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OM DEN HAR BOKEN

Den hér boken har skrivits av ar av olika skal svar att genomfora.

klattrare och skidakare, folk som Forskningen, och indirekt den
gillar att vara i bergen, och som har boken, ar darmed inte
dessutom rakar ha ett speciellt heltackande och kan inte svara pa
medicinskt intresse for de alla fragor. Boken ger generell

sjukdomar som drabbar manniskor  information och det ar viktigt att
som fardas pa hog hojd.Innehallet  &ven skaffa sig individuell
ska ses som riktlinjer baserade pa4  medicinsk radgivning innan
aktuell kunskap. avresan.

Forskning inom hdghdjdsmedicin
Publicerades for forsta gangen 2007. Denna utgava publicerades 2008.
Forfattarna har gjort stora anstréngningar for att forsakra sig om att all information &r korrekt
och uppdaterad. Likafullt & det oméjligt for férfattarna att ta ansvar for skador, obehag eller
forlust av liv som konsekvens av eventuella felaktigheter eller utebliven information.
Vi uppmanar till icke-kommersiell spridning av skriften utan reservationer, sa lange som

upphovet tydligt anges.
© Medex 2007, 2008

Boken kan laddas ner gratis fran www.medex.org.uk
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FORORD

1991 tvingades en grupp lakare
med intresse for hdghdjdsmedicin
bevittna hur en ung och véltranad
klattrare dog pa Mera La. Lakaren
pa klattrarens expedition var
okunnig om riskerna med
hojdsjuka.

Tragedin inspirerade
|&kargruppen att lara sig mer om
héjdsjuka och dessutom dela sin
kunskap med andra. Det blev
startskottet for en organisation som
ddptes till ‘Medical Expeditions’.

Tio ar senare, aven denna gang
pa Mera La, tvingades aterigen
nagra av gruppens medlemmar ase
hur en aldre japansk kvinna sjonk in
koma fér att sedan do. Detta efter
att ha blivit kvarlamnad av sina
vanner. Annu ett liv var forlorat.
Man insag att trots all forskning och
utbildning sa fanns det fortfarande
mycket att gora.

Bada dodsfallen pa Mera La
hade kunnat undvikas om man foljt
enkla regler och rad. Det fanns
uppenbarligen fortfarande ett stort
behov av mer forskning men
framfor allt mer utbildning.

Den har boken ar ett led i det

arbetet. Boken syftar till att beskriva
vilka effekter hdg hojd har pa din
kropp och forklarar varfér du blir
sjuk och hur du undviker eller
behandlar det. Vi anvander véra
egna erfarenheter och verkliga fall
som exempel.

Kort och gott, vi tycker det &r
viktigt att informera er som fardas
pa hdg hdjd om riskerna det
medfdr. Den har boken &r ett av
manga satt vi amnar gora detta pa.
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ATT FORSKA, LARA OCH LARAUT

Den har skriften har understodjer Medical Expeditions
sammanstallts av tva néra verksamhet.
beslaktade, i huvudsak brittiska, Klubben bildar en lank mellan de

organisationer som sysslar med aventyrliga och de medicinska

resor, klattring och medicin pad hég ~ aspekterna av hogjojdsvistelse.

hojd. Medex har bland annat
arrangerat framgangsrika

Medical Expeditions viktigaste  expeditioner till Mount everest,
uppgifter ar Kangchenjunga och Hongu.

 att forska kring och lara ut
hdghojdsmedicin.

e Malgrupperna for den
pedagogiska verksamheten ar
vandrare, klattrare och lakare.

Organisationen etablerades 1992
och har nu en valrenommerad och
respekterad verksamhet.

Medical Expeditions starka sida
ar forskning pa relativt stora
grupper testpersoner éver langre
tid. iy

Exempelvis genomfors ett sadant *’
projekt pa en expedition med 75 4
medlemmar som spenderar 6
veckor pa hog hojd.

Medex ar en klubb som
organiserar aventyrliga expeditioner
over hela varlden och som ofta
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VAD MENAR VI MED HOG HOJD?

Bra fraga! Vara fardas pa hdg hojd? Vi behdver syre. Vi
kroppar ar behdver syre for att fa energi for att
anpassade till att kunna réra oss, for att hjarnan ska
fungera hemma, fungera, for matsmaltningen ska

vilket som regel fungera, for att laka sar osv. Alla de
betyder pa kroppsfunktioner vi tar for givet kraver
havsniva. Da vi syre for att fungera.

fardas mot hogre Nér vi fardas mot hogre héjder blir
hojder maste vara  luften ‘tunnare’. Varje andetag du tar
kroppar anpassa sig kommer att innehalla mindre syre och

till detta. varje andetag kommer att leverera
Som regel bérjar mindre syre till din kropp.

kroppen behdva anpassa sig vid 1500- Om kroppen far far lite syre kommer
2000 meters hojd. alla ovan ndmnda kropspfunktioner att

Kroppen bdrjar har bete sig fungera
annorlunda for att kompensera for samre. 9,000m Everest
forandringar i syrenivaerna vi andas. Kroppens Death  A8,850m
Om viinte ger kroppen tid att anpassa ~ svarpaden g ooom | 2"
sig, om vi stiger upp for snabbt, sa har
kommer vi att fa héjdrelaterade syrebristen ar  7,000m
sjukdomar vid ungefér 2500 meters att anpassa Exteme
htjd. Med det som bakgrund véller viatt sigforatt  gooom | 208 Kilmaniaro
definiera hdg héjd som alla hojder dver  motverka och 5.985m
2000 meter. sakerstélla  5.000m | /& ,

De flesta ménniskor kan, om de ges high Inca Trail
tilrackligt med tid, anpassa sig till héjder 4,000m | 2ilude £4,198m
mellan 5000 m(Everest Base Camp)
och 5500 m. Over 5500 m &r det fa 3,000m | .
ménniskor som kan anpassa sig fullt ut. High
Pa sadan hojd kommer halsa och 2,000m altitude Ber Nevi
kroppsfunktioner att paverkas negativt Ae: 3 ;Vr'ns
hos i stort sett alla. 1,000m '

Vad &r det da som hander nar vi

Om
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VAR | VARLDEN AR DET HOGT?

Det finns manga platser i varlden
dér du kan resa eller genomféra
aktiviteter pa hog hojd.

Kanske ska du pa vandrings- |-
eller klatterresa? Kanske kommer |*
den hoga hojden istallet somen [
Overraskning i form av en skidlift,
ett bergspass som du maste kora
eller cykla dver eller i form av en
resa till en hogt belagen flygplats
eller stad.

Varje resmal har sina egna
utmaningar som du bdr kanna till
innan du reser.
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EUROPA

Om du ber nagon ndmna nagra Klatterresor i alperna eller i
hdga bergskjedjor kommer dom dsteuropa innebér dessutom ofta
formodligen att ndmna Himalaya att vi sover i bergshyttor pa hog
eller Anderna. Som regel vet héjd.
oerfarna skidakare, klattrare
eller semesterfirare for litet -
om hdghdjdssjukdomar. De Saa®
flesta vet inte att europas
berg r tillrackligt hoga for
att orsaka hojdrelaterade
problem. Hojdorsakad
huvudvérk &r vanligt men
aven andra, mer allvarliga,
tillstand kan uppsta.

En del av problemet med
Alperna &r att de hdga
héjderna ar sa lattilgangliga
med liftsystem,
bergsjarmvagar och
kabinbanor. Manga
bergspass vi kor 6ver med
bil &r belagna pa mer én
2000m hojd.

