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Omhandertagande av akut ONH-patient
med rod triagering enl. WEST-A

Syfte
Séakerstalla fullgott medicinskt omhéndertagandet for patienter som i
ambulans beddms och triageras roda enligt WEST-A.

Arbetsbeskrivning

ONH-patienter med rod triagering enligt WEST-A (West Coast System
for Triage Adult) ska omhandertas pA AKOM/Sahlgrenska sjukhuset.

FoOr att patienter med rod triagering ska transporteras till ratt medicinskt
sakerstalld enhet ska sjukskoterska eller lakare som tar emot samtal fran
ambulans eller akutmottagning alltid efterfraga triagering innan beslut
fattas kring var patienten ska omhéndertas.

ONH-patienter som triagerats rétt, dvs med paverkade vitalparametrar
eller akut &komma kan inte omhéandertas pd ONH-mottagningen pa ett
fullgott patientsakert satt och skall darfor transporterats till
AKOM/Sahlgrenska sjukhuset och dar bedomas av ONH-husjour.
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WEST-A (West Coast System for Triage Adult)

BLODNING/ANEMI GRAVIDITET/POST PARTUM

Gravid med kraftig vaginalblédning (blédning
genom 2 bindor/h i mer &n 2h)

Blédning, stor och okontrollerad

Gravid med pagaende eller
genomganget krampanfall (t.o.m. 2v efter
fadsel)

Gravid >v20 med snabbt insdttande
starka buksmértor

Hematemes/pagaende melena med puls >120

OSPECIFIK SJUKDOM

Kalium >6,0 + EKG-férdndringar

PSYKISKA BESVAR

Pagaende suicidforsdk eller
Misstankt allvarlig kropps-skada mekaniskt eller intag av
substanser

Ska beddmas pa somatisk akutmottagning

Gravid >v20 med SBT >160 eller DBT >110

Sankt medvetande

Pagaende vald eller
Agerande eller annat beteende som kraver fysiskt ingripande

BROSTSMARTA

Brastsmarta med 5T-
hajning/nytillkommet grenblock

HIARTSTOPP/LUFTVAGSHINDER
Hjartstopp; pigiende/atgérdat

Brostsmadrta med svimning eller
pagiende vegetativa symtom

BUK/RECT/UNDERLIV/LIUMSKE

Buksmirta, plétsligt pAkommen, svar (niva 3) och
konstant med SBT<90 och/eller puls >120

DIABETES

Luftvdg; stridor, hotad eller ofri

INFEKTION/FEBER

Infektion, misstdnkt + NEWS2 27

Infektion med feber, paverkad och
nackstelhet/ meningism/peteccier

Delirium tremens

TRAUMA
Traumalarm enl de nationella traumalarmskriterierna,
Niva 1 och 2
TRAUMA
inte uppfyller de de nationella traumalarmskriterierna

Buktrauma med tilltagande
smirtafomfing, urostopp eller hematuri

Hypoglykemi Glc <2,5

MEDVETANDEPAVERKAN

Drunkning/dykolycka

DYSPNE Medvetslds

Elolycka hégspdnning/blixt

Dyspné med gurglande, skummande andning R L OIS THOLE

Etrokemisstanke med symtom =4,5h
pch modifNIHSS =1p

Dyspné, kraftig med 5T-

Fraktur med misstdnkt karlskada
(nedsatt cirkulation distalt, blek ach kall
extremitet), nervskada

Héngning/strypning

héjning/nytillkommet grenblock Etrokemisstanke med symtom 4,5-24h alt okand debut och

modifNIHSS 22p

Kemolycka/stralskada

Wrsel akut pdkommen med symtom =4,5h och modifNIHSS z1p

Ogonskada; penetrerandeeller fritande

Wrsel akut pikommen med symtom 4,5-24h alt okand debut och

Kramper pagacnde

modifNIHSS 22p
4

NEWS2 (National Early Warning Score 2)
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National Early Warning Score 2 (NEWS2)
Fysiologiska
parametrar

Andningsfrekvens

Syremattnad 1

a lakarordination®) med syrgas

Nej

Syreméttnad 2 (anvands I y 93-94
Tillférd syrgas |

Systoliskt blodtryck <90 - 101-110 | 111-219

Pulsfrekvens** 41-50 51-90

Temperatur <35,0 35,1-36,0| 36,1-38,0( 38,1-39,0

Medvetandegrad*** | Alert

* Syreméttnad 2 anvands endast efter Iakarordination vid Iag habituell syremattnad t.ex. KOL
** Om hjartfrekvens mats skall detta anvandas istéllet for pulsfrekvens i denna parameter

*** Medvetandegrad: A=alert, C=confusion (nytillkommen eller férvarrad forvirring), V=voice (reagerar med
6gondppning, tal eller rérelse vid tilltal/kraftiga tillrop), P=pain (reagerar vid smartstimulering),
U=unresponsive (reagerar €j vid tilltal/smartstimulering)

Original: Royal College of Physicians (RCP). Oversattning: Martin Spangfors 2018. Publicerat enligt riktlinjer RCP.

Uppfoljning och utvardering

Ansvar for uppféljning har verksamhetschef ONH.

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior. Ovriga orsaker till
avsteg fran rutinen rapporteras i MedControlPro.

Granskare
Lovisa Hermansson, Specialistlakare, ONH

Bjorn Lindahl, ST-lakare, ONH
Helena Olausson Sjodin, Sjukskoterska, ONH
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Information om handlingen
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