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≤ 8 3

09_11 1

12--20 0

21--24 2

≥25 3

≤91 3

92-93 2

94-95 1

≥ 96 0

≤ 35.0 3

35.1_36 1

36.1_38 0

38.1--39 1

39.1--40 2

≥40.1 3

≤90 3

91-100 2

101_110 1

111_219 0

219 1

≥220 3

≤40 __

41_50 1

51_90 0

91--110 1

111-130 2

≥131 3

uyanık (A) 0

C,V,P, U 3
TOPLAM PUAN

DEĞERLENDİREN

Sıcaklık

Sistolik Kan Basıncı

Nabız

YETİŞKİN (DEWS) HASTA KL İNİK ERKEN UYARI DEĞERLENDİRMESİ

SPo2

Solunum Sayısı

Hasta Adı  ve Soyadı:

Hasta Doğum Tarihi:

Hasta ID No:

Saat :

Tarih (Gün / Ay ) :

Yıl:

HEM_F_098_RV00 21.04.20261/2



Tam açık ,Uyanık 0

3

3

3

3

Not:Yeni gelişen her türlü bilinç değişikliği 3 Puan olarak değerlendirilir.

Toplam

Puan

0-2

3--4

5--6

7 veya üstü
Sürekli İzlem

Gereken

Eylem

Yeni gelişen konfizyon/kafa karışıklığı

Sese yanıt veriyor

Ağrıya yanıt veriyor

Acil Yanıt Ekibi (Mavi Kod Öncesi) Acil müdahale

ACVPU

A(alert)

C(Confision)

V(Voice)

P(Pain)

U(Unrespossive)

 RiskSeviyesi

Önerilen 
İzlem
Sıklığı

 Çok düşük En Az 12 saatte bir

Hiçbir yanıta cevap vermiyor

Düşük

Yüksek

YETİŞKİN HASTA KL İNİK ERKEN UYARI DEĞERLENDİRMESİ TOPLAM PUAN VE KL İNİK EYLEM PLANI

Rutrin Gözlem Devam Eder

Hemşire Değerlendirir

İzlem Sıklığı Arttırılır

Doktor Acil

 Değerlendirmesi gerekir

4-6 saatte bir

Orta
Saatte bir
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