A szepszis hat lepése

@ Infekcié gyanujakor kovesse az alabbi

ETIKETT HELYE

algoritmust!
A betegnél infekcié gyanuja Az trlapot kit6lté személy neve
all fenn.
Datum:
Iy
gSOFAscore: Szepszis Klinikai Obszervalja a beteget,
. . i felmeriilo klinikai gyanu
Légzésfrekvencia > 22/min N gyanl,Jja ennek ) e el
ellenére felmerul - esetén ismételten
Szisztolés vérnyomas < 100 Hgmm — | PIRO vizsgalja a beteget
szeptikus allapot
Akut tudatallapot valtozas / GCS < 13 iranyaban!
' |
1 6ran beldl A teljesitést
teljesitendd: id6 elvégz6
személy
Adjon  oxigént (15l/perc) a betegnek
1 100% oxigén rezervoaros maszkon keresztil.(krénikus CO;

retencio esetén a célérték: Sa0,=88-92%).

2 iv. folyadék bolus

Adjon a betegnek 30ml/kg krisztalloid oldatot.
0,9%-0s NaCl oldat adasa TILOS!

Haemocultura +

Haemocultura levétele (min. 2x2 palack).

3 . . Mintavétel a fert6zés lehetséges kiindulasi
mintavétel < .. . ) .
helyérdl— pl. kdpet, vizelet, széklet, talyog.
4 iV antibiotikum Kezdje meg az empirikus antibiotikum terapiét.
Laktat mérés. Egyarant szilkséges — PCT,
. telies vérkép, elektrolit szint, vese- és
+ - .. ;- P
> laktat+PCT méjfunkcios teszt, alvadasi paraméterek (INR
€s APTT) és vércukorszint mérés.
i . ... | Monitorozza 6ranként az Uritett vizelet
Katéteren Uiriil6 | mennyisegét és a folyadékegyenleget.
6 vizelet Fontolja meg a hélyagkatéter sziikségességét.

ellenérzése +
folyadékegyenleg

Hélyagkatéter IGENQ/NEMQ




@

3 oran beliil teliesitendo:

v

SOFA score
0 1 2 3 4
Legzés
PaO2/FiO2 >400 <400 <300 Iélegeztetés | 1élegeztetés
mellett < mellett
200 <100
Véralvadas
Thrombocyta >150 <150 <100 <50 <20
(*10° /ul)
Maj
Bilirubin(umol/l) | <20 20-32 33-101 102-204 >204
Keringeés
MAP(Hgmm) >70 <70 NA igény | NA igeny
<0,1 >0,1
ug/kg/min | pg/kg/min
Kozponti
Idegrendszer
GCS 15 13-14 10-12 6-9 <6
Vese
Kreatinin(umol/l) | <110 110-170 |171-299 | 300-440 >440
Vizeletkivalasztas
(ml/h) <20 <10
> 2 Obszervalja a beteget,
N felmeriild klinikai gyant
I l| - esetén ismételten
"~ | vizsgélja a beteget
SZEPSZIS szeptikus éllapot
iranyaban!

Adekvat folyadéekterapia ellenére

1) vazopresszor igény szikséges MAP >65 Hgmm eléréséhez
2) Laktat> 2mmol/I

Sebészi szepsisforras esetén
eltavolitas!

SZEPTIKUS SOKK




