Prosedyre Intensivavdelingen

Retningslinje - Bruk av MIG (Mobil Intensiv Gruppe)
Bruk av Nathional Early Warning Score (NEWS)

Endring siden forrige versjon
Mindre spraklige og redaksjonelle redigeringer.Overgang fra NEWS til NEWS 2.

Hensikt

e Sikre hensiktsmessig bruk av Mobil Intensiv Gruppe, heretter MIG

e Sikre at personalet pa kirurgiske og medisinske dggnomrader leerer a identifisere tidlige tegn pa
organsvikt hos risikopasienten, ved bruk av NEWS 2

e Sikre at videreutvikling av alvorlig sykdom, komplikasjoner og antall hjertestans reduseres

e Sikre at konsultasjon mellom MIG og ansvarlig lege skal resultere i en behandlingsplan pa kort sikt. Det
inkluderer en vurdering av ngdvendige diagnostiske og terapeutiske tiltak, adekvat behandlingssted og
eventuelt henvisning til intensiv/postoperativ, medisinsk overvakning eller andre spesialiteter

Malgruppe
Leger, sykepleiere og helsefagarbeidere ved Sykehuset @stfold Kalnes (S@).

Bakgrunn
Identifisering av pasienter med sviktende vitale funksjoner og tidlig igangsatt adekvat behandling, er ngkkelen til a
forebygge forverring, hjertestans og behovet for intensivbehandling

ProACT kurs (tidligere ALERT):
e Obligatorisk kurs. Gjennom teori og praktiske gvelser laerer man a identifisere akutt kritisk sykdom og
hvilke tiltak som er sentrale i disse situasjonene. Hensikt: Alle medarbeidere skal fa kunnskap om svikt
i vitale organer og bruk av NEWS 2 skar

NEWS 2 (Nathional Early Warning Score 2)

e Brukes av dggnomradene. NEWS 2 er et hjelpemiddel i 3 bedgmme den voksne pasientens vitale
funksjoner, og benyttes av bade leger, sykepleiere og helsefagarbeidere for a identifisere potensielle
risikopasienter.

e Dersom pasienten:

o oppnar poengsum 5 eller mer i NEWS skar

o eller 3iet enkelt parameter

o eller personalet har bekymring for pasientens tilstand

kontakter sykepleier vaktansvarlig lege, som vurderer om MIG skal tilkalles

Mobil Intensiv Gruppe:
o Erettilbud til degnomradene. MIG bestar av anestesilege/akuttmedisiner og intensivsykepleier
e MIG kan bista i vurderingen av pasienter med svikt i vitale organer, samt foresla tiltak og videre
behandling/oppfelging
¢ MIG er et konsultativt og stgttende team, pasientansvaret ligger fortsatt hos dggnomradet-/
vaktansvarlig lege

Hjertestansteamet:
e Fungerer som fgr og ved tilstander som krever gyeblikkelig hjelp tilkalles lege umiddelbart etter
seksjonens rutiner
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MNATIOMAL EARLY WARNING SCORE2 (NEWS2)

Respirasjonsfrelvens (per minutt) o-11 12-20 21-24
51:!01 Shkala 1 (%) 94-95 =96
BE-02 03-04 pa 0506 pa
SR =03 pd Iuft
Luft eller oksygen? Luft
Systolisk blodtrykk (mmHag) 101-110 11-218
Puls (per minutty 41-50 51-90 91-110 111130
A
Temperatur (=C) 35,1-360 36,1-380 38,1-39.0 =391
Ved mistanke om infeksjon og NEWS2 = 5, * 5p0), Skala 2 skal kun brukes pd pasienter med kjent hyperkaprisk
. R . respirasjpresvilt med mdl om Sp0, mallam B4 - 92 %, verfisan
vurder umiddelbart om pasienten kan ha sepsis ved blodgassanalyse.
. . N . Lege skal dokumentere i jownal ndr Skala 7 skal brukes, Ved alle
og i sa fall igangsett sepsisbehandling. anche tilfeller skal Skala 1 benyites.
** Bevissthetsnivd:
A = Alert fwilen)
C = New canfusion (rycppstitt forvarming)
V= Woice (reagerer pd tiltalke]
P = Paiin (reagernss ved smentestimulering)
U = Unerspansive (reagener ke pd tale eller smertestimudering]
ETT MIG 24 timer | degnet:
TILTAK ERNEWS_SKAR Sok opp ansvarsrolle MIG spl 1 ev. ring: 6020 989
FARE FOR
OVERVAKMINGS  FREEVEMS KLINISK RESPONS* SYKEHUSMORTALITET
o Minimum hver 12. time = Falg rutinene fior NEWS-overvaking Lav
Totalt 1-4 Minimum hver 4-6. time = InformeT ansvarlig sykepieler, 50m ma vurders pasienten
« Ansvariig sysepledar tar ssilling H ekt overvaknings frekvens cg/eder Lav
om ot e klinkske titak
Skar3 | ett parameter Minst én gang per time - Ansvarilg syepleder kontakier ansvarllg lege, som wurderer og tar (e
stiling til om dat er benov for yiterligere behandlingstiitak sl
Totalt 5 aller hayers Minimum 1 gang | timen « Ansvariig sykeplelar kontakier ansvariig lega
‘Grenseverd for rask - g llkaller hjelpfra Micdels

