Ravijuhendi käsitlusala arutatud töörühma koosolekul 13.septembril 2012.a.

Ravijuhendi pealkiri: 
Lamatised
Algataja: 



Sihtrühm: 


õed ja hooldajad




ja ravijuhendi alusel koostada patsiendi infoleht
Terviseprobleem:

lamatised
Patsiendid: 
raviasutus või hooldusasutus või kodune ravi

lamatise tekkeriskiga patsiendid – voodihaiged, ratastooliga, vähenenud liikuvusega ja eakad
Intervention (sekkumine)
riskirühma hindamine ja ennetustegevus


ning näidustused tekkinud lamatis-haavandite radikaalseks (kirurgiline ja mitte-kirurgiline) ning palliatiivne raviks ehk kriteeriumid, millal arstid appi kutsuda
Comparison (võrdlus)

Outcome (tulemus)
Juhendiga ei hõlmata küsimusi:
Sissejuhatuses

Lamatiste definitsioon – naha ja/või allasetsevate kudede kahjustus, mis tekib luulise väljavõlvuvuse kohal ja mille põhjuseks on kestev surve ja/või hõõrdumine (NPUAP & EPUAP 2009)

Lamatiste klassifikatsioon – kas Euroopa 4 astet või USA 5 astet

Lamatiste riskirühmad ja riskitegurid, sh erisused erinevate riskirühmade jälgimisel (nt teadvuseta haige, operatsiooni järgne, terminaalne seisund)
Lamatiste hindamiseks kasutatavad instrumendid (joonlaud, klaas) 

Kliinilised küsimused koos peamiste tulemusnäitajatega:
A – Lamatiste tekkeriski hindamine ja riskitegurite määramine
1. Milline on tõendusmaterjal, et lamatise tekke riskiga patsientide riskide regulaarne hindamine ja dokumenteerimine hoiab ära/vähendab lamatiste teket? 

2. Milliste valideeritud instrumentidega lamatiste tekkeriski hindamine vrs mittehindamine mõjutab patsiendi ravitulemust?
B - Lamatiste ennetamine lamatise tekkeriskiga ja lamatisega patsientidel -  Milline on tõendusmaterjal erinevate meetodite efektiivsuse kohta ?

3. Milline on tõendusmaterjal asendimuutuse sageduse ja asendite kasutamise efektiivsuse kohta?

4. Milline on tõendusmaterjal erinevate madratsite kasutamise efektiivsuse kohta? (madratsite liigid vajalikud võrdluseks)

5. Milline on tõendusmaterjal erinevate toetavate abivahendite kasutamise efektiivsuse kohta? (abivahendite liigid võrdluseks, nt lambanahk, ratastoolis istuvad, kannatugi – heel support, geelpadjad, rõngad)
6. Mis on optimaalne valgu- (%päevasest toiduenergiast) ja vedeliku tarbimine  lamatiste riskiga haigetel võrreldes tavapäraste toitumissoovituste (10-15% toiduenergiast) ja vedeliku tarbimisega? (tulemusnäitajateks lamatise esinemissagedus)

7. Milline on tõendusmaterjal erinevate hügieenisoovituste (sh kuiv ja eritistega määrdunud nahk) osas ja terve naha hooldamiseks lamatise tekkeriskiga patsientidel (pesemine vee ja seebiga vrs pesuemulsiooniga)? 
8.Kuidas kaitsta lamatise tekkeriskiga patsientide nahka liigniiskuse ja väljaheidete eest (vahendite võrdlus)?
9. Milline on tõendusmaterjal tervishoiu personali koolituse efektiivsusest lamatiste ennetamisel?

10. Kas lamatise tekke riskiga patsiendi lähedase isiku/hooldaja koolitus (teave ja praktiliste oskuste õpetus x tunni jooksul) võrreldes patsiendi lähedasele/hooldajale antud infomaterjaliga on efektiivsem lamatiste ennetamiseks (tulemusnäitajaks lamatiste esinemissagedus, rahaline efektiivsus).
Tulemusnäitajad: lamatiste tekke vältimine, elukvaliteet, kulutõhusus.
C – Lamatiste hindamine

11. Milline on tõendusmaterjal, et lamatisega patsientide riskide regulaarne hindamine (sh klaas) ja dokumenteerimine hoiab ära/vähendab lamatiste teket? 

D - konservatiivne (palliatiivne) ravi

12. Milline on tõendusmaterjal erinevate konservatiivsete ravimeetodite (haavasidemed, antiseptikumid, vesinik jms) efektiivsuse kohta ja milliste lamatiste korral on seda saavutatud? 
Tulemusnäitajad: lamatiste paranemiskiirus, valu, elukvaliteet, kulutõhusus.
Tervishoiukorralduslikud küsimused:

· Missugused on näidustused ja kriteeriumid tekkinud lamatiste radikaalseks raviks?
· Missugune peaks olema lamatiste riski hindamise ja tekkinud lamatiste dokumenteerimise protokoll (min.andmed)- sisu ja rakendamine? Kas Eestis ühtselt kasutatav? 
Tulemusnäitajate loetelu ja tähtsus, mida töörühm neile omistas 
Hindamisskaala oli järgmine:

1 kuni 3: tulemusnäitaja ei ole ravijuhendi otsuste jaoks oluline

4 kuni 6: tulemusnäitaja on oluline

7 kuni 9: tulemusnäitaja on ravijuhendi otsuste jaoks kriitilise tähtsusega

	Lamatise esinemissagedus
	

	Lamatise paranemise kiirus
	

	Lamatise tekkimise kiirus (alates liikumispiirangu tekkimisest)
	

	Lamatiste retsidiveerumine
	

	Valu
	

	Elukvaliteet
	

	Ravikulu
	

	Hospitaliseerimine lamatiste tõttu
	

	Surevus
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