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1. UVOD 

 

Politrauma kod nas, kao i u zapadnim zemljama Evrope posle kardiovaskularnih bolesti 

i karcinoma, predstavlja treći vodeći uzrok smrti. 

Politrauma je stanje gde postoji povreda dva ili više organa ili organskih  sistema koja 

ugrožava vitalne funkcije. Politrauma je najčešći oblik anatomski značajne povrede koja utiče 

na morbiditet i mortalitet. 

Povećana upotreba raznih oblika prevoza, pre svega motornih vozila, dovodi posledično 

i do uvećanja broja saobraćajnih nezgoda, prilikom kojih i nastaje najveći broj politrauma. 

Zabrinjavajući podatak je da među povređenima ima sve više mladih osoba, te tako i sama 

politrauma ima izuzetno važan medicinski, kao i društveno ekonomski značaj. 

Od brze i precizne dijagnostike, kao i od kvalitetnog medicinskog tretmana zavisiće 

pre svega prežvljavanje, kvalitet oporavka, kao i vraćanje takvih pacijentata u normalan 

život. Procena težine stanja politraumatizovanog pacijenta samo na osnovu kliničke slike je 

teška, gotovo nemoguća.  

Danas se sve više primenjuju standardizovane aktivnosti i praćenje najnovijih 

preporuka i smernica relevantnih stručnih asocijacija, a odnose se na pripremu i sprovođenje 

postupka pri prijemu politraumatizovanog pacijenta. Akcenat se stavlja na očuvanje vitalnih 

funkcija, prevenciju nastanka infekcije i bezbednost kako pacijenta, tako i zdravstvenih 

radnika koji sprovode ovaj postupak. Zato sve moderne bolnice širom sveta kroz svoje 

Urgentne centre, koji su opremljeni najsavremenijim dijagnostičkim aparatima, uz 

multidisciplinarni pristup tima  medicinskih sestara i lekara, kao što su anesteziolozi, hirurzi, 

ortopedi, radiolozi i dr omogućava kvalitetnu evaluaciju stepena povrede, kao i određivanje 

daljeg toka lečenja.  

U našoj zemlji je od 2007.g u upotrebi Vodič za medicinske sestre – tehničare i 

babice: Standardizovane aktivnosti zdravstzvene nege i zbrinjavanje pacijenta, u kojem su 

opisani  standardi kliničke nege za politraumatizovane pacijente. 

Standardi zdravstvene nege pri prijemu politraumatizovanog deteta u JIL-a se primenjuje u 

Institutu za zdravstvenu zaštitu majke i deteta Srbije „Dr Vukan Čupić“ od 2011.g. 

Dosadašnja istraživanja su pokazala da se primenom standardizovanih procedura 

smanjuje mogućnost nastanka komplikacija pri prijemu politraumatizovanog pacijenta. 
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Savremeni pristup negovanja bolesnika,  kroz organizovanu, stručnu i prilagođenu 

negu, potrebama bolesniku doprinosi primena standarda i normativa u zdravstvenoj nezi. 

Primenom standarda  se lakše ostvaruju predviđene intervencije , smanjenje  grešaka u radu i 

uspešno kontrolisanje, objektivno vrednovanje sopstvenog rada, a sve u cilju zaštite pacijenta, 

osoblja i organizacije u celini. 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