En familj pa fyra personer tog bergstaget fran Grindelwald (1034m) till
Jungfrauhoch. Dérifran vandrade man upp till stugan pa 3650m och hade en
picknick. Efter ungefar fyra timmar fick ett av bamen kraftig huvudvérk. Familien
vandrade nerat och tog sedan taget ner fran berget. Under nerresan var pojken
illamaende. Men vél nere aterhdmtade han sig snabbt. Hans symptom orsakades
av akut héjdsjuka,AMS. Nagot som familien aldrig ens hdrt talas om.
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NORD & SYDAMERIKA

Att aka skidor eller klattra i
Klippiga Bergen kan medféra
héjdrelaterade obehag eller
risk for hdghojdssjukdom. En
del av oss kommer att fa
problem redan i byar och
stader. Leadville i Colorado
ligger exempelvis pa 3000m
héjd. Nordamerikas allra
hogst berg ligger pa det norra s
breddgraderna vilket innebar
att lufttrycket ar lagre &n pa
motsvarande hdjd runt ekvatorn.

Det innebar i sin tur att
hojdrelaterade problem och
sjukdomar kommer att uppsta pa
lagre hojd &n runt ekvatorn.| de
sydamerikanska Anderna &r det
fullt vanligt att, utan mojlighet for
acklimatisering, flyga eller kdra
direkt till stader som &r s& hogt
belagna att du riskerar att bli sjuk.

Cusco ligger exempelvis pa
3326m hojd och La Paz ligger pa

3600m. Om du gor en sadan resa
bor du vila under det forsta
dagarna, for att ge kroppen en
chans att acklimatisera sig, innan
du ger dig av pa en av
vandringarna, exempelvis
Inkaleden.

FIFA har for 6vrigt forbjudit
internationella fotbolsimatcher i La
Paz eftersom hemmalaget ansags
ha en fordel med sin naturliga
acklimatisering!

En affédrsman reste till La Paz (3600m) for att sékra ett viktigt kontrakt. For att vara
mer effektiv bestélldes resan till dagen innan métet. D& han skulle genomfora sin
presentation var han sa sjuk att kontraktet forlorades. Nésta gang kommer han att
forsékra sig om nagra dagar extra for att hinna acklimatisera sig.
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AFRIKA

Kilimanjaro &r en destination dar
véldigt manga klattrare drabbas av
hojdsjukdomar. Manga grupper
kléttrar snabbt och snabbare an de
300 meter per dag som ger optimal
acklimatisering for de flesta. Att
hojdsjukdomar &r sa vanliga pa
Kilimanjaro forklaras delvis av att
man betalar en avgift per dag man
spenderar pa berget. Med snabba

uppstigningar kan mindre seriésa
arrangdrer minimera kostnaderna .
Att acceptera en sadan affarside
ar riskabelt. Man maste istéllet
anvanda mer tid pa acklimatisering.
Ar man bra acklimatiserad minskar
risken for hjdsjukdom samtidigt
som chansen for en lyckad
bestigning 6kar avsevért. Tank pa
att du har rest langt for att lyckas

med ditt mal.Anlitar du
en arrangor sa fraga
hur manga av deras
klienter som verkligen
kommer upp och hur
manga dagar
bestigningen ar tankt
att ta. En saker
bestigning tar 8-10
dagar.

En erfaren bergsguide, som var utbildad inom héjdmedicin, ledde sina klienter upp
mot toppen av Kilimanjaro (5895m). Man stéter da pa en annan grupp dér en 17-
arig ung man har kollapsat. Guiden injicerade dexametason samtidigt som man
pabérjade en snabb och livrdddande nedstigning. Fran en rastplats kontaktade
man en lékare hemma i europa som var duktig pa hégh6jdsmedicin. Doktorn
rekomenderade fortsatt nedstigning under natten. Tva dagar senare var mannen
frisk igen. Om gruppen vetat lite mer om héjdmedicin s& hade man enkelt kunnat

undvika den livshotande situationen.
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ASIEN

| asien finns flera populara Den tibetanska hdgplatan
destinationer for klttring och erbjuder inga sddana majligheter
vandring pa riktigt hog hdjd. for gradvis acklimatisering. Om ni

I Nepal, Pakistan och Indien kan  reser in fran det tibetanska
man som regel gradvis exponera  laglandet maste du vara observant
sig for allt hdgre hojd da man reser  pa hdjdsjukdesymtom och halla dig
mot bergen. Exempelvis genom i vila tills dess att du acklimatiserat
att undvika de hdgst belagna dig ordentligt.
flygplatserna da man flyger in.

En grupp cyklade fran Lhasa mot Everest Base Camp. Man passerade tva bergspass pa
5000m hdéjd under étta dagar. Dag nio vaknade en i gruppen med illamande, yrsel,
skakningar och gangsvarigheter. Gruppen bestamde sig fér en nedstigning. Detta medférde
en passage dver ett dnnu ett bergspass pa 5150 meter. Den sjuka kvinnan blev av detta
annu sjukare. Hennes hud blev blaaktig, hon drabbades av andndd och rosslande andning
med fragda runt munnen. Efter passagen férbéttrades hennes tillstand. Samma natt vilade
gruppen pa 4100 meters hdjd dér en doktor felaktig pastod att patientens symptom orsakades
av hégt blodtryck. Som tur var tréffade gruppen lite senare en expeditionslékare som gav
mediciner mot héjdsjuka. Nésta dag kunde man transportera patienten ner till 2400 m héjd
med hjélp av en lastbil. Till slut kom man till Katmandu dér kvinnan fick medicinsk behandling.
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AUSTRALASIEN

Nya Zealand har manga toppar  som for de afrikanska topparna &r

som ar hogre &n 3000 men har det smart att klattra langsammare
samtidigt fa rapporterade tillfdllen  och acklimatisera s& bra som
med hdjdsuka som behdver mojligt. De svara stigarna, daliga
evakueras. kartor, regn, begransad tillgang till
Australiens hdgsta punkt Mount  sjukvard och tropiska sjukdomar
Kosciuszko (2200m) &r en I4tt kan forvandla en foérvéntad enkel
vandringstopp och risken fér att resa till en mardrom.
drabbas av héjdsjuka ar minimal Borneos Mt Kinabalu pa 4101m
&ven om den finns. kan klattras snabbt vilket i sin tur
Papua Nya Guinea och resulterar i att manga drabbas av
Indonesien har manga berg som & hojdsjuka.
hdgre an 3000

meter, varav det
hdgsta ar Puncak
Jaya (Carstensz
Pyramid) med sina
4884m. Manga som
reser dit drabbas av
hojdsjuka och nagra
vandrare och
klattrare har till och
med har dott av
hojdrelaterade
sjukdomar. Precis

1982 dveraskades tva klattrare av en storm pa Mt Cook. Stormen héll i sig i tva
veckor och kléttrarna tvingades bivackera pa berget. Nér védret till slut blev béttre
kunde de tva raddas. Bada hade da drabbtas av frostskador pa fotterna pa grund
av kombinationen kyla och hég héjd och var tvugna att amputera sina fotter. Bada
har i efterhand atervant till toppen av Mt Cook och en av dem har till och med
bestigit Mt Everest.
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ANTARKTIS

Antarktis &r den kallaste, arrangerar oberoende resor eller
blasigaste, torraste och isigaste klitterresor till antarktis. Det &r
kontinenten av dem alla. Den &r viktigt att minnas att lufttrycket |
ocksa den hogst beldgnamed en  polregionerna &r lagre an pa
genomsnittlig hojd pa 2300 meter.  ekvatorn. Detta resulterar i att
Den hogsta punkten &r Mt Vinson  syrekoncentrationen ar 1agre an pa
pa 4892m. motsvarande hdjd vid ekvatorn och

