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Trauma — Initialt omhandertagande

Akut information

Regional traumabakjour 031-342 14 30

Genom knappval nas traumabakjour Sahlgrenska Universitetssjukhus (SU) eller bakjour
barnkirurgi pa Drottning Silvias Barn- och Ungdoms sjukhus (DSBUS) for barn yngre an 16
ar.

Primarjour barn NAL, 010-43 518 57

Operation 010-43 507 61

Transfusionsmedicin 010-43 507 89

Lank till PM Akut sekundér transport fran TMS till RTC.pdf (vgregion.se)

Bakgrund

Traumapatienter inom NU-sjukvérden skall foras till akutmottagningen NAL. Det initiala
omhandertagandet skall vara standardiserat och skétas av ett traumateam. NU-sjukvarden har
beslutat att flja LOF:s nationella traumalarmskriterier kriterier frn 2017.

Trauma skall vara otvetydigt definierat. Traumateamet skall larmas och infinna sig pa ett av
traumarummen belaget pa akutmottagningen, i forsta hand traumarum 3.

Vilka berors

Akutkliniken, anestesi- operation- och intensivvardsavdelning (AnOplIVA), kirurgkliniken,
ortopedkliniken, radiologiska kliniken samt klinisk kemi och transfusionsmedicin.

Traumateamets medlemmar

Lakare 1 Kirurg Traumateamledare, 010-43 507 79
Lakare 2 Traumajour/hands on, 010-43 507 78
Lakare 3 Anestesi, 010-43 507 60
Lakare 4 Ortoped, 010-43 507 80
Sjukskoterska 1 Akuten, 010-43 507 76
Sjukskoterska 2 Anestesi, 010-43 507 64
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Sjukskoterska 3 IVA, 010-43 507 67
Sjukskoterska 4 Rontgen, 010-43 507 87
Underskoterska 1 Akuten, 010-43 507 74
Underskoterska 2 Akuten, 010-43 507 75
Underskoterska 3 Rontgen, 010-43 507 88

Nationella traumalarmskriterier
Se bilaga 1.

Om patienten uppfyller fysiologiska kriterier eller anatomiska kriterier, skall Niva 1 utl6sas.
Om patienten endast uppfyller kriterierna under skademekanism, skall Niva 2 utlosas.

Finns det fler skademekanismer som talar for att patienten varit utsatt for hogenergetiskt vald
och det finns en potentiell risk for svara skador trots att patientens vitalparametrar &r stabila,
utlés Niva 1 larm.

Var frikostig med Niva 1 larm pa barn, dldre, multisjuka patienter med blodfértunnande
behandling.

Tank pa att ett traumalarm kan avblasas snabbt och att ett Niva 2 kan/skall uppgraderas vid
behov, var liberal!

Larmrutiner
Ambulansen meddelar akutmottagningen pa telefonnummer 010 — 43 507 76

Traumalarm ska tas emot av larmansvarig kirurgsjukskoterska. Larmansvarig sjukskoterska
skall avgora om Niva 1 eller Niva 2 trauma foreligger, enligt kriterier for RETTS.
Informationen ska registreras pa standardiserat rapportblad.

e Om Niva 1 larm foreligger, ska telefonvaxeln meddelas av larmansvarig
sjukskoterska pa telefonnummer 2222. Telefonvaxel ska soka foljande; Larmansvarig
akutsjukskoterska, husjour Kkirurg, traumajour, anestesiolog, ortoped,
anestesisjukskoterska, IVA-sjukskoterska, rontgensjukskoterska, centraloperation,
traumaansvariga underskoterskor samt klinisk kemi och transfusionsmedicin.
Telefonvéxeln ska skicka ut meddelande i akutens display att Niva 1 trauma
foreligger. Telefonvaxeln meddelar vilken tid och antal skadade i berordas
larmtelefoner.

Traumateamledaren beslutar om annan personalresurs/specialitet behovs.
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Larmansvarig akutsjukskoterska beddmer om behov finns av sjukhuskyrkan vilken meddelas
via vaxeln.

Larmrutin for barnldkare vid Niva 1 larm

Vid Niva 1 trauma for barn yngre an 8 ar ska larmansvariga sjukskoterskan pa akuten utlsa
larmrutin for Niva 1 trauma pa sedvanligt vis via telefonvaxeln pa nummer 222,

Dérefter ska hen dven ringa primarjour barn pa telefonnummer 010- 43 518 57 alternativt
sOka via véxeln. Detta sokord samt detta telefonnummer géller dygnet runt.

