17. Hiipotermia ja lokaalne kiilmakahjustus

Aratatav
(HT 1ja HT I1)

Maara hiipotermia liik+
Hinda hingamisteede labitavust ning
elutdhtsad funktsioonid ABC printsiibi alusel

Teadvuseta
(HT )

Vii patsient esimesel véimalusel kiirabiautosse ja
mo&oda patsiendi temperatuur

* Eemalda marjad riided

* Kogu keha inspektsioon

» Katta soojade tekkide ja termolinaga
* Anamnees

Lokaalse kiilmakahjustuse korral:

* Ara luba kannatanut kiia
kahjustatud jalal

* Ara alusta vigastatud kehaosa
soojendamisega, kui selleks halvad
tingimused/véimalused

+ Kui alustasid soojendamisega siis tee
seda leige veega voi kasuta selleks
kehasoojust (nt. kiilmunud sGrmede

asetamine patsiendi enda kaenla alla).

Katke vigastatud osad steriilse
sidemega

* Immobiliseeri jase

* Valu korral Ibuprofeen 600-80 mg

* Tugeva valu korral Morfiin 3 mg kaupa

Transport lamavas asendis
* Ldhimasse EMO-se

A-Hingamisteed
+ Kutsu abi

+ Kindlusta hingamisteed
- Aseta kaelakrae

B- Hingamine
- Kopsude auskultatsioon

- Tagada ventilatsioonisagedus
10-12x min ja 02

- Véltida hiiperventilatsiooni

C-vereringe

- Rajada veenitee (14G voi 16G)

- Rajada 10 juurdepaas, kui IV
rajamise 2 katset
ebadnnestuvad

- Soe NaCl 0,9% infusioon
500-1000ml

+ Glilkkomeetria ja vajadusel
hiipogliikeemia ravi

- Kardiomonitooring ja vereréhk

D-Vigastused

- Otsi kaasuvaid vigastusi
- Neuroloogiline staatus
(parees, anisokooria)

E-Keskonna maju

- Pakkida patsient kuivade
tekkide ja termokile sisse
- Ulajasemete ja kehatiive

vahele peab olema asetat

tekk/padi

- Patsient liigutada nii vdhe

kui véimalik

Elutunnusteta
(HT IV jaHT V)

Muu siidame
riitm (pulss ei ole
palpeeritav)
dra tee
siidamemassazi

CPR 2 min

Patsiendi paastmisel
ohukoldest voib CPR edasi
lukata kuni 10 min

Defibrillatsioon
max 3 korda

Adrenaliin 1 mg iga
6-10 min jarel

Jatkuv CPR
Voimalusel kasutada
mehaanilist rindkere

kompressioonisiisteemi.

Taastus siidame riitm
(v.a. VT) olenemata pulsist.

Transport haiglasse

- PERH v6i TUK
- Haigla eelteavitus

VT voi VF

Astistoolia

- Téendatud "DNR"
otsus

+ Eluga kokkusobi-
matud vigastused

- Rigiidne rindkere,
suu ja nina
blokeeritud lumega,
jaatunud skleerad

Ara elusta

Kui rindkere kompres-
sioonide katkestamine
mooddapadsmatu siis,
enne pausi teostada
CPR vahemalt 5 min.

Kehatemperatuuri
20-28°C voi teadmata,
lubatud paus kuni

5 min.
Kehatemperatuuri
korral alla 20° C, luba-
tud paus kuni 10 min.