De flesta som reser till antarktis  hojdsjuka kommer | sin tur att
reser som deltagare i en expedition  utvecklas pa lagre hojd i Antarktis
eller for forskning. De flesta av Den extrema kylan kommer
dessa har med sig en erfaren guide dessutom att forvarra eller
eller ar utbildade och forberedda for komplicera alla hojdrelaterade
arbete pa hdg héjd. Samtidigt borjar  sjukdomar.
det dyka upp foretag som

En frisk och for aldern véltrénad 66 &r gammal turist fég fran Patriot Hills-basen till
sydpolen som ligger pa 2800m hdjd. Hon gick | snabb takt 300 meter bort éver
snén for att ta nagra bilder. Efterat var hon tvungen att hjélpas in en byggnad som
tillhér ett forskningsprojekt. Hon klagade 6ver andnéd och huvudvérk. Hon fick
syre, vétska och vanliga smértstillande tabletter. Senare pa dagen kunde hon for
egen maskin ga till flygplanet och pafdljande dag kédnde hon sig helt frisk igen.
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ACKLIMATISERING

Nér kroppen anpassar sig ill allt
lagre syrgasnivaer sager vi att den
acklimatiserar sig. Olika manniskor
acklimatiserar sig olika snabbt.

Det betyder att det inte finns
nagra regler for acklimatisering som
géller for alla. Daremot finns det
anvandbara riktlinjer som géller for
de flesta.

Ar ni en grupp klttrare sa bor ni
klattra langsammare efter att ni
passerat 3000m. Om mdjligt bor ni
dessutom inte sova hogre an 300
meter dver den hojd ni ssov pa
under foregaende natt. Att under
dagen klattra hogre an sa gar bra
sa lange ni sover pa en lagre hojd.
(‘Walk high — sleep low’) Om ni inte
kan sova pa 300 meters hojd dver
foregaende natts hojd kan det vara
bra att ta en vilodag for att lata

kroppen hamta sig. [&

Detta kan verka iR
hopplost langsamt |8
och manga klarar
klattra snabbare
an sa. Men tank da 8
pa attien grupp
s& kommer alltid
nagon att
acklimatisera sig
langsammare an de andra. Ni
klttrar som grupp och planen
maste ta hansyn aven till de
langsamma. En vilodag varannan
eller var tredje dag kan ocksa
underlatta.

Det ar fornuftigt att kartlagga
hojderna langs den planerade
leden ni tanker vandra eller klattra.

Det basta ar att gora en skiss
som visar vilken hojd ni kommer att

5500
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/
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ing pa hégt beldgen

framforallt vilken hojd
ni kommer att sova
pa. Om ni inte
kanner till hojderna
langs leden sa fraga
nagon. Det finns
inget battre satt att
identifiera vilka dagar
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HOG HOJD PAVERKAR DIN KROPP

De flesta som fardas pa hog héjd  att marka av &r att du behdver kissa

drabbas av hojdrelaterade symtom
eller sjukdomar i nagon form. Sa
l&nge vi hanterar dem riktigt och
reagerar korrekt pa kroppens
signaler sa kommer det som regel
att ga bra.

Om vi inte gor det kan det fa
katastrofala konsekvenser. Var
6dmjuk infér de signaler din kropp
sander. Var arlig infor dig sjalv och
de du reser med. En dag kommer
ett sddant 'tank’ att radda ditt liv-
De flesta som vistats pa
hdg hojd kan beratta
om hur dom drabbades
av huvudvark, andnod,

mer, ditt balanssinne forsamras, din
syn kommer att paverkas och dina
naglar kommer att vaxa
annorlunda.

Pa foljande sidor kommer vi att
beskriva de viktigaste sjukdomarna
mer utforligt och hur du ska beméta
dem. Vissa av dem resulterar i
varsta fall i obehag medan andra
kan orsaka allvarliga skador eller
dod. Nar det ar sagt sa upplever
manga det som intressant och
spannande att lara sig hur deras
kroppar anpassar sig ill livet pa
hog hojd. Kroppen ar en
fascinerande maskin och kanske du

somnsvarigheter och il och med stimuleras att ldsa &nnu
brist pa aptit. mer om héghojdsfysiologi och
Detta ar symptom som  hoghojdssjukdomar.

ar typiska for AMS. AMS ar 100%

obehagligt men inte livshotande.
AMS kan daremot vara ett tecken
pa dalig acklimatisering och vara
en forvarning om farligare
tillstand sasom hjarmadem (HACE
- High Altitude Cerebral Edema)
eller lungddem (HAPE - High
Alltitude Pulmonary Edema).
Andra férandringar du kommer

90%

80%

70%

Exempel pa hur mingden syre som
bars av de réda blodkropparna
minskar under en klittring

Fran 50m mot 5,300m
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AKUT HOJDSJUKA (AMS)

Akut hojdsjuka heter pa engelska Acute Forslagsvis loggfor alla i ditt
Mountain Sickness och forkortas AMS. ~ resesaliskap sin dagsform. Det blir da
E;t;r;‘;’:‘v?Ztnaarn“;/’;ﬁ:g’ggﬁ’;ﬂ/geinggﬁkom”9 léttare att fatta beslut om huruvida

De vanligaste symtomen vid AMS ar gruppen ska fo..rtsatta uppat, ta en
« Huvudvark vilodag eller klattra ner.

« llamaende Reser man till hog hdjd som grupp
+ Krakningar fortsatter man som grupp och allas

« Trétthet halsa ar lika viktig. Att dolja sina
symptom eller att pressa nagon till att
ignorera sina symptom kan fa
katastrofala konsekvenser. Vissa
behdver mer tid pa sig for att
acklimatisera sig . Sa enkelt ar det.

Podngsumman i sig kan vara svart
att dra nagra slutsatser av, exempelvis
om du ar ute pa hdg hojd for forsta
gangen och inte vet hur du reagerar.
Viktigast ar hur poangsumman utvecklar
sig Over tid.

Om din poangsumma férbattras
betyder det att du acklimatiserar dig.
anvands av manga expeditioner. En Om den forsamras kan det betyda aft du
snabb poéingberakning ger dig ett matt  POr komma ner pa hdgre hojd. Du kan
pa hur mycket AMS du har’. exempelvis bestdmma dig for att ga ner

500-1000 meter och spendera natten
dar.

+ Dalig aptit
* Yrsel
+ Sémnsvarigheter

AMS ar en vanlig men som regel
ofarlig sjukdom. AMS kan ocksa vara ett
tecken pa dalig acklimatisering och pa
sa vis vara en indikator och en
forvarning for allvarligare sjukdomar.

Dérfor ar det viktigt att folja med hur
symtomen utvecklas och speciellt en
eventuell forvarring.

Pa motsatt sida finns en enkel
poanglista dver AMS-symptom som

Innan avresa:
® Lér dig vilka symptom som &r typiska fér
AMS.

® Om du ténker anvanda Diamox sa lar dig
vilka biverkningarna &r. *Testa en tablet
hemma fér att se hur du reagerar.

® Forsakra dig om att du inte ar allergisk.
(Diamox &r en sulfonamid.)
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AMS Poénglista Total

Ingen
Mild
Medel
Kraftig

Huvudvark

God aptit

Dalig aptit/lllamaende
lllamaende och krakning
Allvarligt illabefinnande

Mage och matsmiltning

Ingen
Mild
Medel
Kraftig

Trotthet/Svaghet

Ingen
Mild
Medel
Kraftig

Yrsel / Light-headedness

Som vanligt

Samre an vanligt
Vaknar ofta, ‘Dalig natt
Sov inte alls

Somn

WN 200N 20 WN 20N 20w —-O

Pa hog hojd:

® Om du har huvudvark och tre eller
fler andra symtom sa klattra inte
hogre.

