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POROCILO Z 12. SESTANKA ZDRAVNIKOV GRS V INNSBRUCKU

NESRECE V GORSKEM SVETU

DR. JOZE CETINA

9. novembra lani je bilo v Kongresnem centru
v Innsbrucku 12. mednarodno sre¢anje zdravni-
kov GRS alpskih deZel. Kot vsako leto ga je
tudi to pot v okviru IKAR pripravil profesor
dr. Gerhard Flora z innsbruske Kirurske klinike.

Strokovna tematika je bila razdeljena na Stiri
podteme: internistiCni nujni primeri v gorah,
kriteriji za zdravnike v prvi pomoci v GRS,
problematika nesre¢ pri padalskih in zmajarskih
poletih v gorah in problematika helikopterskih
nesrecC.

VISINSKA BOLEZEN

Dva referenta sta se ukvarjala s problematiko
viSinske bolezni, vendar ni bilo povedano kaj
bistveno novega. Prvi znaki viSinske bolezni so,
kot vemo, glavobol, pomanjkanje teka, nespec-
nost, vrtoglavica, bruhanje, pa tudi oteklosti v
predelu obraznega Zivca, motnje hoje, zmeren
porast temperature itn. Zaradi zadrZevanja
vode in natrija pride lahko do poveCanega
pritiska v plju¢nem krvnem obtoku in do oteklo-
sti plju€nega tkiva z oteZzenim prehajanjem kisi-
ka in ogljikovega dvokisa. Frekvenca dihanja
naraste tudi v mirovanju nad 25 na minuto.

V profilaksi viSinske bolezni, povetanega priti-
ska v plju€nem krvnem obtoku in viSinskega
plijuénega edema priporo¢ajo nifedipin (adalat)
3x20mg ali acetazolamid (diamox) 250-
500 mg dnevno. Pri slednjem je dokazana bolj-
Sa zasiCenost krvnega barvila s kisikom in
ocCitna razlika v primerjavi s placebom. ZasiCe-
nje pa je e vedno boljSe pri pravilni aklimatiza-
ciji. Zato diamox ne more nadomestiti pravilne
aklimatizacije. Tudi sicer aklimatizacija za viSine
nad 4000 metrov ni moZna v vi§inah okoli 3000
metrov, temve¢ mora potekati pri 4000 metrih.

Profilaksa je Se posebno vazna pri tistih, ki so
simptomatiko viSinske bolezni Ze imeli. Nadvse
vaZen je pravilen, to je postopen vzpon.

UCinek Arlonove hiperbaric¢ne vrecCe je Se vedno
nesporen. V praksi pa ta naprava pomeni tehni-
¢en in finan¢ni problem. Znaki viSinske bolezni
se v tej vre€i z gotovostjo popravijo, se pa 1 do
2 uri po dekompresiji spet pojavijo, ¢e bolnika
medtem nismo prenesli v niZje predele.

SRCNI INFARKT

Zaradi vse vecje mnozicnosti je v gorah vse
pogostejsi tudi sréni infarkt. ReSevalec oziroma
zdravnik-reSevalec mora na to diagnozo pomi-

sliti pri trajni bole€ini (nad 30 minut) v predelu
srca oziroma v zgornjem delu trebuha. Bole€ina
lahko izZareva tudi v desno roko. Rizi¢ni faktoriji
so povisan krvni pritisk, kajenje, zviSanje ma-
§6ob v krvi in infarkt v anamnezi. Studija iz
Innsbrucka govori, da pri infarktu v gorah ta-
koj8nja smrt nastopi v 25 odstotkih, 62 odstot-
kov prizadetih po zdravljenju zapusti bolni3nico,
55 odstotkov pa prezivi eno leto.

Dobra preventiva je tudi v gorah aspirin, ukrepa-
nje pri napadu pa je: zviSan zgornji del telesa,
kisik, nitropreparati, aspirin, adalat, sredstva
proti boleginam in infuzija glukoze. Ce bo tran-
sport dolgotrajnejsi, priporo€ajo tudi lidocain
200 mg. Glede nitroglicerina je v viSinah nad
2000 metrov potrebna previdnost, ¢e krvni pri-
tisk ni stabilen. Odlocilen je ¢im hitrejsi transport
v bolnidnico.

Z optimizmom nas je navdal referat, ki je opisal
ve€dnevno nadzorovano turo v srednjih viSinah
(priblizno 2000 metrov) trinajstih od 17 do 65
let starih bolnikov po transplantaciji srca, plju¢
ali srca in plju¢, ki se je koncala brez zapletov.

