Ek 7. PYBUMS Yonergesi ve Skoru
PERME YOGUN BAKIM UNITESI MOBILITE SKORU YONERGESI

Perme Yogun Bakim Unitesi Mobilite Skorunun amac1 yogun bakim iinitesindeki

(YBU) hastalarin belirli bir zamandaki mobilite durumunu degerlendirmektir.

2’sini yerine
getirebiliyor mu?

Yazarlar;
1. Mobilite aktivitelerinin, hastanin potansivel olarak ne yapabilecegine gore
DEGIL, hastamnyaptiklarina gore puanlanmasini,
2. Skorlama  formunun  mobilite  aktiviteleri = tamamlandiktanhemen
sonradoldurulmasini 6nermektedirler.
1. Hastanin yanmna | Hasta uyamklhigi  yaninagelinmesinitakiben ve
gelinmesini  takiben : i .
S uyaniklik puanlayiciyla ilk temasta gézlemlenir.
a Hastadan 3 ardisik komutu gergeklestirmesi istenir.
< 2. Hasta 3 komuttan | Ekstremitelerinde belirgin ve yogun sekilde zayifligi
S
p

olan hastalarda su komutlar1 Oneriyoruz: goézlerini

kirp, dilini ¢ikar, basin1 yukari/agagi hareket ettir.

Potansiyel Mobilite Bariyerleri

Degerlendirici, mobilite aktiviteleri sirasinda her zaman mobiliteyeolan potansiyel

engellerin varligini g6z 6niine almalidir.

3. Hasta mekanik
ventilasyon  VEYA
non-

invazivventilasyonda
mi?

Endotrakeal tip, trakeostomi veya maske (Non-
invasivVentilasyon) yoluyla solunum destegini

igerir.

. Agn

Hasta, mobilite aktiviteleri sirasinda herhangi bir

zamanda,herhangi bir agr1 hisseder veya hissetmez.

. Hastada sunlardan 2

veya daha fazlasi

vardir

dikkatlice muayene eder ve
bir kablo,

damaryolu, tiip, kateter ve araglari, kullanimda

Klinisyen hastay1
hastanin viicuduna bagli herhangi
olmasa bile belirtir. (6rn: herhangi bir seye bagh

olmayan santral ventzkateter, hasta diyalizde

degilken bir diyaliz kateteri)

Hastaya herhangi bir
serum bagh mi?

Serum; vazopresorler, inotroplar, insdlin, antiaritmik,
sadasyon, antibyotikler, sivilar, elektrolit replasmani,

vb.

intravenozinfiizyon olarak diistiniiliir.

kan transflizyonu her tiir devamh
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Hastadan, her bir bacagini ayri ayri, diz diiz olarak

yer¢ekimine karst kaldirmasi istenir. Hastanin

13.Yataktan sandalyeye
VEYA sandalyeden
yataga transfer

7. Bacaklar yaklasik 20 derecelik kalga fleksiyonu olmali ve
é sirtlistli veya yar1 yatis pozisyonunda olmalidir, aksi
T taktirdepuan sifirdir.
=
ke Hastadan her bir kolunu ayr1 ayri, dirsek diiz olarak,
- yer¢ekimine karst kaldirmasi istenir. Hastanin en az
8. Kollar 45 derecelik omuz fleksiyonu olmalidir ve hasta
sirtlistli veya oturma pozisyonunda olabilir.
Hastadan yatakta sirtiisti  veya yar1 yatig
pozisyonundan oturma pozisyonuna gegcmesi istenir.
B 9. Sirtiistiinden Hasta gorevi baslatamiyorsa, gorevi tamamlamak
= oturmaya gegme 4 y .
kg icin klinisyen tarafindan sozel veya taktil
E yonlendirmenin yani sira fiziksel yardim verilir.
S
E 10.Pozisyon verildikten
sonra yatak | Hasta oturma pozisyonunu alir almaz yardim diizeyi
kenarinda statik ) o
Hastadan, yatak kenarinda, sandalyede, tekerlekli
11.0turma .
pozisyonundan ayaga | Sandalyede veya koltukta oturma pozisyonundan
kalkma ayaga kalkmasi istenir.
12.Pozisyon Hasta ayakta durus pozisyonunu alir almaz yardimin
saglandiktan  sonra | 4. i o fijonmelidir
ko statik ayakta durma y '
3 dengesi
% Hastadan, yataktan bir sandalyeye, tekerlekli
= sandalyeye, sedye sandalyesi veya koltuga gegmesi

