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Hjart- och lungraddning i
trycksatt kammare

Andrad rutin

Sammanfattning

I hiandelse av cirkulationsstillestdnd hos patient i trycksatt kammare ar
principen att snabbast mojligt avsluta tryckkammarbehandlingen under

pagaende HLR.

Syfte

Rutinen beskriver personalens olika uppgifter for att gora hjartlungraddningen

saker for patient och personal i trycksatt miljo.

Bakgrund

Scenario 1
Direkt trycksankning tillaten for patient och vardare.

e Under hela tabell 14:90:27 (elektiva patienter).
e Under de forsta 60 minuterna i tabell 18:70:43 och tabell 6 (akuta

patienter).
Scenario 2
Direkt trycksankning ar INTE tillaten for patient och vardare.

e Efter de forsta 60 minuterna i tabell 18:70:43 och tabell 6

(akuta patienter).
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Utfdorande

Scenario 1

Insidan (dvs personal inne i tryckkammaren):

Lagg patient pa golvet eller bank.

Om pulslos, starta HLR, Rubens blasa pa vaggen ovan medicinsluss.
Nar kammaren ar pa ytan: handlaggning som vid sedvanligt
hjartlarm, patient flyttas ut ur kammaren.

Anvind defibrillator i kammarlokalen.

Vardaren andas oxygen (vid lilla tryckkammaren) i reservoirmask

med 15 lit/min och under 30 min (som sdkerhetsatgard).

Utsidan (dvs tryckkammaroperator)

Ring 90 “hjirtlarm i Tryckkammare Ostra”.

Ring ansvarig tryckkammarlidkare.

Sank trycket i kammaren med 6 meter/minut.

Sla pa defibrillatorn.

Nar kammaren ar pa ytan: handlaggning som vid sedvanligt
hjartlarm, patient flyttas ut ur kammaren.

Tillse att vardaren andas oxygen (vid lilla tryckkammaren) i
reservoirmask med 15 lit/min och under 30 min (som

siakerhetsatgard).

Scenario 2

Insidan:

Om pulslGs, starta HLR under vantan pa inslussning av ny lakare.
Stang av sedering, slapp ut luften ur overtrycksmanschetten, sting av
infusioner.

Nar lakare ar inslussad gar initial vardare in i slussen, stanger bagge

dorrarna till slussen.
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e Liakaren tar 6ver HLR och reglerar lufttrycket under trycksankningen
(6 meter/minut).

e Nair kammaren ar pa ytan: handlaggning som vid sedvanligt
hjartlarm, patient flyttas ut ur kammaren.

e Anvand defibrillator i kammarlokalen.
Utsidan:

e Ring 9o “hjirtlarm i Tryckkammare Ostra”.

e Ring ansvarig tryckkammarlikare.

e Slussa in lakaren till motsvarande huvudkammarens tryck.

e Informera vardarea i huvudkammaren att kommunikationen flyttas
over till slussen men att du ser via overvakningskameran.

e Sank trycket i huvudkammaren med 6 meter/minut och tillse att
trycket i slussen forblir oforandrat!

e Sla pa defibrillatorn.

e Nar kammaren ar pa ytan: handlaggning som vid sedvanligt

hjartlarm, patient flyttas ut ur kammaren

Insidan/initial vardare i slussen:

e Oxygen andning och ordinarie trycksankning enligt tabell

o Nar tillfalle ges diskuterar ansvarig tryckkammarlakare med senior
kollega hur trycksankning for initial vardare ska ske enligt
dyktabeller i RMS Dyk.

e Om tidskravande trycksankning for initial vardare sa trycksatt den
nu tomma huvudkammaren till lampligt tryck (enligt RMS Dyk) och

flytta 6ver vardaren.
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Malgrupper for dokumentet ar all personal som jobbar i
tryckkammarverksamheten.

Vid mattnadsbehandling eller Comex 30 géller inte dokumentet. Medvetet
avsteg fran rutinen dokumenteras i journalsystemet om rutinen ar kopplad till
patient. Ovriga orsaker till avsteg frin styrdokumentet rapporteras i
MedControl PRO.

Uppfoljning

Ovning via simulatorutbildningar och 16pande i vardagen.

Relaterad information
Lank till:

HLR

Hjartstopplarm

Arbetsgrupp/Granskare

Olaf Gribel, Vardenhetsoverlikare, AnOpIVA Ostra, omrade 5
Stina Gabrielsson, 6verlikare, AnOpIVA Ostra, omrade 5, Férsvarsmakten

Anna-Karin Danielsson, sektionsledare, AnOpIVA Ostra, omrade 5
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin

Giiller for: Verksamhet AnOplva neonatal barn, Verksamhet
Anestesi Operation IVA Ostra
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