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Mika on aivovamma?




Mika on aivovamma?

e Ulkoisen voiman (suora isku tai kiihtyvyys/hidastuvuus)
aiheuttama aivotoiminnan hairio

o Rakenteellisia vaurioita

o Toiminnallisia muutoksia



https://docs.google.com/file/d/1V-J2VfpLdTFVnkDVEYiDW-YUrCgsUbs1/preview

Mika on aivovamma?

e Aivovamman merkit:

o Tajunnantason muutokset
e Tajuttomuus
e Tajunnantason lasku (Glasgow Coma Scale |)
o Muistitoiminnanhairio
e Vamman jdlkeinen muistiaukko
o HenKkisen tilan muutokset
e Esim. sekavuus, hidastuneisuus
o Neurologiset puutosoireet
e Esim. halvausoireet
o Vammaloydokset kuvantaen
e Tietokonetomografia tai magneettikuvaus
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Mika on aivovamma?
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Mika on aivovamma?

Glasgow Coma Scale
 Toiminto | Roagoinfi | Pisteet |
:
e Luokittelu - GCS o .
Silmien avaaminen
m Lievd: 13-15 Ervosera | 1|

Orientommt |5 |
" Keskivaikea: 9-12 rllsosanss |3
) Remeba | o |
m Vaikea: 3-8 Emigan | 1|
Novdariaa kehorksia | 6|

Paikallistaa kivun

Vaistaa kipua

Paras liikevaste
Fleksio kivulle

Ekstensio kivulle

Ei vastetta
Yhteensd 3-15




Mika on aivovamma?

Post-traumaattinen amnesia

> 30 minuuttia vamman jalkeen arvioituna




Mika on aivovamma?

B Vammoja = Palaatoihin m TT+ m Leikataan m Menehtyy
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Mika on aivovamma?

B Vammoja B TT+ Palaa toihin m Leikataan m Menehtyy

1<
|
g
1S
&
=
i~
=
-

Keskivaikea Vaikea




Mika ensihoidossa on tarkeaa?
Lievadt aivovammat




Mika ensihoidossa on tarkeaa?

Lievat aivovammat

¢ Tunnistaa aivovamman merkit
o Tajunta, muisti, orientaatio

e Haastavat potilasryhmat
o Idkkadt ja paihteiden kayttdjat
m Vaikeus arvioida vamman vakavuutta
o Verenohennusldakkeiddn kadyttdjat &
m Suurentunut riskin kallosisdiselle vuodolle &7




Mika ensihoidossa on tarkeaa?

Lievat aivovammat

e Epdily aivovammasta

— Paivystyksellinen ladkdrin acyio™ -




Mikd ensihoidossa on tarkeaa?
Vakavammat aivovammat=—




Mika ensihoidossa on tarkeaa?

Vakavammat aivovammat

e Vakavampaa aivovammaa on aina epdiltava, jos:
o Pddan trauma (tai edes epdily), ja
o Tajunnantaso on laskenut (GCS <14)

e Kaularankavamman mahdollisuus (5-10%); = 7=
on aina muistettava (= stabilisaatio) =



Mika ensihoidossa on tarkeaa?

Vakavammat aivovammat

e Minimoi aivokudoksen lisavauriot
tapaturmapaikalla ja siirron aika




Mika ensihoidossa on tarkeaa?

Vakavammat aivovammat

Taulukko 1. Sekundaarisen aivovaurion syita Elektrolyyttihairiot

. Hyponatremia / hypernatremia
SYSteemlset tekljat SIADH (syndrome of inappropriate ADH

secretion)
Hypoksia Diabetes insipidus

; . Muut
Hengityspysahdys
Imateiden ahtauma Anemia
. . Koagulopatia
Aspiraatio Fienting
Pneumothorax / hemothorax Hyperglykemia / hypoglykemia
Keuhkokontuusio Hyperkapnia

ARDS (acute respiratory distress syndrome) aullilicalutl el cu e il

Kallonsisaiset tekijat
Hypotensio
Kohonnut ICP

. Aivoodeema
Sokki Kallonsisainen hematooma
Sydaninfarkti Kallonsisaiset vierasesineet
Sydankontuusio / sydantamponaatio Hyperemia

. Epileptinen kohtaus / status epilepticus
Tensiopneumothorax Aivovaltimospasmi

Selkaydinvamma Carotis- tai vertebralisdissekaatio Duodecim

kirurgia-kirja




Mika ensihoidossa on tarkeaa

Vakavammat aivovammat

e Hypotensio ja hypoksemia yhdessa lisaavat
aivovammapotilailla kuolleisuuden jopa 14-kertaiseksi

i ———
AT BTN
et ) =
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m Hapettumisen ja ventilaation turvaamlnen
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Mika ensihoidossa on tarkeaa?

Vakavammat aivovammat

e Hoidolliset tavoitteet:
o Verenpaine
m Systolinen verenpaine > 110 mmHg

o Veren hapettuminen ¥ - "7_’*““\
m Sp02>90%

o Normoventilaatio N e 1
m Uloshengityksen CO2 = 4,5-5,5 kPa ¢



Mika ensihoidossa on tarkeaa?

Vakavammat aivovammat

e Vakavampiaivovamma

— Vitaalielintoimintojen

stabilointi ja siirto viivytyksettd |-
sairaalaan




Yhteenveto

1. Aivovamman merkit (tajunta, muisti, orientaatio)

2. GCS lasku = vakampi vamma

3. GCS<9 — Intubaatio Y R
4, Muista kaularanka ﬁ W
5.

Verenpaine ja hapettuminen kuntoon
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Kiitos!

15
X

KORVAAMATON
KOVALEVY




