H. JASEMETRAUMA

Obligatoorne

Soltuvalt patsiendi seisundist

Soovituslik

Anamnees

Mis ja kuidas juhtus (trauma
mehhanism)? Millal juhtus? Kus
juhtus?

Kas patsiendil esineb
allergiat ravimitele?
Alko- voi narkojoovet?

Objektiivne leid

Protseduurid

Tervele jasemele on asetatud
veenikanudl

Vigastus on kasitletud vastavalt
vigastuse tlubile

KNS Teadvusseisund, GKS
Kardiovaskulaar- |Stidame I66gisagedus, ritm,
stisteem vererohk
Hingamissiisteem |Hingamissagedus Kopsude auskultatoorne leid, SpO2
Elulisi néitajaid on hinnatud
korduvalt
Lokaalne leid  |On kirjeldatud vigastuse tlip On hinnatud jaseme nahavarvust
(haav, arteriaalne verejooks, murd, |ning pulsside olemasolu
nihestus, muljumine, pdletus) ja
lokalisatsioon
On uuritud jaseme funktsioonihairet |On hinnatud pdletuspinna suurus
ning sugavus
Uuringud Veresuhkru maaramine
Kasitlus

Kardiomonitooring

Luumurd vai liigestrauma on
fikseeritud lahase, kolmnurkratiku
vOi vaakumgraanulmadratsiga

Verejooks on peatatud, haav on
seotud, haavas olev voorkeha on
fikseeritud.

Amputeeritud jasemel on verejooks
peatatud, amputeeritud
jasemeosad on puhtas kilekotis
kaasa voetud.

Pdletuspinnalt on lahtised riidetlkid
eemaldatud, pdletus on seotud
pbletusgeeliga

Patsient on hospitaliseeritud
vigastuse raviks sobivasse
haiglasse, haiglat on informeeritud

Ravi Patsient on saanud valuvaigistit Lémastuse, amputatsiooni,
ning on valuvaba. I/v valuvaigisti kui|pdletuse, ebastabiilse
VAS>6 palli. hemodinaamika puhul on
rakendatud infusioonravi
VVoimalusel on vigastusele pandud
kilma
Transport

Patsienti on
transporditud talle kdige
mugavamas asendis
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