reaspons perscnell
« Ansvarilg lege tar stilling tl behandiingsnlv
OBS. En lav score utelukksr |H.HE‘H|'IDT||QWG|'I1.

MEWS er et supplerends hjelpamildded for 3 begamme vitale funisjoner hos voksne pasienter
0 ma alitid brukes | kombinasjon med helsepersonellets kompetanse oJ kKinlske skann. o= Coll
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Pasienter bgr alltid NEWS 2 kontrolleres ved flytting og ved ankomst dggnomrader, akuttmottak,
postoperativ, intensiv og overvakningen

Ved bekymring for pasientens tilstand, ved diurese < 200 ml de siste 8 timer eller dersom Sp0, akutt
endres til < 90 % til tross for O, behandling = kontakt fortrinnsvis ansvarlig lege for dggnomradet
og/eller MIG

Sp02 Skala 2 skal kun brukes pa pasienter med kjent hyperkapnisk respirasjonssvikt med mal om SpO,
mellom 88-92%, verifisert ved blodgassanalyse. Lege skal dokumentere i journal nar Skala 2 skal brukes.
Ved andre pasienter skal Skala 1 benyttes

Vaer oppmerksom pa at en lav NEWS score ikke utelukker alvorlig sykdom!

Tilkalling av MIG

MIG kan tilkalles av sykepleier/ansvarlig lege pa degnomradene, 24 ti dggnet.

Benytt Mobilix, sgk opp rollen MIG spl 1, alternativt ring 96090989

MIG mgter pasientansvarlig sykepleier og ansvarlig lege hos pasienten

MIG gjgr en ABCDE vurdering av pasienten, samt en NEWS

MIG drgfter pasienten og videre plan med pasientansvarlig sykepleier og ansvarlig lege for degnomradet,
for eventuelt videre involvering av MIG
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Sykepleiers oppgaver pa dggnomradet:

e Eransvarlig for NEWS scoring av pasienten

e Eransvarlig for & dokumentere NEWS i elektroniske kurve

e Tar kontakt med ansvarlig lege for degnomradet og informerer om pasientens tilstand nar NEWS er 5 eller
mer, eller 3 i ett enkelt parameter

e |verksetter tiltak i henhold til PROACT undervisning (ABCDE)

e Tar kontakt med MIG i samrad med ansvarlig lege for dggnomradet hvis NEWS >7 eller ved bekymring for
pasientens tilstand

Postansvarlig/vaktansvarlig leges oppgaver:
e Ved NEWS > 7 vurderer om MIG skal kontaktes
e Setter behandlingsniva og behandlingsplan, hvis gnskelig kan MIG konsulteres

Intensivsykepleiers oppgaver i MIG:
e Tilkaller MIG lege og MIG 2 sykepleier
e Gar med MIG lege og MIG 2 sykepleier til dggnomradet og er behjelpelig med NEWS-scoring og ABCDE
vurdering av pasienten
e Deltariplanlegging av videre behandling og behandlingsniva i samrad med postsykepleier og ansvarlig lege
e Er behjelpelig med a utfgre ordinerte tiltak sammen med pasientansvarlig sykepleier pa dggnomradet
e Registrerer MIG-oppdrag i Medinsight og/eller pa papirskjema

MIG legens oppgaver i MIG:
e Skal sammen med intensivsykepleier ga til déggnomradet og vurdere pasientens tilstand og vitale tegn
e Deltaiplanlegging av videre behandling og behandlingsniva.
e Drgfte videre involvering av MIG med pasientansvarlig sykepleier og ansvarlig lege

V01 NEWS 2 / ISBAR - brukerveiledning (F/2.2.6-11)
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