SUMMT

Komunikat dotyczacy bezpieczenstwa

Zgon chorego z ostrym uszkodzeniem nerek przekazanego ze szpitala do stacji dializ na zabieg ostrej dializy.

68 — letni pacjent, hospitalizowany w oddziale wewnetrznym z powodu zapalenia ptuc i zaostrzenia

zastoinowej niewydolnosci serca, rozwinat cechy ostrego uszkodzenia nerek — AKI. Nefrolog stacji dializ

telefonicznie otrzymat informacje na temat pacjenta od lekarza z oddziatu wewnetrznego szpitala: od 2 dni

narastajg obrzeki koriczyn dolnych, nasila sie dusznos$¢ i zmniejsza diureza. W dniu konsultacji rano: cisnienie

skurczowe > 100mmHg (od godzin wieczornych — wlew niewielkiej dawki noradrenaliny, tlenoterapia

2L/min); stezenie potasu wynosito 6,8 mmol/L, kreatyniny 4,8mg/dL, diureza do godz. 12:00 — 50 ml.

Ustalono, ze chory zostaje zakwalifikowany do dializy i ma by¢ przywieziony przez transport szpitalny za

zabieg (dystans ok 4km). Pacjent dotart na miejsce przewozem sanitarnym z kierowca, bez tlenu

i bez pompy infuzyjnej; podsypiajgcy z ograniczonym kontaktem. Po przesadzeniu pacjenta na wézek

nastgpito zatrzymanie oddechu i krazenia, rozpoczeto RKO; chory zmart w OIT.

Chory z AKI, hospitalizowany, zakwalifikowany do dializy z powodu hiperkaliemii i cech
,przewodnienia”.

Nieadekwatnie przygotowany transport pacjenta (bez kontynuacji dotychczasowego leczenia

— aminy presyjne i tlenoterapia).

Brak informacji na temat aktualnego stanu klinicznego pacjenta — przed opuszczeniem oddziatu
szpitalnego.

Brak kompletnych danych medycznych potrzebnych do prowadzenia bezpiecznej dializy.

Utworzono Karte Przekazania pacjenta do stacji dializ, zawierajgcg zbiér danych medycznych
potrzebnych do transportu i realizacji ostrego zabiegu dializy w ambulatoryjnej stacji dializ.
Uzupetnienie Karty Przekazania pacjenta hospitalizowanego, w szczegdlnosci na temat jego
aktualnego stanu klinicznego oraz przekazanie jej ze szpitala do stacji dializ ma zapewnié poprawe
bezpieczenstwa pacjenta, egzekwowacd ocene kliniczng przed transportem oraz poprawic
bezpieczenstwo zabiegu dializy.

Karta Przekazania pacjenta powinna by¢ uzywana w przypadku kazdej ostrej dializy i kazdego
pacjenta hospitalizowanego.

Sprawna i skuteczna komunikacja pomiedzy szpitalem i stacjg dializ jest warunkiem bezpiecznej
organizacji przekazania opieki nad chorym kierowanym do dializy.

Wprowadzenie do stosowania Karty Przekazania pacjenta

Kontakt w celu uzyskania dodatkowych informacji: Marta Serwariska-Swietek, Szymon Brzdsko
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https://agir-pl.davita.com/documento_workflow.aspx?id=2879