® Om du har huvudvark och tre eller
fler andra symtom som inte blir
battre eller forvarras sa starta
nedstigning.

Acetazolamid, eller Diamox, kan minska obehagen av AMS genom att snabba pa
acklimatiseringen men fungerar inte mot AMS som redan utvecklat sig. Du kan for
ovrigt fa AMS, HAPE och HACE trots att du har tagit din medicin. Vissa &r
allergiska mot Diamox och vidare finns det biverkningar, exempelvis i form av en
stickande kénsla pa hander, fotter och i ansiktet. Det sistnamnda &r obehagligt
men inte farligt och forsvinner sa fort du slutar ta tabletterna. Slutligen kommer du
att kissa oftare om du star pa Diamox.
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HJARNAN

Hjérnan paverkas av hdg hojd
eftersom den behdver rikligt med syre
och dessutom kan svullna upp av den
tunna luften.

Hjarnsvulinaden, hjarnédemet, heter
pa engelska High Altitude Cerebral
Oedema och forkortas HACE. HACE &r
ett farligt tillstand som snabbt kan déda
en manniska bland annat genom att
orsaka ett hogt tryck
inne i huvudet.

Det finns dven andra

Humédrsvangningar ar vanligt. Pa en
strapatsrik ‘livets resa’ kommer det
naturligtvis att finnas bra och daliga
dagar. Var forberedd pa det.

AMS och HAPE. Se kapitel om
dessa.

Stroke. Slag i olika former uppstar
|attare pa hog hojd. Var uppmarksam pa
plétsliga synstémingar, talsvarigheter
eller forlorad rorlighet eller kansel i en
arm, ett ben eller i ansiktet. Vanligt
migran kan for Gvrigt visa sig pa samma

symtom och sjukdomar,
som pa olika vis kan
harledas till hjarnan
men som inte &r
HACE:

Huvudvark ar vanligt

Innan avresa:
® Lar dig kanna igen HACE och slaganfall.
® Ha med dig lamplig medicinsk utrustning

Tank igenom pa forhand hur din resa och
eventuella motgangar kan paverka dig
psykiskt.

pa hog hojd, speciellt

om du har en tendens att f& huvudvark
hemma eller om du har migran.

Balans och koordinationsformaga
paverkas av hdg hojd. Aldre manniskor
och de som ar val acklimatiserade
paverkas i mindre grad an daligt
acklimatiserade. Balansstdrningar dkar

naturligtvis risken for olyckor.

Pa hog hojd:

® Undvik moment som kan utlésa huvudvark
sasom uttorkning, utmattning, alcohol.
Behandla med smértstillande vid behov.

® Slag - Behandla med 150mg Aspirin och
pabdrja nedstigning eller kalla pa hjalp.

® Var arlig med dig sjélv och infér andra med
hur du mar.

Jag héngde efter sa gott jag kunde med min huvudvérk och mitt hostande som bara blev vérre
och vérre. Plitsligt mérkte att jag inte kunde réra munnen ordentligt. Nér jag kom ikapp de
andra tog jag mod till mig och fragade om jag sag konstig ut eller pratade konstigt. Jag blev
helt chockad. Jag svammlade bara utan att kunna uttala en mening eller ett ord ordentligt.
Mina kamrater sag helt forskréckta ut. Da plétsligt kunde jag inte ldngre rora vénster arm, jag
hade en stickande kénsla i vénster hand och huvudvérken blev bara vérre. Jag var livrddd och
var helt séker pa att jag skulle d6. Tack vare raddningshelikoptern och Iékarna pa sjukhuset

lever jag idag. Jag hade haft ett slag.
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HACE - HJARNODEM

De viktigaste symtomen En enkel undersdkning

* Kraftig huvudvark. * Rora vid nasan med pekfingret och
* Klumpig och okoordinerad. iz i e[ N

* Personlighetsforandringar * Ga’balansgang’ langs en rak linje.

—_ * Sta uppréatt med slutna 6gon och
J Frekv?ntg krakningar. L 07
® Synstorningar.

. o ¢ Klara enkla mattetal?
® Syn-, lukt- och hérselhallucination. A .
Om personen inte klarar ovanstaende

® Forvirring. sa misstank HACS.

* Medvetandesénkning eller -forlust. HACE kan komma ensamt for sig sjalv
eller under/efter AMS och HAPE.

Vad du ska gora

® Lamna aldrig personen ensam.

* Kilattra ner nu! Vanta inte till i morgon.

* Forsok satta personen upp, atminstone till halvsittande. Hall varmen!
® Syrgasbehandla med flaska eller eventuellt en Gvertryckssack.

® Ge Dexametason om du har det,

® Ge Acetasolamid (Diamox) om du har det.

® Om nedstigning verkligen &r omdjligt &r en dvertryckssack det nast basta
alternativet.

Om du INTE gor nagot
Trétthet, forvirring, sémn, medvetandeférlust
Minskad andning
DOD
D&d kan intraffa inom nagra timmar om du inte gor nagot.

Du kan fa AMS, HAPE och HACE samtidigt.

KLATTRA NER! KLATTRA NER! KLATTRA NER!
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LUNGORNA

Luften &r tunnare pa hog hojd.
Fér att ta upp tillrackligt med syre
maste kroppen kompensera for
detta. Det g6r den genom att andas
djupare och snabbare. Det ar en av
de viktigaste delarna i
acklimatiseringsprocessen.

Andra viktiga forandringar sker i
blodet och resulterar i att blodet kan
transportera mer syre fran lungorna
ut i kroppen.

En av de farligaste
hdghdjdsrelaterade
sjukdomarna ar
lungddem.

Vi anvander den
valetablerade
forkortningen HAPE
som star for
engelskans High
Altitude Pulmonary
Oedema.
Symtomen ar
kraftig andndd,
aven i vila, samt l6ddrande,

fradgande och blodblandad hosta.

HAPE &r en av de verkligt farliga
héjdsjukdomarna och orsakar
manga dddsfall. Det betyder att
misstankar eller symtom som talar
for HAPE aldrig nagonsin far
ignoreras.

Har du en gang fatt HAPE ar
risken stor att du far det igen. Torr
hosta &r vanligt pa hdg hojd. Vi har
ingen riktig forklaring men en sadan
hosta &r ofarlig. Det viktiga ar att
kunna skilja pa den ofarliga hostan

Innan avresa:

® Tréna och res med god condition.
Utforma garna tréningen sa att den liknar
den fysiska aktiviteten du genomfor pa
hdg héjd. Hela podngen &r att undvika
andndd pa grund av dalig kondition.

Pa hog hojd:
® Galangsamt om situationen tillater det.
® Vila ofta om du kan

® Det ar ingen tavling. Folk acklimatiserar
sig olika snabbt

® \Missa inte en HAPE! Skaffa medicinskt
HEI& Vid minsta tvivel sa KLATTRA

En erfaren deltagare pa en medicinsk forskningsexpedition blev yr, fick andnéd och bérjade
hosta. Hennes lungor bérjade fyllas med vétska. Hon bérjade utveckla HAPE. Man méitte upp
onormalt laga syrekoncentrationer i hennes blod. Man var tvungen att behandla henne. En
nedstigning var omdjligt eftersom det hade inneburit en klattring dver ett hégt pass och
ytterligare stigning var ju det sista hon behévde. Man bérjade behandla med 500mg
Acetazolamid i tablettform. Efter det fick hon 250mg tre ganger dagligen. Efter 24h och en
massa kissande madde hon betydligt béttre och syrenivaerna | hennes blodet hade stigit till

normala vérden.
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HAPE - LUNGODEM

De viktigaste symtomen:
® Andndd.

