— PROTOKOLLA

HUS” DELIRIUMIN ENNALTAEHKAISY JA HOITO

Potilailla, joilla sedaatio kiaytossa:

A + B ¢ Arvioi potilaan sedaation tarvetta

Potilailla, joilla sedaatio kiaytossa:

‘ + Kayta harkintaa sedatoivien ladkkeiden kaytossia

Arvioi deliriumia (RASS & ICDSC) vahintaian gkrt /vrk

Tunnista deliriumin riskipotilaat

O

Hoida deliriumia ja sen syitia

¢ Arvioi ja hoida potilaan kipua ja kliinista tilaa

e Tue potilaan orientaatiota; huomioi aistiapuvilineet

* Mobilisoi potilasta varhain; hyodynnai fysioterapeuttia

e Ohjaa potilasta deliriumista ja sairaustilasta
* Huolehdi potilaan ravitsemuksesta ja nestetasapainosta
I » Pyri sijoittamaan potilas yhden hengen huoneeseen

* Yllapida normaalia vuorokausirytmia

o paivilla: kuntoutus, valot pailla osastolla, melutason hallinta
o yolla: edistd unta (silmédmaski, korvatulpat, himarét ja hiljaiset tilat)

¢ Ole lidsni potilaan luona; valta rajoittamistoimenpiteiti

Tue omaisten lasnioloa jo varhaisessa vaiheessa

F + Kerro omaiselle deliriumista ja sen syistia

Opasta omaista tukemaan potilaan orientaatiota

Kayta deliriumin ennaltaehkaisyn ja hoidon menetelmia samanaikaisesti!
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