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MAVi KOD VERILERi

Anonsu Yaptiran O Hekim U Hemsire O Diger

Mavi Kod Verilis Saati Mavi Kod Ekibinin Olay Yerine Gelis Saati:

Mavi Kod Verilis Nedeni

TIBBI VERILER

Hastanin Tanisi

Solunum/dk Kan Basinci-mmHg: Nabiz/dk: Sp0,:

Glasgow Koma Skoru

CPR O Yapilmadi Entiibasyon O Yapilmadi Sonug O Ex Duhul - Saati:
4 Yapildi O Yapildi 0 Exitus - Saati:
Baslangig Saati: U Orotrakeal - Saati: 0 GYBU'ye Transfer
Bitis Saati: U Nazotrakeal - Saati: QO YYBU'ye Transfer
CPR siiresi: U Zor Entiibasyon U Dider:

Mavi Kod Siiresince Uygulanan ilaglar

Kullanilan Ilacin Adi Doz

Kullanilan ilacin Adi

Doz

O Uygulanmadi
O Uygulanmadi

Defibrilasyon
Kardiyoversiyon

a
a

Uygulandi
Uygulandi

BAKIMIN UYGUNLUGU

MAVI KOD EKiBI

Acil bakim zamaninda, uygun ve problemsizdi
Kardiyak tahta kompresyonlardan once yerlestirildi
Ekipman mevcut ve kullanima hazirdi

Ilaglar mevcuttu

Entiibasyondan 6nce ventilasyon saglandi
Entlibasyon 5 dak iginde basarili olarak gergeklestirilc
1V kateteri vard

1V kateteri olmadidi igin hemen agild

Defibrilasyon uygun teknikle uygulandi
Defibrilatérden ritm giktisi alindi

Defibrilasyon VT/VF'den hemen sonra yapildi

Tleri kardiyak yasam destegi protokolii izlendi

Evet  Hayr Uygun Degil
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Hekim

Hemgire

Gvenlik Gorevlisi

Diger
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