® Fysisk och psykisk trotthet.
® Hosta-

® Senare 16ddrigt och blodig saliv och
hosta.

® Blaa naglar, tunga och l&ppar i allvarliga
fall.

Kan ta timmar eller dagar Kan utvecklas

dven under nedstigning!

Undersokningar:
® Har personen nyligen klattrat hogt?

* Tar det lang tid for personen att
hamta andan efter anstrangning?

® Har personen andndd i vila?
® Okar andningsfrekvensen?

® Tryck 6rat mot ryggen mellan
skulderbladen. Hors det fuktiga,
rasslande biljud?

Vad du ska gora:
® Lamna aldrig den sjuke ensam.

¢ Klattra ner omedelbart. Vénta inte till imorgon.
* Forsok forma personen att sitta upp och halla sig varm.

* Ge syrgas fran en flaska.
* Ge nifedipin om du har det.
* Ge acetasolamid om du har det.

® Om nedstigning &r omdjlig kan en dvertryckssack vara enda alternativet.

Om du INTE gor nagot
Personen far inte lange luft.

DOD

| allvarliga fall kan doden intrada inom nagra fa timmar.

Du kan fa AMS, HAPE och HACE samtidigt.

KLATTRA NER!

KLATTRA NER!

KLATTRA NER!
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HJARTA OCH BLODCIRKULATION

Aktivitet pa hog hojd kommer att ha
stora effekter pa ditt hjérta och dess
funktion. Hard fysisk anstréangning
samtidigt som syrekoncentrationen ar
lag tvingar ditt hjérta att sla extra snabbt
for att hinna pumpa ut det syrebéarande
blodet till kroppens vavnader. |
normalfallet innebar detta inget problem
men det kan innebara risker hos folk
som har hJartSJukdomar Ditt blodtryck

g kommer att stiga
nagot pa hog hojd
men som regel
marker du inte av
det.

En annan viktig
effekt ar att kroppen
bildar flera

Innan avresa:

® Trana. Res med sa god kondition som
majligt.

® Tréna sé hart att du vet ungefér hur du
kommer att reagera pa belastning pa
hdg héjd.

® Forsakra dig om att du packar med
recept,brev fran din lakare och extra

hjarmedicin.

syretransporterande réda blodkroppar.
En nackdel med detta ar att blodet blir
tjockare och mer trogflytande.Det
viktigaste du kan gora for att reducera
riskerna med detta &r att hela tiden
dricka mycket vatska for att viss man
spada ut blodet.Om du vet att du har en
hjartsjukdom (sasom oregelbunden
hjartrytm, hogt blodtrycktidigare
hjartinfarkt eller angina) eller har gjort
en hjartoperation ar det valdigt viktigt att
du konsulterar din lakare innan avresa.
Sa langt det ar mojligt maste du
forsakra dig om att den anstrangning,
som fysisk aktivitet pa hdg hojd innebar,
inte skadar ditt hjarta. Ta med dig extra
hjartmedicin nér du reser!

Om du daremot &r hjartfrisk kan det
vara betryggande att veta att
belastningen pa ditt hjarta inte kommer
att vara varre an ett "hart tréningspass
pa havsniva.

Pa hog hojd:

® Galangsamt och hall jamn takt om
majligt.

® Drick mycket.

® Vilaofta.

® Vid problem sa bor du avvanta och vila
innan du klattrar hogre,

® Om problemen haller i sig bor du klattra
ner.

Under en expedition méttes mitt blodtryck till 170/120. Det var higt men expeditionslékaren
forklarade att det var vanligt i bérjan men att det nog skulle normaliseras efter mer
acklimatisering. Jag kdnde mig helt som vanligt men lékaren radde mig att ta en vilodag.
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MAGE OCH MATSMALTNING

Pa hog hojd ar det naturligt att férlora  vanligt som forstoppning kan stélla till

aptiten. Hojdrelaterade sjukdomar, med ett helvete pa din resa. Om du vet
exempelvis AMS, kan géra dig att du har en tendens att bli forstoppad
illamaende och gora aptiten &nnu sa undvik smartstillande som kan

sémre. Manga resor och expeditioner  orsaka eller forvarra forstoppning.
pa hdg hojd gar dessutom till resmal dar - Mjdlkprodukter sasom mijélk eller
det rader brist pa rent vatten och dar det  yoghurt kan underlatta.

generellt &r daliga sanitar forhallanden. Ruttnande avforing och

Profylax ar alltid battre an toalettpapper ar ett allvarligt hot mot
behandling. Vatten pa flaska och miljén. | bergen har saker och ting en
vattenfilter kan du inte lita pa. formaga att till slut hamna nere i dalarna
Jodtillsatser ar det sakraste satillvida du ~ dar vattendrag fororenas. Lar dig
inte ar gravid eller lider av nagon hantera er avforing hur otrevligt det an

sjukdom i skoldkérteln.

Far du diarre maste du ténka pa att
atervatska dig med rent vatten eller
speciella rehydreringsvatskor.
Turistdiarre orsakas ofta av bakterier.
Att ta med sig antibiotika mot dessa kan
vara bra.

Andra magrelaterade problem
sasom infektioner eller inflammation
runt eller i &ndtarmen eller nagot sa

Innan avresa:

® Tank noga igenom hur gruppen ska ha
konstant och rikligt tillgang till rent vatten.

® Skaffa rehydreringslosningar och lar dig Py,

hur dom ska tillredas och anvéndas. fa h99 hojd:
® | 4s pa om turistdiarre och hur det ska Drick mycket och ofta.

behandlas. ® Tamed dig god mat for att forbattra
® Ha en plan for hantering av avféring, aptiten.

toalettpapper precis som allt annat avfall. || ® Tvétta hdnderna ofta och noggrannt

En Kléttrare i Patagonien fick en valdsam diarre och hade en riktigt dalig dag. Flera ganger
under dagen var han tvungen att lossa selen och krénga av sig gore-texbyxorna for att utrétta
sina behov. Pa kvéllen tog han sin antibiotika. Nésta dag madde han helt fint.
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NJURAR OCH URINVAGAR

En naturlig del av
acklimatiseringen &r att din kropp
producerar mer urin. Detta &r helt
normalt men opraktiskt eftersom du
maste kissa oftare, bade natt och
dag. Samtidigt kan anstrangning i
den torra luften och kanske starka
solen orsaka &nnu mer
vatskeforlust.

Om du dessutom drabbas av
turristdiarre samtidigt riskerar du att
fa stora problem med vétskebrist
och uttorkning. Térst, huvudvark
och trotthet ar tidiga tecken pa
uttorkning. Uttorkning forhindras
genom att dricka storre
vatskemangder &n vad du ar van
vid.En bra mattstock pa adekvat
vatskeintag, att du fyller pa
illrackligt i ‘andra anden’ ar att du
maste kissa fyra ganger dagligen
och da producerar klar urin.

Om du istéllet marker hur du

flera ganger per
dag kissar
endast mindre
volymer
koncentrerad
urin och om det
dessutom svider |
sa kan det vara
tecken pa
uttorkning.

Om deti sin
tur inte
forsvinner med atervatskning maste
du misstanka att du fatt en
urinvagsinfektion.

Manga aldre man har problem
med forstorad prostata. | varsta fall
kan det leda till helt blockerade
urinavgang. Det &r extremt
smartfullt och potentiellt farligt.
Misstanker du att du har ett
prostataproblem bor du konsultera
lakare i god tid innan avresa.

