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Tryckkammarbehandling IVA

Férandringar sedan féregaende version
Ny rutin.

Denna rutin galler for
Tryckkammarenheten AnOplva, omréade 5, Sahlgrenska

Universitetssjukhuset.

Intensivvardsavdelning 343 AnOplva, omrade 5, Sahlgrenska

Universitetssjukhuset.

Bakgrund och syfte

Detta ar en kort praktisk information, riktad till personal pa IVA, om
tryckkammarbehandling och vad som kan vara bra att tinka pé i

samband med tryckkammarbehandling.

Tryckkammarbehandling
Vid tryckkammarbehandling, HBOT (hyper bar oxygen terapi) ges

100 % syrgas under forhojt tryck. De vanligaste
behandlingsindikationerna for en IVA-patient ar allvarlig

mjukdelsinfektion och koloxidforgiftning.

En IVA-behandling tar ca tva timmar och personal utbildade for
arbete i tryckkammare dr med patienten i kammaren. Det finns en bar
anpassad for tryckkammarbehandling som vanligtvis star i
tryckkammarlokalen men star pa IVA mellan flera behandlingarna.
Den ska alltid std pa laddning nar den inte anviands. Baren ar utrustad
med en respirator (Servo I) samt 6vervakning (Corpuls) och fyra

sprutpumpar, samtliga anpassade for hyperbar miljo.
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Arbetsbeskrivning

Patientforberedelser
Ha sa fa infusioner (ex Glucos, Plasmolyte) som mojligt gaende. Det

finns inte volympump péa baren sa vitskeinfusionens hastighet styrs

via infusionsaggregatet.

Prioritera tillsammans med ldkare vilka lakemedel som ska ga i
sprutpump och om négot kan ges intermittent (ex Fentanyl).
Anvinds hoga doser med Noradrenalin eller “storpase” ska det

kopplas i tva sprutpumpar.

Forbered med extra likemedel till sprutpump samt ev. 6vriga

lakemedel (ex antibiotika) som ska ges undertiden.
Avsluta/pausa pagaende dialys enligt rutin/pm.

Koppla bort timdiures och ersiatt med urinpase.

Avsluta sondmat, koppla till pase och 1at sonden vara 6ppen.

Tag fram 4 EKG-elektroder samt ett "kna” och filter for passiv
befuktning.

Kontrollera att tub och ovriga infarter ar val fixerade.

Overflyttning till baren

Tryckkammarpersonal dr med vid 6verflyttningen och ansvarar for

bérens utrustning.

Overflyttning av patient till biren sker p4 patientens hogra sida.
IVA:s overvakning kopplas bort och tryckkammarens overvakning
kopplas pa innan overflyttning. EKG har 4 avledningar; rod och svart

(hoger sida) samt gul och gron (vanster sida) for placering pa bélen.

Tryckkammarens respirator kopplas pa (med passiv befuktning)

innan overflyttning.

Sist overflyttas lakemedel som i vissa fall (ex Noradrenalin) ar

forberedda pa barens sprutpump.

Kort overrapportering enligt SBAR.
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Overflyttning till IVA-sdng

e Overflyttning av patient fran bren sker pa patientens hogra sida
med tryckkammarens 6vervakning och respirator pa. Beroende pa
plats och situation avgors om lakemedlen overflyttas fore eller efter

patienten.

e Nar patienten ar i IVA-sangen kopplas IVA-respirator och IVA-

overvakning pa patienten.

e Tryckkammarbaren flyttas fran siangplats. Tryckkammarpersonal
ansvarar for barens rengoring, utrustning samt att den stér pa

laddning.

e Kort overrapportering enligt SBAR.

Ansvar

Personal som arbetar pa tryckkammarenheten och

intensivvardsavdelningen ansvarar for att arbeta utefter denna rutin.
Vardenhetschef och vardenhetsoverlakare ansvarar for att rutinen ar
kand och f6ljs. Verksamhetschefen ansvarar for att rutinen finns och

foljer gallande forfattningar och lagar.

Uppf6ljning, utvardering och revision

Vardenhetsoverlakaren har ansvaret for att rutinen foljs upp,
utvarderas och revideras. Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras
i Melior om rutinen #r kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg

fran rutinen rapporteras i MedControl PRO.

Rubrik: Tryckkammarbehandling IVA 3 (3)
Dokument-ID: SU9805-1593997-3508

Version: 1.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: Verksamhet Anestesi Operation IVA Ostra
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