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OPIS IN NAVODILA ZA UPORABO TRIAŽNEGA KARTONA 
 
I. OPIS TRIAŽNEGA KARTONA 
 
Triažni karton je izdelan iz vodoodpornega materiala, ki omogoča pisanje z večino običajno 
uporabljenih pisal (npr. kemični svinčnik, navadni svinčnik, flomaster), ker pa smo pri testiranju 
ugotovili, da nekateri kemični svinčniki zaradi vodoodpornega materiala kartona med 
vpisovanjem lahko prenehajo delovati, svetujemo, da se pri izpolnjevanju uporablja vodoodporni 
flomaster. Karton je sestavljen iz glavnega elementa v treh delih ter več elementov, ki so dodani 
v PVC žepku na naslovni strani glavnega dela triažnega kartona (slika 1). Glavni del, ki ves čas 
ostane na pacientu, je sestavljen iz osnove dokumenta ter dveh delov - talonov, ki ju lahko 
odtrgamo po perforaciji. Talona sta namenjena vodenju evidence pacientov po triažnih 
kategorijah po primarni triaži in pred transportom. Na vseh treh delih so nalepljene QR kode s 
številko, kar omogoča identifikacijo in slednje pacienta. Priporočamo uporabo PVC map s 
pokrovom, za shranjevanje talonov ob primarni triaži in transportu. 
 

 
Slika 1: Sestavni deli triažnega kartona 

 
Karton je oblikovan na tri enako velike stranice, ki so zložene na končno velikost 21 x 16,5 cm. 
Na vrhu zloženega kartona je izsek z vstavljeno vrvico za namestitev kartona na pacienta. Na 
sprednji strani zloženega kartona je PVC žep, v katerem so vstavljeni elementi kartona, ki 
omogočajo označevanje pacientov: 

 2 kartona za oznako triažnih kategorij:  
o zelena ali rumena, 
o rdeča ali črna, 

 zapestni trak s QR kodo / številko za oznako pacienta, 
 dodaten kartonček za oznako nepoškodovanih ali modre triažne kategorije, 
 kartonček za oznako morebitne kontaminiranosti pacienta, 
 kartonček za oznako lokacije pacienta, 
 trak s 5 dodatnimi nalepkami s QR kodo / številko. 
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PVC žep je v izogib izgubi vložnih elementov na robu zaščiten z lepilnim trakom ali zavihkom, ki 
se zatakne za varnostni trak.  
 
Na zadnji strani zloženega kartona je opomnik za izvajanje primarne triaže, polje za vnos 
podatkov o pacientu, oznako morebitne kemične, biološke, radiološke ali jedrske kontaminacije, 
oznako morebitnih ukrepov in prostor za opombe.  
 
Na notranji strani, ko karton odpremo, si z vrha proti dnu sledijo podatki o poteku oskrbe 
pacienta:  

 opomnik za sekundarno triažo,  
 silhueta človeka za oznako ugotovljenih poškodb,  
 začetni pregled in oskrba po sistemu ABCDE, 
 nadaljnja obravnava z beleženjem vitalnih znakov in dane terapije , 
 talona za primarno triažo in transport. 

 
Na zunanji strani spodnjega dela je še del, namenjen beleženju podatkov o transportu.  
 
 
II. NAVODILA ZA UPORABO TRIAŽNEGA KARTONA 
 
Osnovni namen triažnega kartona je oznaka triažne kategorije pacienta in nato sledenje 
njegovega stanja in izvedenih ukrepov. Zato moramo uporabo kartona prilagoditi razmeram. Ni 
pričakovati, da bi lahko vedno izpolnili vse možne rubrike na kartonu, se pa potrudimo, da 
zabeležimo čim več, v trenutku, ko nam situacija to omogoča.  
 

 
Slika 2: Primarna triaža  
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Slika 2a: Primarna triaža – posodobljena OCENA KBRJ 

 
Označimo bistveno, tisto kar lahko vpliva na oskrbo / preživetje pacienta (VEDNO triažno 
kategorijo ob primarni triaži in pred transportom, glavne poškodbe, ugotovitve in ukrepe po 
ABCDE). Veliko parametrov je že natisnjenih na kartonu in jih je potrebno samo OZNAČITI S 
KRIŽCEM v narisan kvadratek ob navedbi. Ostale podatke vpišemo ročno. 
 
OB PRIMARNI TRIAŽI 
 
Opravimo primarno triažo pacienta, lahko si pomagamo z opomnikom na zadnji strani (slika 2). 
Primerno je, da si opomnik preberete že na poti na kraj nesreče, v kolikor je iz klica razvidno da 
bi lahko šlo za večjo ali množično nesrečo.  
V primeru kontaminacije označimo vrsto kontaminanta.  
Označimo morebitne izvedene ukrepe v primarni triaži in zapišemo čas izvedbe.  
 