Innan avresa:
® Kop en kissflaska for nattligt bruk.

* Det finns motsvarigheter for
kvinnor. Se exempelvis 'Shewee’!

Pa hdg hojd:
® Drick!
® Drick!
® Drick!

En vandrare besvarades av huvudvérk och onormal trétthet efter en dag med
betydande héjdbkning. Hon var radd att hon drabbats av AMS. Men efter att ha
druckit tva liter vatska madde hon atskilligt béttre.
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LEDER OCH MUSKLER

De flesta ménniskor som
genomfor strapatsrika vandringar
eller klattringar drabbas av olika led
eller muskelsmartor.

| stor grad kan detta forhindras
genom att pa forhand tréna pa lag
héjd innan
avresa.Pa
sa vis ar
dina leder
och muskler
| forberedda
~ paden
-, belastning
som
¢ kommer.
Om inte
annat s blir
resa bliren
trevligare upplevelse om du ar

véltrénad.

Knén och benmuskler &r speciellt
utsatta. Stédjande bandage och
ortoser kan méjligen hjalpa men det
ar langt viktigare att vara véltranad.

Att anvéanda vandringsstavar
eller skidstavar minskar belastning
pa knéleder speciellt i nedférsbacke
da belastningen pa dina knan &r
som storst. Stavar blir extra viktigt
om du redan har ledproblem.
Viktminskning innan avresa och en
fornuftigt 1att ryggsack och
packning kommer naturligtvis att ha
stor betydelse for problem med
leder och muskler.

Innan avresa

* Res valtrdnad. Ta reda pa vilken
traningsform som ar mest optimal
for just ditt &ventyr.

* Borja trana minst en manad innan
avresa.

* Vénj dig vid att ga med stavar och
stall'in dem innan du reser.

Pa hog hojd

* Om dina leder och muskler bérjar
varka sa sakta ner eller reducera
vikten pa packningen. Vilodag?

® Om du har nagon ledsjukdom sa se
till att du reser med smartstillande.

¢ Hall dig varm. Kyla kan utlésa eller
forvarra led och muskelsmértor.

Efter sex timmar pa héstryggen bérjade mina knén géra riktigt ont! Jag skulle nog

ha tagit nagra ridlektioner innan vi reste.
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ARMAR OCH BEN

Pa hog hojd far du latt hudskador av
sol och kyla. Hoga nivaer av UV-
stralning kan orsaka allvarliga
solforbranningsskador. De laga
temperaturerna orsakar frostskador.
Den tunna luften gor din hud mer sarbar
och lakningen gar langsammare.
Speciellt hos ménniskor som redan har
dalig blodcirkulation, exempelvis
diabetiker eller personer som lider av
Raynauds.

Alla hudpartier kan drabbas av lokala
kéldskador som konsekvens av hdg
hojd, lag temperatur och stark vind.
Tidiga tecken pa lokal kdldskada &r vit,
hard, bedévad hud. Ateruppvarmning &r
smartsamt och huden kan blir réd, klia,
fa fargforandringar och svullna upp. Om
kéldskadan istéllet forvérras kommer

Innan avresa:

¢ Skaffa solskyddskram med sol
skyddsfaktor 15 eller mer.

® Skaffa zinkpasta eller annan barriar
salva som totalt blockerar sol.

* Var noia_ med kvalitet och passform
0|

det att utvecklas blasor. | varsta fall blir
huden svart och dér. Sadana skador pa
hander och fotter resulterar alltfor ofta i
amputationer.

De kroppsdelar
som ar mest
exponerade for
koldskador och
solforbranning ar
naturligtvis de
som ‘sticker ut’,
exempelvis nasa,
lappar, fingrar, tar och éron.

Svullnad av hander, ansikte och
anklar ar vanligt och som regel ofarligt.
Man bor dock vara uppmarksam pa hur
sadana svullnader utvecklar sig sa att
man inte missar tecken pa annan mer
allvarlig sjukdom.

nérdu Er)ler handskar, strumpor,

maossa och skor.

Pa hog hojd:

e Hall diE varm och torr. Byt bléta
handskar och strumpor tidigt.

* Anvéand klader med god passform.

* Applicera solskyddsfaktor ofta och
noggrannt.

* Skydda dig fran sol, kyla och vind.

Under en lavin i Himalaya dog nio ménniskor och manga andra skadades. De
skadade flégs till ett sjukhus fér behandling. De oskadade bérama ldmnades
daremot kvar och tvingades sjélva finna vdgen nerfor berget och maste dessutom
béra sina klienters packning. Flera av dem dog av férfrysning. Deras kldder och
utrustning var eléndig. Dom vagade aldrig 6ppna klienternas ryggséckar. Flera av
dem aterfanns ihjélfrusna bredvid ryggséckar som var fulla med varma kléder.
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OGON

UV-stralningen pa hdg hojd kan
orsaka brannskador pa dina 6gon. Det
kallas ‘sndblindhet’ och liknar det
‘svetsblank’ som drabbar svetsare.
Snéblindhet svider, kdnns som grus i
6gonen och kan vara s lla att du inte
kan se under nagra dagar. Symtomen
lindras till viss del av vila, av att vi tacker
dver dgonen, konstgjord tarvatska och
smartstillande. Daremot finns det ingen
behandling utan man maste lata det ga
Gver av sig sjélv. Det basta skyddet mot
snoblindhet &r bra och heltéckande
solglasdgon. Valj ordentliga skid- eller
glaciarsolglasdgon. Anvéand dina
solglasdgon aven pa molniga dagar
efter som UV penetrerar igenom moln
och dimma.

Kontaktlinser kan anvandas men den
strikta hygienen som linser kraver kan
vara svart att uppratthalla pa hog hojd.

Innan avresa:

¢ Skaffa ordentliga glaciarsolglasdgon
eller skidglaségon.

* Ténk igenom om och hur du ska
anvénda dina linser.

® Tamed ett extra par glaségon.

Engangslinser fungerar ocksa men men
maste tas ut pa natten. Laserkirurgi kan
ibland ge dig forsdmrad syn pa hog
hojd. En sadan synstorning forbattras av
nedstigning.

Skaffa inte laserbehandling precis
innan avresa.

Du kan drabbas av
sma blddningar bakerst i
dgat. Dessa
nathinneblddningar kan
ses som sma falt med
synstorning i synfaltet. De
ar som regel ofarliga och
forsvinner efter nagra
veckor. Klattra omedelbart
ner om du forlorar synen
pa stora delar av synfaltet

L

Pa hog hojd:

* Anvand dina solglasdgon eller
skidglasdgon!

* Setill att era barare anvander dem!

* Se pa bilden for ett exempel pa hur
du kan improvisera med kartongbitar
om du skulle tappa dina solglasogon.

* Varnoga med hygienen om du anvé-
nder | linser.

En 29-arig man anvénde engangslinser pa Mount Everest. Han byte inte linser pa fyra dagar.
P4 toppdagen anvénde han dessutom vanliga solglaségon istéllet for skidglaségon. Pa 8600
meters héjd bérjade han att se suddigt. Nér han nadde toppen kunde han inte se utsikten eller
finna végen ner. Tva sherpas var tvungen att, bokstavligen talat, leda honom ned. Han hade
blivit snéblind och dessutom fatt en bakterieinfektion. En ldkare skalade forsiktig av linserna
men &rrbildningen resulterade | permanent synstdrning. Det kunde ha slutat mycket vérre &n sa.
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MUN OCH TANDER

Néar du andas den torra luften i
bergen kommer du att bli torr i mun
Y och hals.
Speciellt om
du andas
genom
munnen.
Drick
mycket
vatska och

- -« sugtabletter
A foratt
bibehalla fukten i slemhinnorna.

