Undersgkelse av pasient eksponert for kulde traumatologi.no

Sjekk bevissthet

Nedsatt bevissthet (VPU)

Vaken og orientert (A)

Diagnostikk og [ Etabler fri luftvei ]
behandling etter vanlige *
ABC prinsipper
[ Undersegk pusten 1)

[
v L

[ Puster ] [ Puster ikke ]

Avansert Basalt

Undersgk puls 2)
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Assister ventilasjon ved behov
Evaluer ABC kontinuerlig Start HLR
L Sideleie )L )
| |

1) Bruk opptil 60 sekunder pa & ( Fjern vatt toy N ( Mal
undersoke pusten. innpakning kjerne-

2) Dersom ingen pust kan helse- Aktiv varme til alle temperatur
personell underseke puls for Maél kjernetemperatur dersom mulig dersom
startav HLR. L Evaluer ABC kontinuerlig ) mulig

3) Lokal AMK skal melde pasienten [ |
til regionalt traumesenter ved *
kjernetemperatur <32°C og
sirkulatorisk ustabil Meld pasienten til lokal AMK som melder til naermeste
(SBT <90mmHg eller ventrikulaere sykehus eller regionalt traumesenter dersom indisert 3)

arytmier pa EKG), hjertestans og
kjernetemperatur <32°C og ved *
kjernetemperatur <28°C

Transport til egnet destinasjon ]




Den Sveitsiske Stadieinndelingen for hypotermi (S5I)  traumatologi.no

Stadium Kliniske funn Anslatt kjernetemperatur
I - Mild Vaken og skjelver 35-32°C
Il - Moderat Redusert bevissthet, skjelver ikke 32-28°C
Il - Alvorlig Bevisstlas, men puster 28-24°C
IV -Dyp Bevisstlas, puster ikke <24°C
OR RAPPORTER D HYPOTER
Fyll ut hvite felter med tekst eller ring rundt aktuelt alternativ
Hva har skjedd
Hvor lenge har nedkjglingen pagatt minutter timer
Intubert Ja Nei
Puls /minutt
Ja Nei
Hvis ja; startet kl.
< Nedsatt ;
GCS/AVPU | Vaken bevissthet Bevisstlos
Kjernetemperatur °C
Bleere Qre Rektum [ Spiserar
Skjelving Ja Nei
Mistenkt hodeskade Ja Nei
Dybde cm
Ja Nei
Antatt temperatur i vannet °C
Ja Nei

Klokkeslett