VEYA bunlarin herhangi birisinden yataga geri
donmesi istenir. Hasta halihazirda yatak disindaysa
aktivite

ve yataga geri donmediyse

“DEGERLENDIRILMEDI” olarak puanlanmalidir.
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Yiiriiytis aktivitesi, bir yiiriiyiis dongiisiiniin birgok

kez tamamlandig1r ardisik ayak hareketleri olarak

z tanimlanir.  Yiriiyiis aktivitesi sirasinda hasta
g 14.Yiiriiyiis ylriiteg, baston veya diger yardimcr araglan
~ kullanabilir veya bir yardime1 ara¢ olmaksizin yiiriir.
Yatak yanindaki veya transferler sirasindaki adimlar
ylirliylis olarak diisiiniilmemelidir.
15.Endurans (oturarak | Hastadan iki dakika boyunca dayanabildigi kadar
\(;?r)l/?enme dahil ayakta yliriimesi istenir. “IKi DAKIKA”,
yardimer aragla veya | klinisyeninkesintisiz iki dakikalik bir siireyi bir saat
[%2]
S aragsiz, ve gelo‘eken ileizlemesi olarak tanimlanir. Iki dakikada kat edilen
s yardim diizeyinden
2 bagimsiz olarak, 2 | toplam mesafe kaydedilir. Yiiriirken hastanin ihtiyag
I dk’da yiiriinen g /
mesafe) duydugunda ayakta veya oturarakdinlenme aralari

vermesine izin verilir. Her tirli dinlenme arasi 2

dakikalik periyoda dahil edilmelidir.

Tium haklar1 Houston Methodist Hastanesine aittir.

©2014 Houston MethodistHospital
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PERME YBU MOBILITE SKORU

Degerlendiricinin ad:

YBU yatag:
Sayfa 1 Hastanin adi veya dosya numarasi: Tarih:
Saat:
MENTAL DURUM 1. Yanina gelinmesini takiben uyamkhk
. : Tepkisiz=0
Maksimum puan = 3 Letarjik = 1
Uyanik =2
2.Hasta 3 komuttan 2’sini yerine
getirebiliyor mu?
Hayir=0
Evet=1
POTANSIYEL 3.Hasta mekanik ventilasyon VEYA non-
MOBILITE invilzivventilasyonda mi?
Evet=0
BARIYERLERI Hayir =1
. _ 4.Agn *
Maksimum [igisd Belirlenemez veya hasta agrisinin oldugunu
*Hasta ile ilk karsilasmada | belirtir = 0
- " .| Agriyok=1
veya mobliignidaaiLier 5.Hasta sunlardan 2 veya daha fazlasi var:
sirasinda  herhangi  bir | * (daire icine al)
Ek oksijen cihazi, Foleykateteri, ETT,
zamanda Trakeostomi, Santral katater, Periferal 1V,
Arterialkateter, Diyaliz kateteri, PICC, PEG,
PEJ, Nazogastrik tiip, Gogis tiipii, Gegici kalp
pili, Pulmoner arter kateteri, Epidural PCA,
IABP, LVAD, CRRT, Ventrikilostomi,
Lumbar dren, Yara VAC veya Diger.
Evet=0
Hayir=1
6.Hastaya herhangi bir serum bagh m? *
(Devaml intravendzinfiizyon:
Vazopresorler, Inotroplar, Insiilin, Anti-
aritmik, Sedasyon, Antibiyotikler, Sivilar,
Elektrolit replasmani, Kan transfiizyonlar
vb.)
Evet=0
Hayir=1
FONKSIYONEL 7.Bacaklar — Hasta bacagmi dizi dizken | Sol | Sag
KUVVET yergekin'li.ne kargi yaklastk 20 derece
kaldirabiliyor mu?
Maksimum puan =4 Hayir=0
Evet=1
8.Kollar — hasta kolunu dirsegi diizken | Sol | Sag
yercekimine karst yaklagik 45 derece
kaldirabiliyor mu?
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Hayir=0
Evet=1