V €asu med letoma 1986 in 1990 so v Innsbruc-
ku obducirali 191 oseb, ki so preminule v gorah.
Od tega jih je 124 umrlo zaradi nesrece, 5 je
bilo samomorov, 5 primerov smrti zaradi nezna-
nega vzroka in 57 primerov nenadne smrti. Pri
slednjih so ugotovili naslednje vzroke: sr¢ni
infarkt, plju¢na embolija, epilepsija, moZganske
krvavitve, moZganska anevrizma, krvavitev iz
raz8irjenih Zil poZiralnika in krvava pljucnica.
Med Zrtvami je bilo ve€ smucarjev kot planin-
cev. Referent je ponovno poudaril pomembnost
dobre (foto) dokumentacije na kraju nesrecCe in
opozoril, da morajo vsi primeri smrti v gorah
nujno biti obducirani.

SLADKORNA BOLEZEN

V Avstriji je med prebivalci znanih 3 do 4
odstotke diabetikov. Z insulinom se jih zdravi
priblizno 60 000. Za Sportno udejstvovanje dia-
betikom zelo priporo€ajo tek, smudarske po-
hode in sprehode po sredogorju; priporocajo
planinstvo, lahko plezanje in tek na smuceh;
odsvetujejo pa tezko plezanje, trekinge, smu-
Carske spuste, Se posebno pa vsa tekmovanja.

Pri bolnikih, ki redno jemljejo insulin, je potrebno
upoStevati zviSanje presnove med 3portnim
udejstvovanjem in dozo insulina zmanj3ati tudi
na polovico. Injekcijo insulina je priporocljivo
dajati v trebudno muskulaturo in ne v muskula-
turo ekstremitet. Med daljSim bivanjem v gorah
so nujne kontrole krvnega sladkorja; s proble-



matiko diabetesa, 8e posebno v konkretnem
primeru, pa morajo biti seznanjeni tudi sopotni-
ki. Stresni faktoriji, ki lahko delujejo na poslabsa-
nje bolezni, so telesni napori, mraz in viSina.
Diabetiki naj bi se v gore ne podajali sami.

ALERGIJE

Alergitne reakcije lahko povzroc€ijo Zuzelke,
zdravila, Zivila, pa tudi mraz in sonéni ultravijo-
licni Zarki. Znaki bolezni so nespecificni, bole-
zen pa je tem nevarnejSa, ¢im nagleje nastopi
in se slab8a. Pogosto se zacenja s srbezem v
dlaneh in stopalih, s koprivnico ali oteklinami
(mehko nebo) in se lahko stopnjuje do 3oka.

Postopek: Skrb za prehodne dihalne poti, kisik,
venski pristop, pri vbodih insektov adrenalin v
okolico vboda, da bi preprecili nadaljnjo resorb-
cijo, antihistaminiki in kortikosteroidi. Previdnost
je potrebna pri isto€asni uporabi adrenalina in
kalcija, ker lahko pride do motenj srénega ritma.

BRONHIALNA ASTMA

Akutni napad astme v gorah e posebno ogroza
tiste, ki so med turo zreducirali trajno terapijo,
opustili sistematsko kortizonsko terapijo, ki so
mocneje izpostavljeni alergenom, Ce se pojavi
akutni infekt in pri psihosomatskih stresih.

Ukrepanje: pomirjanje bolnika, kisik, kortikoste-

CAS ZA GORE

Slovensko planinsko drustvo se je Se nekaj
desetletij po svojem nastanku pri vseh mo-
gocih ministrstvih, uradih in firmah trudilo,
da bi za svoje Clanstvo dobilo ¢imvec ¢im
ugodnejsih popustov. Tudi s popusti si je
SPD hotelo povecati ¢lanstvo in tudi s popu-
sti doseCi, da bi ljudje tudi zaradi takih
ugodnosti hoteli postati ¢lani takSne organi-
zacije. Precegj letje bilo eno od pomembnih
vprasanj v planinskih krogih, kolikSen po-
pust na Zeleznici bodo imeli ¢lani slovenske
planinske organizacije: ¢im cenejsa je bila
pot do vznoZja gora, tem veC ljudi si je
taksno pot lahko privoscilo.

Potem so prisli drugacni Casi: najprej so
lahko popuste na Zeleznici dobile vsakrsne
skupine, potem so popusti in voZnje z via-
kom postali nezanimivi, ker so ljudje hoteli
potovati s prilagodijivejsim avtobusom, za-
tem so prisli v modo osebni avtomobili, nato
pa vse vecCja draginja in z njo pomanjkanje
denarja.
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roidi (prednisolon), aminofilin, inhalatorji (Salbu-
tamol, Terbutalin). Pri slednjih naj ne bi varCe-
vali s posameznimi vdihi (4-12). Priporotene
doze prednisolona so 100 mg na Sest ur v prvih
24 urah, nato po 2-40mg. Ni dokazano, da bi
veCje doze imele boljSi ucinek.

