1. Hospitaliseerimine*

2. Haiglast (akuutravilt) valjakirjutamine voi 7 paeva

peale hospitaliseerimist (kumb saabub varem)

3. Kolm kuud peale 4. Uks aasta peale
hospitaliseerimist™** hospitaliseerimist™**

Tervishoiutdotaja kiisib patsiendilt:

Kus ta enne insulti elas ja kas ta elas enne insulti
uksi.

Kas ta suutis enne insulti kdndida.

Kas ta vajas enne insulti tualeti kasutamisel
kellegi abi.

Kas ta vajas enne insulti riietumisel/lahti
riietumisel abi.

Millal insuldi simptomid avaldusid.

Kas ta on suitsetaja vdi on viimase aasta jooksul
suitsetanud.

Kas ta tarbib Ule Ghe alkohoolse joogi paevas.

Tervishoiut6otaja margib muu info. Naiteks kas
patsiendil on olnud ka varem insult ning milliseid
muid haiguseid patsiendil on. Samuti margitakse
insuldi raskusastet puudutav info.

Tervishoiutootaja kiisib patsiendilt:

Kas ta suudab kondida.

Kas ta vajab tualeti kasutamisel kellegi abi.
Kas ta vajab riietumisel/lahti riietumisel abi.
Kas ta vajab so6tmissondi.

Kas tal on probleeme suhtlemise voi kdne
moistmisega.

Tervishoiutootaja margib haiglast valja kirjutamisel
patsiendi ravi puudutava info. Naiteks kas patsiendile
tehti trombollis voi trombektoomia, kas patsient
suunati taastusravile.

* Erakorraline hospitaliseerimine isheemilise insuldiga.

** Andmed kogutakse vahemikus 90-120 paeva.
*** Andmed kogutakse hiljemalt 30 paeva peale aasta méddumist.

Nii kolm kuud kui ks aasta peale hospitaliseerimist
vastab patsient kiisimustikule:

Kus ta elab ja kas ta elab Uksi.

Kas ta on parast insuldi tdttu haiglasse votmist suitsetanud.
Kas ta suudab kdndida.

Kas ta vajab tualeti kasutamisel kellegi abi.

Kas ta riietumisel/lahti riietumisel abi.

Kas ta vajab s66tmissondi.

Kas tal on probleeme suhtlemise voi kdne mdistmisega.
Kuidas ta kirjeldab Uldiselt oma tervist, elukvaliteeti,
flusilist tervist.

Kuidas ta hindab Uldiselt oma vaimset tervist, sh meeleolu
ja motlemisvoimet.

Kuidas ta hindab uldiselt oma rahulolu sotsiaalsete
tegevuste ja suhetega.

Kuidas ta patsient tldiselt toimetulekut oma tavaparaste
sotsiaalsete tegevuste ja rollidega (sh tegevustega kodus,
too6l ja kogukonnas ning vanema, lapse, abikaasa, to6taja,
sObra jm rollidega).

Kui hasti tuleb ta toime igapaevaste flilsiliste tegevuste,
naiteks kdndimise, trepist Giles minemise, poekoti kandmise
vOi tooli nihutamisega.

Kui sageli on talle viimase 7 paeva jooksul muret teinud
emotsionaalsed probleemid, naiteks arevustunne,
depressioon voi arrituvus.

Kuidas ta hindab keskmiselt oma vasimustunnet viimase 7
paeva jooksul.

Millise hinnangu ta annab keskmiselt valule, mida tunneb.

Tervishoiutootaja votab patsiendiga Ghendust, et hinnata
patsiendi funktsionaalset seisundit lihtsustatud
modifitseeritud Rankini skaala klisimustiku jargi.

Haigekassa jalgib elulemuse infot.