Solen kan branna dina lappar
allvarligt om du inte skyddar dem
med zinkpasta.

Alla tandproblem kan férhindras
genom férebyggning. Skaffa dig en
tandlakarkontroll innan du reser.

Ihallande tandsmarta eller
infektioner kan forstdra hela resan.

Dalig munhygien kan utlésa
problem med visdomsténderna hos
yngre.

Kylan pa hog hojd kan forvarra
problem med hal och trasiga
fylningar.

For mycket socker kan forvérra
hal s& mycket att tanden behover
rotbehandlas eller dras ut vilket
som regel & omdjligt pa en
expedition

De flesta tand- och
munhéleinfektioner kan under en
kort period hallas i schack med
Amoxicillin och Metronidasol.
Ibuprofen kan hjélpa mot
inflammation och smarta.

Innan avresa:

* Ordna tandlakarkontoll med rontgen
atminstone 6 veckor innan avresan.

. Kop zinkpasta for att skydda dina
lappar.

* Lypsyl kan mjuka upp lappama.

® Kop halstabletter

Pa hdg hojd:

* Drick mycket for att fukta mun, hals
och lappar.

* Beskydda lapparna med zinkpasta

* Behandla tandinfektioner, inflamma
tioner och smarta med antibiotika
och ibuprofen.

tandlékarkontroll innan avresa.

Férfattaren av det hér avsnittet behandlade under en manad i Namche Bazaar kléttrare fran
sju olika expeditioner vars ambitioner om att bestiga Everest, Lhotse, Nuptse, Ama Dablam
och Pumori grusades av olika allvarliga tandproblem. Ingen av dem hade ordnat
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ORON OCH NASA

Pa hdg hojd ar det vanligt med
olika problem med dina 6ron och
nasa.

Solbranna och hudskador pa
6ron och ndsa kan vara mycket
smartfullt.

Forandringar, inklusive
tryckforandringar, i innerdrat
resulterar i olika grader av yrsel och
light-headedness som &r vanligt vid
AMS.

Ett av de vanligaste problem pa
hdg hojd ar nastappa. | jamforelse
med andra livshotande tillstand kan
det te sig banalt. cMen nasan har
faktiskt viktiga uppgifter som hjalper
till att halla lungorna friska. Nasan
bidrar till att varma upp och fukta
luften som sedan passerar ner i

lungorna.

Om luften vi andas inte varms
och fuktas ordentligt kan detta
resultera i halsont eller i vérsta fall
oOkad belastning eller skador pa

Innan avresa:

¢ Tamed dig nasdukar, torkpapper,
stark solskyddskram och en bar-
rikrdm.

* Manga handskar har en mjuk,
absorber ande textilbit dver tum-
men. Bra att torka sig om nésan

Pa hog hojd:

* Mild yrsel &r vanligt men kan &ven
vara en del av AMS.

* Anvéand en solhatt med ordentlig
skarm.

* Anvand solskyddsfaktor pa dron,
nésa och dven insidan av nas-
borrama.

¢ Det finns solskyddande tillsatser
som monteras pa solﬁlaségon som
ligger 6ver nasan och skyddar mot
exponering.

* Hall luftvagarna 6pFna. Snyt dig
ofta. Anvand en helblockerande

med!

kram (ex Vaseline)hpa speciellt
utsatt och skadad hud

En férkyld kléttrare spenderade tvéa dagar pa Ramtangs glaciérer och snofélt i
stralande solsken. Hans rinnande nésa skoljde effektivt bort all solskyddsfaktor
under nédsan. Brénnskadorna under ndsan var sa allvarliga att tog en vecka for
honom att aterhdmta sig och kunna fortsétta expeditionen.
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KVINNOR, BLOMMOR OCH BIN

Under acklimatiseringen okar
méangden jarnrika réda blodkroppar.
Om du normalt har stora
menstruationer riskerar du att fa
jeearnbrist och bor diskutera
jérntabletter med din lakare innan
avresa.

Under resans gang kan
menstruation vara besvérligt och
sma saker att gora sig av med
bindor kan vara problematiskt.

Menstruation kan kontrolleras pa
olika satt med olika preventivmedel.

aa Det kan handa
* att du villa
4 tanka igenom
det och
| eventuellt
diskutera med
din lakare eller
gynekolog
{44 Pa hog hojd
Okar risken for
blodproppar Kombinationspreparat
kan oka risken ytterliggare nagot.
Hos en frisk, véltranad och aktiv
kvinna ar risken fortfarande

minimal. Atminstone under 4500
meters hojd.

Manga kvinnor anvander p-piller
for att kontrollera menstruationen.
Progesteron ar sékert pa hog hojd.
Progesteronpreparat finns | olika
former sasom ‘minipiller’, som
injektion eller i form av en
hormonspiral.

Kvinnor OCH mén bor kanna till
att kondomer aldrig ger 100%
skydd mot sexuellt dverforbar
sjukdom. Avhallsamhet funkar
daremot alltid. Kondomer ska inte
bara slangas i naturen. Det tar flera
ar for en kondom att brytas ner.

Nar det galler graviditet vet vi att
speciellt de tre forsta manaderna ar
viktiga for att barns
organutveckling. Forodligen bor
gravida kvinnor undvika hog héjd
under dessa tre forsta manader.

Innan avresa:

* Ténk igenom hur du ska hantera
menstruationer och prevention
minst 6 manader innan avresa

Efter en framgangsrik bestigning av Kilimanjaro firade en klattrare med att en resa
pa safari foljt av en oplanerad resa till de éstafrikanska strandema. Han slap fa
Malaria men var HIV-positiv vid hemkomsten.




ATT RESA PA HOG HOJD 28

SOMN

Sémnstérningar ar vanligt under
de forsta natterna pa hog héjd och
&r helt normalt. Det tar tid for dig att
somna, du &r mer morgontrdtt an
vanligt och under dagen marker du
att du har sovit daligt under natten.

Dessutom behéver du kissa mer

; an vanligt
vilket kanske
tvingar dig att
stiga upp
" | nagra ganger
*= under natten
vilket stor
o z:)(?.nen annu

Andra faktorer sdsom andra
personers snarkning, kylan eller ett
obekvamt talt eller liggunderlag
kommer ocksa att paverka din
sOmn negativt.

| den tunna luften behdver du
andas mer och under natten kan du

Innan avresa:

* Investera i din somn. Skaffa dig bra
liggunderlag och en bra sovséck.

* QOronproppar.

* Om du behandlas f6r sdomnapnesyn
drom sa diskutera med en somnlaka-
re.

mérka av ett fenomen som kallas
‘periodisk andning'.

"Periodisk andning’
k&nnetecknas av en period med
hyperventilation fljt av en kort
period dar du kortvarigt slutar
andas helst. Det kan vara sa
obehagligt att du vaknar av det.

‘Periodisk andning’ blir vanligare
och vanligare 6ver 2800m och
nastan alla har sadana episoder pa
héjder dver 5000m.

Forutom att du kan vakna det
och forutom att du skrammer upp
den du delar talt med sa verkar det
vara ofarligt, sa vitt vi vet. ‘Periodisk
andning’ minskar i frekvens med
battre acklimatisering.

Nar det &r sagt ar det ocksa
viktigt att sémnstorningar ar ett av
AMS huvudsymtom och kan vara
ett tecken pa otillracklig

Pa hdg hojd:

* Forvanta dig eft store sémnbehov.

* Undvik koffein och alkohol sent pa
dagen.

® Om din somn inte forbattra efter
nagra dagar och om det ar plag-.
samt, fundera da pa om du verkli-
gen ar tillrackligt acklimatiserad.