ETT-Endotrakeal tip, PICC-Periferal yerlesimli santral kateter, PEG-Perkutan Endoskopik
Gastrostomi, PEJ-Perkutan Endoskopik Jejunostomi, Epidural PCA-Epidural Hasta-
kontrollli analjezi, IABP-Intra-Aortik Balon Pompasi, LVAD-Sol VentrikiilDestek Cihazi,
CRRT-Devamli RenalReplasmanTerapileri, Yara VAC - Yara Vakum-Yardimli Kapatma

Tiim haklar1 Houston Methodist Hastanesine aittir.
©2014 Houston MethodistHospital

Sayfa 2

YATAK MOBILITESI 9.Sirtiistiinden oturmaya gecme

Maksimum puan = 6 Degerlendirilmedi VEYA Tam yardim (<%25) =
0

Maksimum yardim (%25-50) = 1

Orta diizeyde yardim (%50-75) = 2

Minimum yardim (>%75) VEYA Gdzetim= 3

10. Pozisyon saglandigindayatak Kkenarinda
oturma dengesi

Degerlendirilmedi VEYA Tam yardim (<%25) =

0

Maksimum yardim (%25-50) = 1

Orta diizeyde yardim (%50-75) = 2

Minimum yardim (>%75) VEYA Gdzetim= 3

TRANSFERLER 11. Oturma pozisyonundan ayaga kalkma
Maksimum puan =9 Degerlendirilmedi VEYA Tam yardim (<%?25) =
0

Maksimum yardim (%25-50) = 1

Orta diizeyde yardim (%50-75) = 2

Minimum yardim (>%75) VEYA Gozetim= 3

12. Ayakta durus pozisyonu saglandiginda
statik ayakta durus dengesi

Degerlendirilmedi VEYA Tam yardim (<%25) =

0

Maksimum yardim (%25-50) = 1

Orta diizeyde yardim (%50-75) = 2

Minimum yardim (>%75) VEYA Gozetim= 3

13. Yataktan sandalyeye VEYA sandalyeden
yataga transfer

Degerlendirilmedi VEYA Tam yardim (<%?25) =

0

Maksimum yardim (%25-50) = 1

Orta diizeyde yardim (%50-75) = 2

Minimum yardim (>%75) VEYA Gdzetim= 3

YURUYUS 14. Yiirityiis

Maksimum puan = 3 Degerlendirilmedi VEYA Tam yardim (<%?25) =
0

Maksimum yardim (%25-50) = 1

Orta diizeyde yardim (%50-75) = 2

Minimum yardim (>%75) VEYA Gozetim= 3

ENDURANS 15. Endurans: yardim seviyesinden bagimsiz
Maksimum puan = 3 olarak dinlenme aralann (oturarak veya
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ayakta) dahil, yardimci aragla veya aragsiz, 2
dakikada yurinen mesafe.

Yiiriiyemiyor veya Degerlendirilmedi =0

1.5-15 m mesafe = 1

16-30 m mesafe = 2

>30m =3

MAKSIMUM SKOR = 32 TOPLAM SKOR

YORUMLAR:

Tiim haklar1 Houston Methodist Hastanesine aittir.
©2014 Houston MethodistHospital
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