Obrnemo triažni karton na sprednjo stran, iz žepa kartona vzamemo zapestni trak in ga 
namestimo pacientu čim bolj ohlapno (da ga lahko kasneje pri morebitnem vstavljanju iv kanile 
po potrebi premaknemo). V žep, povsem na vrh obrnemo in namestimo kartonček ustrezne 
barve za oznako triažne kategorije (slika 3). Ob sumu na kontaminacijo na vrh barvnega 
kartončka namestimo še rumeno – črn trikotnik z opozorilom za kontaminacijo.  
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Slika 3: Žepek za izbrano triažno kategorijo 

 
Dvignemo zgornjo stran triažnega kartona in na sredini zgoraj zagledamo talon za primarno 
triažo. Prepognemo ga po perforirani liniji, (slika 4) OBVEZNO OZNAČIMO TRIAŽNO 
KATEGORIJO, vpišemo čas in se podpišemo. Če nam dopušča čas, lahko vnesemo še znane 
podatke o pacientu. Talon pazljivo odtrgamo po perforaciji in ga shranimo za evidenco 
opravljenih primarnih triaž.  
 
 

 
Slika 4: Talon za primarno triažo 
 

 
Triažni karton s trakom pričvrstimo na pacienta (okrog vratu, okrog ene od okončin, na oblačilo). 
Če je možno oziroma nam dopušča čas, pred premikanjem / evakuacijo pacienta z mesta 
nesreče, na mestu, kjer je bil pacient, pustimo vijolično oznako njegove lokacije (slika 5). 
Oznaka pacientove lokacije bo v veliko pomoč kasnejši preiskavi vzrokov in posledic nesreče s 
strani preiskovalnih organov.    
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Slika 5: Oznaka lokacije pacienta 

 
 
OB SEKUNDARNI TRIAŽI / NA MESTU ZDRAVSTVENE OSKRBE 
 
Po potrebi triažni karton snamemo z vrvice, pazimo, da ne zamešamo kartonov različnih 
pacientov. Karton odpremo, da vidimo notranji del. 
Začnemo izvajati sekundarno triažo, začetno oceno in začetno oskrbo pacienta. Ko je možno, 
označimo triažno kategorijo po sekundarni triaži, zapišemo čas in se podpišemo. Označimo 
ugotovitve / opravljene posege na ustrezna mesta s križcem ali obkrožanjem številk, zapišemo 
rezultate opravljenih meritev in dano terapijo. Na silhueti človeka označimo poškodbe s 
pomočjo legende, na srednjem listu spodaj zapišemo glavne diagnoze (sliki 6 in 7). 
 

 
Slika 6: Obrazec za sekundarno triažo 
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Slika 7: Prvi pregled in oskrba 

 
V nadaljevanju oskrbe zapišemo vrednosti vitalnih znakov in morebitno terapijo na notranjo 
stran spodnjega lista (slika 8). Zapišemo podatke o osebju in enoti, ki oskrbuje pacienta.  
 

Slika 8: Nadaljnja oskrba 

 
Na talon za koordinatorja prevozov ČITLJIVO zapišemo glavno diagnozo in označimo 
predviden položaj pacienta med prevozom ter po možnosti podatke o pacientu (slika 8). 
Zabeležimo tudi zadnjo triažno kategorijo pred prevozom, zapišemo čas in se podpišemo – na 
talon za koordinatorja in na zadnjo stran spodnjega lista, v del za prevoz. V del za prevoz lahko 
zapišemo tudi morebitne opombe, sporočilo za bolnišnico, ipd.  
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Pred vsakim premikom pacienta triažni karton namestimo nazaj na vrvico, prepričamo se, da ga 
namestimo pravemu pacientu (preverimo lahko številko ali QR kodo na kartonu in na zapestnici 
pacienta). 
 
 
PRED IN MED PREVOZOM   
 
Pred prevozom na talon za koordinatorja prevozov označimo in dopišemo manjkajoče podatke, 
zapišemo tudi, v katero bolnišnico in s katerim vozilom se pelje pacient. Zapišemo čas odhoda. 
V kolikor ni zabeležena triažna kategorija pred odhodom, jo označimo sedaj, zapišemo čas in 
se podpišemo. Talon prepognemo po perforaciji, ga pazljivo odtrgamo in shranimo za 
evidenco o prevozih (slika 9).  
 

 
Slika 9: Talon za prevoz pacienta 

 
Med prevozom pišemo na zadnjo stran spodnjega lista, v del za transport. Zapišemo čas 
odhoda, podatke o osebju in enoti, ki izvaja prevoz ter morebitne dogodke, opažanja, posege 
med prevozom (slika 10).   
 

 
Slika 10: Opažanja med prevozom pacienta 

 
 
Kompleti triažnih kartonov so namenjeni za ukrepanje ob množičnih nesrečah in se ne 
uporabljajo za namene vaj.  
 
Za potrebe vaj je triažni karton v pdf obliki objavljen na spletni strani Ministrstva za zdravje in ga 
lahko natisnete. V kolikor boste natisnjeni karton uporabili pri izvedbi simulacij ali vaj, ali boste 
komplete triažnih kartonov uporabili v primeru množične nesreče, nam morebitna opažanja in 
predloge lahko sporočite na elektronski naslov gp.mz@gov.si 