Zdravnik prve pomodi v gorah naj bi imel pred-
vsem dodatno znanje iz travmatologije in ane-
steziologije oziroma reanimatologije, dalje iz
interne medicine, kirurgije, neonatologije, gine-
kologije in manj iz drugih strok. Pri 500 raziska-
nih intervencijah je bila v 34 odstotkih potrebna
in napravljena infuzija, v 20 odstotkih medika-
mentozna terapija (analgetiki) in v 3 odstotkih
reanimacija. V okviru dodatnega izobraZevanja
naj bi zdravnik ve¢ mesecev prebil na kakSnem
anestezioloSkem oddelku. V Avstriji bodo v
kratkem v letalskem reSevanju lahko sodelovali
le zdravniki s posebno travmatoloSko-aneste-
ziolo8ko izobrazbo.

NESRECE PRI POLETIH V GORAH

Padalstvo in zmajarstvo sta Sportna zvrst, ki se
je hitreje zacela razvijati od leta 1986 do 1987,
sedaj pa je postala Ze pravi ljudski Sport. V
deZeli Salzburg je bilo od leta 1988 do 1990 51
nesre¢ (1988: 10, 1990: 26) pri jadranju s

Tako bi lahko voZnje z vlakom do pod gora
spet postale aktualne. Pa ne samo zaradi
denarja, tudi zaradi varovanja okolja: ali se
je treba za vsako ceno pripeljati ¢isto pod
hrib in nemara e malo v njegovo pobocje,
da bi bili hitreje na vrhu ali pri koci in nato
spet ¢imprej v dolini, pri tem pa bi s svojimi
konji smradili po pokrajini? Marsikje v Alpah
spet mocno propagirajo izletniske voZnje z
vlakom ali morda avtobusom. To sicer resda
vzame nekoliko ve¢ ¢asa, vendar ima ¢lo-
vek v tem primeru vec od pokrajine.

V Svici, na primer, pravijo: kdor si ne more
ali noCe vzeti toliko ¢asa, da bi si pocasi
ogledoval gorsko pokrajino in se vanjo pri-
peljal zjavnim prevoznim sredstvom, komur
se torej pretirano mudi, naj si pri kakSni
turisticni agenciji izposodi video posnetek
tega predela in si ga predvaja doma na
televiziji. Tako se bo najhitreje spoznal s
pokrajino.

Toda roZ in gozdov in gorskih trav v tem
primeru ne bo mogel vonjati. In tudi veter
z gora mu ne bo prepihal plju¢ in vi-
Sinsko sonce mu ne bo porjavelo cela. In
nasploh ne bo obcutil gora. Da bi jih obcutili,
pa si je vendarle vredno vzeti malo vec¢
casa. M. B.
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padali, ki jih je oskrbel zdravnik prve pomoci. V
95 odstotkih nesrec je bil kriv sam padalec, le
v 5 odstotkih je bila krivda zaradi materiala.
Najve¢ nesre¢ se zgodi pri startu (46 odstot-
kov), manj med poletom (27 odstotkov) in pri
pristanku (27 odstotkov). Najpogostej$e so po-
Skodbe v predelu spodnjih okonCin (sko&ni
sklep, stopalo), sledi hrbtenica in 3ele potem
poSkodbe prsnega koSa, glave, zgornjih okon-
¢in in medenice.

Na Vorarlber§kem je bilo leta 1990 211 nesrec,
od tega 4 s smrtnim izidom. Pri enem na 1194
poletov je prislo do zanemarljive poSkodbe, pri
enem na 1572 poletov do lahke poskodbe, pri
enem na 2628 poletov do hude in pri enem na
11 792 poletov do hudih poskodb s posledicami.
Za leto 1991 predvidevajo zmanjSanje Stevila
nesrec, kar pripisujejo vecjim izkuSnjam in pre-
vladovanju daljSih poletov (vzlet, pristanek!).
PoSkodbe hrbtenice sicer niso najpogostejSe,
vendar jih je precej. V 83 odstotkih pride do
zloma, v 14 odstotka do izpaha in v 15,6
odstotka do obojega. 77 odstotkov vseh po-
Skodb hrbtenice je brez Ziv¢nih izpadov, pri 20
odstotkih pride do nepopolne preéne ohromitve,
pri 1,4 odstotka pa do kompletne pre¢ne ohro-
mitve. Da bi zmanjSali Stevilo posSkodb, hocejo
izdelati primerno tridelno zracno vre€o (airbag),
ki pa 8e ni patentirana.