Barnlakaren ska saledes inga i traumateamet nar det géller barn yngre &n 8 ar som kommer
in som Niva 1 trauma. Barnlakaren har enbart radgivande funktion och inget patientansvar
vid traumaomhandertagandet.

Lank till Barntrauma PM

e Om Niva 2 larm foreligger, ska telefonvaxeln meddelas av larmansvarig
sjukskaterska pa telefonnummer 2222,
Telefonvéxeln soker foljande; Larmansvarig akutsjukskoterska, traumajour, traumaansvariga
underskoterskor.

Regional traumabakjour 031-342 14 30. Genom knappval nas traumabakjour SU eller
bakjour barnkirurgi pa DSBUS for barn yngre an 16 ar.

Omhéandertagande av Niva 1 traumalarm

e Traumapatienten tas emot pa ett av akutens traumarum av traumateamet som gor en
primér, sekundar bedéomning enligt ATLS (Advanced trauma life support) samtidigt
som patientens vitala funktioner stabiliseras.

e Standardiserad réntgenundersokning kan vid behov pabdrjas pa traumarummet.

e Traumateamledaren ska besluta om den fortsatta handlaggningen.

e Ansvarig for transport av traumapatient (Niva 1) inom sjukhuset &r anestesiolog,
traumateamledare, sjukskdterska IVA och/eller sjukskdterska anestesi.

e Om traumapatienten &r i behov av akut operation ska traumateamledaren meddela
operation pa telefonnummer 010 — 43 507 61 och meddela vilka resurser som kravs
och vilka atgarder som ska goras.

e Interna rutiner ska inrattas pa varje enhet for handelse med flera skadade.
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Avblasning

e Traumateamledarens uppgift ar att sa snart den primara och sekundéra beddmningen
av patienten ar gjord utvardera om det fortfarande foreligger ett Niva 1 larm. Om sa
ej ar fallet skall traumateamledaren ansvara for att larmet skyndsamt avblases genom
att meddela véxeln pa telefonnummer 2222. (Ett Niva 1 larm kan darfor aldrig
nedgraderas till Niva 2 utan endast avblasas.)

e | vantan pa beslut om definitiv vardniva skall patienten flyttas till:

o IVA om det beddms fortsatt foreligga ett vervakningsbehov.

o Akuten, kirurgtorget, om det ej bedoms foreligga nagot évervakningsbehov
Detta ar en tillfallig handlaggningsplan som tillkommit under Covidpandemin. Denna
kommer revideras sa fort dvervakningsplatser for traumapatienter har anforskaffats.

e Traumateamledare, anestesiolog och IVA-sjukskoterska foljer patienten som
kvarligger pa traumatransfer. Traumateamledare skall snarast i samrad med sina
kollegor fatta beslut om vidare handlaggning.

Omhandertagande av Niva 2 traumalarm
e Traumapatienten tas emot pa ett av akutens traumarum av sjukskaéterska akuten, 2
traumaansvariga underskoterskor, ortoped samt traumajour som gor en primar,
sekundar bedémning enligt ATLS (Advanced trauma life support).
e Om kriterier for Niva 1 traumalarm erhalls, ska en uppgradering ske genom att
meddela vaxeln pa telefonnummer 2222 som i sin tur utléser traumalarm enligt den
ovan skrivna rutinen. Var liberal med uppgradering.

Flera skadade

e Vid handelser med flera skadade som intréaffar pa jourtid ska i forsta skedet
traumateamet fordelas innan ytterligare resurser tillkallas. Om ett stort antal skadade
berdknas inkomma ska kirurgbakjour NU Tib Overvéga att utlysa adekvat
beredskapslage.

Traumateamets arbetsfordelning
Traumateamledare (Husjour kirurg)

e Hands off.
e Faststédller om det faktiskt foreligger stort trauma och har kontakt med prehospital
personal.
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e Traumajournal.
e Aransvarig for kontakten med operation.
e Planldgger fortsatt utredning och behandling.

Traumajour (Mellanjour, akutlékare)
e Hands on.
o  Utfor priméar och sekundar bedémning.
e Kirurgiska ingrepp.

