@ FREDERICIAKOMMUNE Udarbejdet af Anna Marie
L )

Instruks for anvendelse af TOBS

Skovgard,
udviklingssygeplejerske

akutfunktionen

Tidlig Opsporing af Begyndende Sygdom Version 1

Gealdende fra 1.9.2015
Rev.17.3.2020

Baggrund

TOBS er et observationssystem til tidlig opsporing af begyndede sygdom.
Observationssystemet bygger pa en objektiv og systematisk maling af de
vitale veerdier: puls, bevidsthed, temperatur, respiration, og systolisk
blodtryk.

Redskabet anbefales af Sundhedsstyrelsen til brug i hjemmeplejen og er
baseret pa et studie udfgrt i Randersklyngen af overlaeege Ove Ammitzbgl
m.fl.

Formal

TOBS skal medvirke til at gge kvaliteten af

e Observationer og pleje af borgeren

e Kommunikation med praktiserende lzege og andre samarbejdspartnere
e Forebygge uhensigtsmaessige indleeggelser

Krav til personalet

Sygplejersker og social- og sundhedsassistenter skal kende og anvende TOBS-
scoren.

Social- og sundhedshjeelpere skal have kendskab til TOBS-scoren.

Gealdende retningslinjer i forhold til de faglige kompetencer fglges.

Principper TOBS-scoren bygger pa maling af vitale veerdier, som hver for sig giver en
bestemt score. Den samlede score indikerer hvilke retningslinjer, som skal
folges.

Fremgangsmade Ved andringer i borgerens tilstand udarbejdes en TOBS-score.

Overordnet geelder at ingen malt vaerdi kan sta alene. Man skal altid fglge
princippet om at Se-fgle og lytte. Sefglyt-princippet.
1. Vitale veerdier males

a. Respiration frekvens. Antal vejrtraakninger pr. minut. Malt
med stop ur eller puls tzeller. Der teelles i 1 min. Borgeren skal
have vaeret i ro 5-10 min. Forsgg at aflede borger ved tzlling.

b. Puls. Palperes pa handled eller hals. Brug pulstzller eller
stopur. Teel over 30 sekunder og gang med 2.

c. Systolisk blodtryk. Males med godkendt blodtryksapparat med
korrekt st@rrelse manchet. Borgeren bgr vaere afslappet og
overarmen fri for stramtsidden t@j. Apparatet placeres sa vidt
muligt i hjertehgjde. Males x 3 pa hinanden fglgende gange
for at undga fejlmaling.

d. Bevidsthedsniveau. Vurderes ud fra fglgende beskrivelser:

- Agiteret: En hyperaktiv adfzerd (eksplosiv eller
leengerevarende) som inkluderer en kombination af
truende adfzerd, rastlgshed, manglende ha&amninger
og/eller fplelsesmaessig ustabil (vred/graedende).

- Habituel: Borgerens normale tilstand.

Reagerer kun pa tiltale.
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- Reagere kun pa tiltale.
- Reagere pa smerte.
- Ingen reaktion
e. Temperatur. Males sa vidt muligt rektalt, for at fa et korrekt
resultat. Malinger i gret, mund eller armhule anbefales ikke,
disse malinger er kun retningsgivende og kan ikke sta alene.
2. Veerdierne udlgser en TOBS-score som fremkommer ved brug af
TOBS-scorekortet. (bilag 1).
3. Retningslinjerne for reaktion pa TOBS-score fremgar af TOBS-
scorekortet. (bilag 1).
Disse retningslinjer er minimumskrav ved fgrste vurdering og skal
altid tilpasses de kliniske vurderinger i den konkrete situation, samt
leegens ordinationer og anvisninger.
| Fredericia kommune har vi vedtaget at en TOBS-score pa 2 og
derover skal udlgse tilkald af akutfunktionens sygeplejersker.
Zldre og kroniske patienter kan have andre normalveerdier. Det er
derfor en fordel af kende borgerens normalvaerdier.
4. Dokumentation: Veerdierne dokumenteres i malingen "TOBS” i Nexus.
Der kan vaere behov for supplerende dokumentation pa f.eks.
tilstand, eller i en observation.
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BILAG 1

VITALVZAERDIER OG TOBS-SCORE
Ved mistanke om @ndring i borgerens tilstand udferes TOBS-score

RF+ P + BT + BEVIDSTHED +Tp = TOBS-SCORE

Systolisk 80-99 100-199
Blodtryk

Bevidsthed Agiteret | Habituel Reagerer
(rastles) pa tiltale

< mindre end eller lig med > storre end eller lig med
RETNINGSLINIER
For reaktion pd TOBS
TOBS REAKTION OE RVATION
R ﬁ VEN
Handlinger efter vurderet behov Gentag TOBS efter
Fx fokusomrade relateret vurderet behov

til observeret ndring

Sygeplejefaglig udredning og vurdering af, hvil-  Hvis borgeren ikke kon-

ke tiltag der skal iveerkszttes for at normali- fereres med legen skal
sere de afvigende vaerdier og ®ndringer TOBS gentages indenfor
i borgerens tilstand. 8 timer (-nat)

Ved TOBS-score >2
tilkaldes akutsygeplejerske.

3-4 eller
enkeltvaerdi
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