Pogosto se zgodi, da padalec zasilno pristane
v vrhovih dreves, Se posebno visokih iglavcev,
od koder je reSevanje - ne nazadnje tudi zaradi
mnogih v veje zapletenih vrvi - zelo teZzavno in
dolgotrajno. V teh primerih ima helikopter le
omejeno vrednost. Nemci so pokazali napravo
v obliki droga s klini za vzpenjanje, ki jo potiska-
jo ob deblu proti vrhu drevesa. Na spodniji strani
drog po potrebi sproti podaljSujejo z dodatnimi
elementi in ga fiksirajo $e ob spodnji oziroma
srednji zadosti debeli del debla. Tako se lahko
priblizajo ponesrecencu visoko v vrhu drevesa,
ne da bi jih proti vrhu ogrozalo vse tanjSe in
lomljivejS8e drevesno deblo. Naprava se je ob-
nesla bolje kot helikopter.

Alpinisti in plezalci leta 1991

V veliki dvorani CGP Delo v Ljubljani so 19.
februarja razglasili najboljSe slovenske alpi-
nisti¢ne Sportne dosezke v lanskem letu.
Najbolj8i Sportni plezalci leta 1991 so bili: 1.
Tadej Slabe, 2. Vili Gu¢ek, 3. Marico Lu-
ki€; najboljSe Sportne plezalke: 1. Miranda
Ortar, 2. Metka Lukanéi&, 3. Simona Skar-
ja; najboljsi mladi Sportni plezalec Stanko
Zidan in mlada 3Sportna plezalka Natasa
Stritih.

Splos$no priporocilo: Kjer tega $e niso storili,
je treba prepovedati vzlete in pristanke na

NESRECE HELIKOPTERJEV

REGA (Schvveizerische Rettungsflugwacht) je
imela leta 1990 48000 ur poletov in dosedaj
skupno na 199 helikopterjev 32 nesre¢, kar
pomeni, da se je ponesrecil vsak Sesti helikop-
ter. Vzroki so bili v 15 odstotkih tehni¢ne nara-
ve, v 85 odstotkih pa je bil vzrok nesrece
Cloveski faktor. V reSevalskih akcijah pride ena
nesre¢a na 13000 ur, pri komercialnih poletih
pa ena nesreta na 2300 ur letenja. Ali Se en
indeks: na 100000 transportov pride 10 do 15
helikopterskih nesret.

Na Tirolskem so imeli leta 1990 857 poletov,
od tega 365 alpinskih. Tudi tam so podatki
podobni: v 75 odstotkih je nesreCo zakrivil
Cloveski faktor, v 8 odstotkih motor v oZjem
smislu, ostanek pa so drugi tehni¢ni oziroma
materialni faktoriji.

Vazna je pravilna selekcija pilotov, izbira posad-
ke in pravilno Solanje oziroma izpopolnjevanje
tudi v nocnih slepih poletih. Letenje brez nesre¢
sicer ni verjetno, je pa mozno. Najvec je odvisno
od nas samih.

Dodatek izven programa je bil referat o najdenih
CloveSkih truplih v tirolskih ledenikih, vseh v
viSini okrog 2700 metrov. Od leta 1952 do 1990
so ledeniki izlogCili Sest trupel, samo v letu 1990
pa Ze tudi Sest, med katerimi je tudi znani nad
4000 let stari »Pratirolec« (Similaun). Dogajanje
je posledica pospeSenega taljenja ledenikov v
zadnjih letih.

Po zakljuCku sestanka je bil Se ogled letalskega
reSevalnega centra na letaliS€u Innsbruck.
Naslednje sre¢anje zdravnikov GRS bo novem-
bra 1993.

Najboljsi alpinisticni smucarji leta 1991 (to
je letos nova kategorija v ocenjevanju alpini-
stiCnih dosezkov) so bili: 1. Davo Karni€ar,
2. Borut Cernivec, 3. Andrej Teréelj.
Najboljsi alpinisti leta 1991 so bili v Sloveniji:
1. Slavko Sveti¢i¢, 2. Marko Prezelj, 3.
Andrej Stremfelj.

V Zenski konkurenci leta 1991 ni bilo takih
alpinistiCnih dosezkov, da bi jih bilo mogoce
smatrati za vrhunske in tako v tej kategoriji
rezultatov niso razglasili.

Nekaj podrobnejSih podatkov bomo objavili
v prihodnji Stevilki.



