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Behandlingsriktlinjer for ambulanssjukvarden
Mariehamns Raddningsverk

I

BEHANDLING

1. Stabilisera halsryggen och SRB enligt
algoritm

. Syrgas med hog koncentration
. Etablera venvag

. Efterstrava normal ventilation. Assistera
andningen om denna ar ytlig eller
langsam — normal AF/normalt EtCO2 ca
5kPa

. Syrgas 100 %, skall ges utan avbrott, detta
ar den viktigaste behandlingen. CPAP
kontraindicerat!

. Vid hypotension (SBT <80-90) inf. Ringer-
acetat i.v. 500 ml, kan upprepas fyra
ganger. Fortsatt vatsketerapi enligt
lokala rutiner.

. Kontakt med dyklakare (tryckkammarjour)
kan tas via larmcentral

. Forhindra fortsatt nedkylning, tag av bl6ta
klader

SIPE (Swimming induced pulmonary edema)

Tilltand med andnéd, hosta, skummande
sputum och nedsatt fysisk kapacitet. Sesi
samband med pagaende simning eller i direkt
anslutning till utférd simning. Férdjupad
information i slutet pa detta kapitel.

1. Avbryt anstrdangningen och ta av
vatdrakten

2. Syrgastillforsel

3. Vatskedrivande behandling, Furesis 20mg
I.V som upprepas om utebliven effekt

4. CPAP-behandlig vid svarare fall

Utarbetat av: Godkand av: Datum: feb 2022
FC-gruppen Medicinskt ansv.
lakare Godkant ill: tillsvidare
PRIMARBEDOMNING

A - Luftvagarna
e Syrgas!

B - Andning

eSakerstall god syresattning

C - Cirkulation

D — Medvetande

e Grovneurologi

E — Exponering

¢ Forhindra avkylning

Ovrig information:
En dykare har i regel alltid vatskebrist!

Om behov av lufttransport: max 400m
hojd
SIPE/”Vansbrosyndrom” &r det enda

tillstandet relaterat till dykhandelse dar
C-PAP &r indicerat.
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ORSAK

e Dekompressionssjuka: |6st kvavgas frigérs och bildar bubblor som samlas i symtomgivande
organ vid for snabb uppstigning. Symtom kan komma fran ett par timmar upp till 24-36 tim
efter dyk.

SYMTOM

e TYP 1, LINDRIGA — MEDELSVARA SYMPTOM: Dykarloppor (myrkrypningar/stickningar),
hudmarmorering, ledbends (ledsmarta pga kvavgas i lederna).

¢ TYP 2, SVARA SYMPTOM: Allvarliga symtom: andndd, brostsmarta, CNS-bends (kvavgas i
blodkarlen i hjarnan men ocksa ryggmarg)-> neurologiska symtom, medvetandepaverkan.
Vertigo-bends (kvadvgas i balansorganet), kraftig yrsel och illamaende.

Lungbristning: gas expanderar sa att lungan brister vid for snabb tryckminskning och ger
upphov till arteriella gasembolier. Dessa symtom ar allvarliga och kommer akut.

CHOKES: Lung- och cirkulationsbesvar da kapillarnatverket blockeras av kvavebubblor

DYSBARISM: Olika omraden i kroppen som har luftfickor kan drabbas av smarttillstand pga
tryckskillnader s.k squeeze (bihalor, tander, tarmar, 6ron, masksqueeze, draktsqueeze osv)

ANAMNES

e Kontrollera ev. annan trauma

e Dykinfo: djup, tid, andningsgas, uppstigningshastighet
e Medicinskt tillstand som kan ha orsakat handelsen?

OVERVAKNING

Andning

o AF

e Svar andndd med kénsla av att kvavas = misstank CHOKES - kraver tryckkammarbehandling

Cirkulation
e Overvaka och kontrollera cirkulationen

Medvetande
® GCS-uppfodljning
e Om symptom uppkommer fran CNS = misstank CNS-bends

Exponering
e Forhindra nedkylning
e Helkroppsundersokning — finns marmorering eller tecken pa squeeze?
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SIPE (Swimming induced pulmonary edema)

Simningsorsakat lungédem ar ett tillstand med andnéd, hosta, skummande sputum och nedsatt fysisk kapacitet
som kan uppkomma vid simning i 6ppet vatten (t.ex vid olika swim-run och triathlon-event).

RISKFAKTORER

- Lagvattentemperatur

- Trang vatdrakt

- Overvitskning

- Bristande uppvarmning
- Hypertoni

Notera att SIPE kan uppsta hos fullt friska individer.

SYMTOM

Typiska symtom ar andndd, hosta, skummande sputum, hemoptys (blodhosta) och nedsatt fysisk kapacitet
under pagaende simning eller i direkt anslutning till avslutad simning.

Vissa atleter kan utveckla symtom i ett senare skede, t.ex under I6pningen i en triathlontavling.

Samtliga symtom behover inte uppsta samtidigt, men andnod och hosta forekommer nastan alltid.

FYSIOLOGI

Kombinationen av kraftig anstrangning och kallt vatten skapar forutsattningar att utveckla SIPE. Da det
slutdiastoliska vansterkammartrycket 6kar vid anstrangning i kombination med central poolning av blod (pga
vasokontraktion i det kalla vattnet) sa leder detta vidare till ett forhojt tryck i lungkretsloppet = vatske- och
bloduttrade i alveolerna.



