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 رديف

 

 بخش

 توضيحات طيف مهارت

0 1 2 

     .بیماران مراجعه کننده با وضعیت بحرانیارزیابی سریع اولیه از نظر شرایط تهدید کننده حیات در  1

     .های احتمالیارزیابی سیستماتیک ثانویه و سریع از سر تا پا برای شناسایی تمامی آسیب 2

     .ارزیابی و برآوردن نیازهای فوری بیماران مراجعه کننده به بخش اورژانس 3

     .ESI تعیین اولویت تریاژ بیمار بر اساس روش تریاژ 4

مشخخخک کردن محا ارجاب بیمار ثم ا اتاو ویتیت سخخرپایی یا بخش اورژانسز و زمان مراجعه وی پس از تعیین اولویت بیماران  5
ثبت اطاعات بیماران شخاما مشخختخات فردی و موارد ارزیابی شخده با توجه به مشخاا اسخاسخی بیمارس طبا دسختورالعما تریاژ  ثثبت 

ای ثبت اطاعات شخخود و همینین تامیا دفاتر یا فایا رایانهتامیا فرم تریاژکه بعدا به پرونده بیمار التخخاو میاطاعات فوو و 
 ز.تریاژ بسیار ضروری است

    

     .اعام کد و فراخوان تیم احیا بر بالین بیمار در صورت نیاز 6

دسختورالعما تدوین شخده در کاروروه تریاژ مرکت درمانیس مانند تجویت مسخانس انجام برخی اقدامات مراقبتی اولیه پرسختاری براسخاس   7
های اولیه و ختخوصخا آزاز های سخاده یا آزمایشبندیس درخواسخت برخی اقدامات پاراکیینیک مانند ورافیاسختااده از کمررس ی،س آتا

 .عمییات احیا

    

     .بررسی متناوب وضعیت بالینی و تریاژ مجدد بیماران در انتظاربندی و هدایت بیماران به اتاو انتظار و اولویت 8

     .فراخوان پتشک اورژانس بر بالین بیمارس براساس سطح تریاژ بیمار 9

     .کمک به حاظ آرامش بخش اورژانس و بیماران و همراهان وی با برقراری ارتباط مناسب با بیمار و همراهان 10

 . پس از دو هفته مجدداً چك ليست پر گردد14باشد در صورت کسب نمره زير 14نمره مكتسبه بايد بالاتر از  (20جمع کل : ) 


