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Brännskada/Frätskada Ambulansverksamheten
Gäller för: Ambulansverksamhet

Utförs på: Ambulansverksamhet

Försiktighet

 Tänk på din egen säkerhet! 
 Använd kemdräkt vid behov.
 Utvärdera tidigt eventuellt hot för luftvägen.
 Tetracain är kontraindicerat vid pepparspray.

Specifik behandling

Avbryt omedelbart fortsatt exponering.

 Ge alltid högsta dos oxygen > 10 l/min med tanke på rökexponering. 
 Kyl skadat område med rumstempererad Ringeracetat. Vid frätskador 

kyl endast med vatten. Dock max 10 % av hela hudkostymen och maxtid 
15 minuter åt gången.

 Håll patienten varm, förhindra hypotermi, varm sjukhytt.
 Djup brännskada skyddas med torra rena dukar.
 Påbörja vätskebehandling med varm inf. Ringeracetat iv.
 Smärtlindra vid behov enligt riktlinjer för smärta.

Vid hosta, luftvägssymtom

 Ge inh. Salbutamol (2mg/ml) 5ml, kan upprepas. 

Speciellt att tänka på

 Om ögonen är drabbade av kemikalier eller annat toxiskt ämne, skölj med 
ögondusch helst hela resan.

 Vid utbredda skador på huden förlorar patienten mycket vätska, var 
generös med varm inf. Ringeracetat iv. 

 Vid elektriska brännskador koppla upp patienten på minst 3-avl EKG.
 Antidoter finns i container ”stor skadeplats”.

Vid upptäckt av felaktig information eller länk, vänligen meddela 
faktaägare
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