Anestesiolog
e Bedomer, dvervakar och sakerstaller luftvag, andning och cirkulation.
e Neurologisk évervakning.
e Ansvarar for vitala funktioner under interna transporter och utredning pa
rontgenavdelning.
e Planlagger fortsatt utredning och behandling.

Ortoped
e Stoppar storre yttre blodning.
o Bedomer risken for halsryggskada och dvervakar stabilisering av halsryggen.
e Bedomer forekomsten av rygg, backen och extremitetsskador.
e Planlagger fortsatt utredning och behandling.

Patientansvarig sjukskoterska akuten
e Information fran prehospital personal, anhoriga etcetera.
e Dokumentationsansvarig.
o Sdkerstélla identitet och marka patienten.
e Telefonkontakter (exempelvis klinisk kemi och transfusionsmedicin).
e Ansvarar for att prover skickas och att blodprodukter hamtas.
e Ansvarar for tidtagning och att ratt antal personal finns pa rummet.

Anestesi- och 1VA-sjukskoterska
e Samarbetar med Anestesiolog vid bedomning, sékerstallning och dvervakning av
luftvag, andning och cirkulation.
e Venvdgar och provtagning.
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Blod- och vatskebehandling.
Lakemedel.

Traumaansvariga underskoterskor

Avkladning och atgarder for att forhindra avkylning av patient.
Koppla monitoreringsutrustning.

Duka upp backar och akutgaller.

Satta KAD pa ordination.

Assistera vid ingrepp.

Rontgensjukskoterska, rontgenunderskoterska

Utfor standardiserad rontgenundersdkning.

Vid flera skadade maste varje klinik ta ansvar for att ratt antal personal finns pa plats.

For traumagruppen:

Petter Trillkott, Kirurgkliniken Fredrik De Paulis, AnOpIVA
Traumagruppen Traumagruppen
Verksamhetschef, AnOpIVA Verksamhetschef, Akuten
Jimmy Bjelkengren Camilla Hogstrém
Verksamhetschef, Kirurgen Verksamhetschef, Radiologen
Maria Viksten Ericsson Morgan Persson

Verksamhetschef, Ortopeden
Hans Svensson

Rubrik: Trauma - Initialt omhandertagande 6

Dokument-ID: NU10092-2087047004-118

Version: 24.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Bilaga 1

Nationella traumalarmskriterier

Niva 1 - Fullt traumateam Niva 2 — Begrénsat traumateam

Fysiologiska kriterier

[J Behov av ventilationsstéd
[J AF <10 eller >29
[J Barn: Andningspaverkan
[J BT <80 eller ej palpabel radialispuls
[C] Barn: Kapillar aterfylinad >2 s
(1 Barn: Puls
[J 0-1 &r: <90 eller >190
[0 1-5 ar: <70 eller >160
[J RLS >3 eller GCS <13

Anatomiska kriterier

OJ Penetrerande vald mot hals, huvud, bal, extremiteter ovan armbage/kna
O Oppen skallskada/impressionsfraktur

O Ansikts-/halsskada med hotad luftvag

O Instabil/deformerad brostkorg

[0 Svar smérta i backenet/misstankt bAckenfraktur

[0 Missténkt ryggmérgsskada

[0 >2 frakturer pa langa rérben

O Amputation gvan hand / fot

[J Stor yttre blédning

O Brannskada >18 % eller inhalationsskada

Skademekanism

[ Bilolycka >50 km/h utan bilbélite
[J Utkastad ur fordon
(] Fastkiamd med losstagningstid >20 min
[J MC-olycka (eller motsvarande) >35 km/h
[ Barn: Pakérd/8verkdrd av motorfordon
CJ Fall >5 m
[J Bam: Fall >3 m

Observandum

Om inga kriterier for traumalarm &r uppfylida, men et eller flera observandum foreligger,
ska detta féranleda kontakt med jourhavande lékare fér att prioritera handl&ggning av
patient, anpassa behov av larm eller korrigera larmniva.

* Successiv forsdmring av misstéankt allvarligt skadad patient
+ Okad blddningsrisk (antikoagulantia)

+ Alder <5 4r eller >60 ar

* Allvarlig grundsjukdom

* Hypotermi <35°C
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Information om handlingen
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