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Klinična pot Datum rojstva

Kontraindikacije za KUT? DA

- oživljanje zaradi poškodbe 

- aktivna krvavitev 

NE

DA NE parafa

ZAČETEK KUT 

Indukcija

MED INDUKCIJO VES ČAS PRISOTNOST ZDRAVSTVENEGA OSEBJA!

- infuzija na 4°C ohlajene 0,9% NaCl ali Sol. Ringer DA NE

- volumen 20 ml/kg, hitrost infuzije 100 ml/min (uporabi manšeto) DA NE

- sedacija iv. (propofol - 50 mg/h, sevofluran - MAC 0,5%, midazolam - 10 mg/h) DA NE

- analgezija iv. (fentanil - 1 mcg/kg) B23 DA NE

- kontroliraj drget (norkuron - 1 mg/kg) DA NE

- kontinuirano meri temperaturo (sečni mehur, rektalno, požiralnik) DA NE

- čim prej nastavi ezofagealno sondo ali blazine za ohlajanje/segrevanje in nastavi na ohlajanje DA NE

- hladilne obloge na vrat, aksilarno in ingvinalno DA NE

- dosežena ciljna temperatura v 60 min? (32-34°C) DA NE

če DA glej Vzdrževanje hipotermije, če NE glej Prilogo 1

- po doseženi ciljni temperaturi kontrola elekrolitov (iSTAT biokemija) DA NE

- če izjemomam ne dosežemo 32-34°C, vzdržujemo temperaturo pod 36°C DA NE

Vzdrževanje hipotermije 24 ur 

- ezofagealna sonda ali hladilna blazina, vzdržuj pri 33°C DA NE

- nadaljuj s sedacijo in analgezijo, nadziraj drget DA NE

- nadzor nad elektroliti in glukozo DA NE

Nadzorovano segrevanje po 24 urah 

- hitrost segrevanja je potrebno nadzorovati (0,25-0,5°C/h) DA NE

- še 72h po sprejemu vzdržuj temperaturo pri 36°C DA NE

- je po zaključeni hipotermiji možna ukinitev sedacije DA NE

in analgezije za oceno nevrološkega stanja? 

Priloga 1 

- drget? DA NE

- dodatni 10-20 ml/kg tekočine ohlajene na 4°C? (pazi na hipervolemijo; ventilacijo?) DA NE

- uporaba paracetamola ali metamizola? DA NE

- ledene blazine še mrzle? DA NE

Hipotermija kontraindicirana 

Kontrolirano uravnavanje temperature (KUT)

Nezavesten bolnik po uspešnem oživljanju? 



Vse aktivnosti so evidentirane na temperaturnem listu in v negovalni dokumentaciji pacienta.

DOGODKI, KI ODSTOPAJO OD KLINIČNE POTI

Datum Dogodek, ki odstopa Podpis Ukrep in rezultati ukrepa Podpis

ura od klinične poti Datum in ura

Med dogodke, ki odstopajo od klinične poti sodijo:

- vse dodatne preiskave, ki jih ne predvideva protokol,

- izredna stanja, ki se pojavijo v procesu zdravljenja, ne glede kdo storitev opravlja,

- neželeni dogodki.
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