SCHDLA
MEDICA

Onderwijs voor artsen van nu en morgen

Bevinding

Observatieformulier

Controle op/ effect

A K (Jtrauma () noodzaak immobilisatie CWK () immobilisatie CWK (] CWK stabiel
() inspectie mondholte () ademweg vrij () vrijmaken en/of () ademweg vrij en geen
(] slijmvliezen vochtig of droog vrijhouden luchtweg abnormale
L () insp. stridor [ snurken () rochelen U bij bedreigde luchtweg ademgeruisen
\% (O (voldoende) luchtpassage hulp inroepen
B K () cyanose ja/nee [ ontbloten thorax () 02 toediening op (J 02 saturatie op
(O bij frauma: tekenen van thoraxtrauma geleide van de gewenste niveau
() onderzoek achterzijde thorax (streef)saturatie (] verbetering of
() symmetrie ademhaling nagaan () (indien nodig) hulp verslechtering situatie
() adempatroon inspiratie/expiratie roepen
(O beoordeling ademarbeid () vernevelen op indicatie
L (] auscultatie () perscussie
\% () trauma: palpeer naar aanwijzingen voor rib##
() subcutaan emfyseem ja/nee
M () O2 satuaratie (] ademfrequentie
(o4 K (J kleur huid (] ernstig uitw. bloedverlies () stelpen ernstig (] bloedingen gestelpt
() transpiratie ja/nee [ halsvenen gestuwd bloedverlies (J hulp onderweg
L () auscultatie cor: () welk type shock (] verbetering of
\% (J temp. acra [ palpeer abdomen () bij hypovol. shock: verslechtering situatie
M (] meting CTR (J meting pols locatie bron (] overweging ander
(O meting bloeddruk (J infuus type shock
O vulling gegeven O daling bloeddruk na
(J indien nodig hulp toediening i.v. opiaten
ingeroepen/gebeld
() pijnstilling of andere
medicatie; vrijin te
vullen
D () bepaling EMV-score correct (O correctie hypoglykemie | (7 controle glucose na
O beoordeling pupillen groot/klein (bij voorkeur glucose i.v.) correctie
() symmetrie/lateralisatie (FAST) [ bij bedreigde luchtweg (J herhaling EMV-score
(] meting glucose of om andere redenen
hulp inroepen
E () meting temperatuur (O afkoeling voorkomen (J normothermie
(O inspectie voor-/achterzijde (evt. d.v.m. logroll) maar ook hyperthermie nastreven
[ afwijkingen huid nagegaan koe.le.n . (J NV status na repositie
() trauma: ernstige fracturen/luxaties, [ antibiotica en/of andere verbeterd
NeuroVasc (NV) intact medicatie noodzakelijk
(] repositie mogelijk,
andere interventies
noodzakelijk
RE (O volledige re assessment (] handelen naar bevinden | [] heeft overzicht van
toestand vitale functies
patiént
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SCHOLA , |
MEDICA Observatieformulier

Onderwijs voor artsen van nu en morger

ABCDE Algemeen

() volgt ABCDE-systematiek in juiste volgorde, snelheid en systematisch
() past interventies op juiste tijdstip toe/ juiste letters in de ABCDE

Communicatie met patiént:

(] stelt zich voor aan patiént

(] blijft contact houden met patiént gedurende scenario
(] stelt patiént op passende wijze gerust

(O betrekt patiént bij besluitvorming

(O stelt patiént vooraf op de hoogte van evt. interventies
(J vraagt patiént naar evt. noodzaak van pijnstilling

Communicatie met teamgenoten:

() neemt leiding ten opzichte van helper(s) in scenario

(] communiceert helder naar andere hulpverlener(s) volgens de SBARR, controleert of de
boodschap is begrepen

() communiceert/ benoemt de ernst van de situatie naar andere hulpverlener(s)

(] staat open voor suggesties/ input van andere hulpverlener(s)

Volgorde van handelen per letter in de ABCDE-systematiek bij voorkeur:

K = Kijken (Look)

L = Luisteren (Listen)
V = Voelen (Feel)

M = Meten
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