Jag har inte sovit en blund! Min téltkamrat var uppe och pissade en gang i timmen! |
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BARN PA HOG HOJD

Barn far samma problem med
hdg héjd som vuxna. Problemet &r
att det kan vara svarare att veta nér
de drabbas.

Dérfor &r det viktigt att klattra
langsamt med barn for att
maximera deras mojligheter for att
acklimatisera sig.

Riktigt sma barn har kanske
inte sprak eller klarar inte forklara
hur de mar. Det &r en verkligen
utmaning fér foraldrarna som maste
beddéma barnens sémn, aptit,
formaga att leka och om dom &r

irritabla eller helt enkelt ‘inte sig
sjélva’

Hos éldre barn
blir det lattare da
dom kan beskriva
AMS symptom som
da &r samma som
for hos vuxna.

Féraldrarna
maste anta att alla
sadana symptom
beror pa hog hojd
och da ta en vilodag
pa samma hojd eller
pabdrja nedstigning

Innan avresa:

* Diskutera era planer med en lakare
minst tre manader innan resan.

Pa hog hojd:
* Behandling for hdjdsjuksom &r i princip

* Tank pa: klader, rent vatten, ovan-
ligt mat, solskydd, solglasdgon, och
hur ni ska undvika tristess och
besvikelser.

* Ha en medicinsk plan for dina barn
vid olika nddsituationer.

* Tank ocksa igenom vad som han-
der med dina barn om du blir sjuk.

* Forsakra dig om att familjens planer

ar realistiska och sékra.

identisk for barn som hos vuxna.
Medicindoserna for barn maste reduc-
eras, speciellt om dom vager mindre an
40kg. Barn gillar inte alltid tabletter.
Finns din medicin i en annan tillredning
eller utblandning?

* Ha med skriftlig information om ditt
barns vikt, sjukdomar och mediciner.

* Nedstigning &r en bra behandling mot
néstan allt som kan drabba ditt barn!

4 arige Tommy reste med sin familj till en skidort | Colorado som Iag pa 3290m
héjd. Under den forsta natten var han orolig, irritabel och otillfreds. Nésta dag var
han otréstlig och végrade éta. Féréldrarna forstod att nagot var fel och gick till en
lakare. Lékaren diagnsotiserade AMC och rekomenderade familjen att aka tillbaka
ner till dalen. Val nere var han helt frisk efter 6 timmar.
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BARARE

Om ni eller arrangdren hyr in
barare &r ni ansvariga for dem. Du
har ett ansvar for deras hélsa och
sakerhet. Deras sékerhet ar lika
viktig som din egen.

Bérare pa klatter- eller
vandringsexpeditioner bor langt
ifran alltid pa hog hojd. Det betyder
att dom &r lika mottagliga for
héjdsjukdomar som du ar. | langa
tider har man sett ner pa bérare.
Dom har fatt
sin betalning
sen har man
skickat hem
| dem utan en
tanke.
Manga har

=S dott
ensamma pa sin vag hem.

Det finns en intressegrupp som
heter The International Porter
Protection Group (IPPG). IPPG har
skrivit ner en standard som alla
expeditioner, resegrupper och

arrangorer borde félja. Bland

punkterna finns

* Adekvata klader och adekvat
fotbekladnad

* Adekvat boende, till bra mat och
vatska.

* Tillgang till medicinsk behandling.
Medicinsk forsékring och
livfdrsakring

* Majlighet och hjalp till nedstigning
om det skulle behévas

* Rimlig fysisk belastning | form av
rimlig belastning, rimligt
dagsetapp efc. .

Fragor som din grupp bor stilla till

er sjalva eller till er arranger

1. Foljer ni IPPGs riktlinjer?

2. Vad har ni for policy nar det galler
bararnas utrustning och hélsa?

3. Ar era anstallda tillrackligt utbildade
for att ta vara pa béramas hélsa och
vélmaende?

4. Hur dvervakar ni de lokalt anstélldas
behandling av barare?

5. Hur fdljer ni upp hur barama har
behandlats och deras egna
upplevelser av resan?

Vid Mount Everest ldmnades en 33-arig bérare ensam utmed vandringsleden efter att ha
uppfattats som for sjuk och svag for att béra sin packning. Senare aterfanns han medvetslos
av en annan grupp. Hans tvingades amputera sina fotter pa grund av kéldskador. N&r man
fragade honom kénde han inte till namnet pa féretaget som anstéllt honom eller ens national-

iteten pa vandrarna han burit packning .




31 ATT RESA PA HOG HOJD

NODSITUATIONER

¢ Att du ens laser detta talar for att du
planerar i forvag. | varsta fall betyder
det att nagot redan har gatt
snett.Oavsett s& ar det viktigaste av
allt att inte fa panik. Det finns alltid tid
att tnka igenom situationen och
formulera en Iam&llg plan. Har ar.
nagra viktiga punkter som kan hjélpa
dig hantera en krissituation

Se till att alla &r sékra. Maste ni
forflytta 9ruppen ut ur ett Javinfarligt
omrade? Om en person &r hypoterm
kan det betyda aft fler ar det. Ar
ovader pa vég att dra in? Det sista
gruppen behover ar fler skadade eller
sjuka!

Utse en ledare och lat den personen
leda.

Borja samla in och strukturera
information. Anvéand gama
forkortningen ETHANE som
hjalpmedel. Det &r ett bra satt att
strukturera information och fungerar
&ven som mall da man kontakter
raddningstjanster pa svenska eller
engelska..

* Behandla skadade eller sjuka sé gott

du kan. Prioritera efter
allvarlighetsgrad. Basal forsta
hjélpen, att spjélka frakturer och
nagra trostande ord kommer du langt
med.

Gor upp en evakueringsplan. Lokala
transROﬂmedeI, bara ut patienten
eller helikopter.

Se till att hela %ruppen haller sig varm
och saker tills {:a' p anlandert. Det
kan ta minuter, timmar eller till och
med dagar.

Exakt plats

Typ av handelse

Hot/fara (mot raddningspersonal)
Angbringspunkt (Hur ta sig dit?)

Numerar (Antal skadade)

Extra resurser (Vilken utrustning maste ill)

* «Kommunicera. Ju tidigare du sander
ditt nddrop desto battre. Radio och
telefon fungerar inte alltid i Bergen.
Maste nagon i gruppen springa efter
hjalp. Nar du kommunicerar sa ange
din position forst

* (EIETHANE). Ge noggrann
information.

Landningsplats for helikopter

* Leta efter hard, fast yta med en
diameter pa omkring 100 steg.

® Inte mer lutning &n 10 grader.

* Flytta bort |6sa féremal sésom ry
ggséckar, klader, folk fran omradet.

* Mark ut landnignsplatsen med ett
stort H tillverkat av exempelvis
stenar eller fa helikopterns qu-
marksamhet med blinkande fick-
lampor eller klader i starka, ljusa
farger.

* Placera en person precis utanfor
landningsplatsen, med vinden |
ryggen. Fa personen att bilda ett Y
med sina armar och kropp.

* Nérma er aldrig helikoptern utan
klartecken fran beséattningen.
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HANDELSERAPPORT

Om en olycka skulle ske eller om
nagon skulle insjukna underlattar det
avsevart for raddningspersonal eller
medicinsk personal om sa mycket
information som méjligt skrivs ner pa
en handelserapport som presenteras
eller skickas med.

En sadan skriven handelserapport
kan dven anvéndas som stdd da man
kommunicerar med raddningstjanster
Gver telefon eller i varsta fall en dalig
radioforbindelse.

Fyll i s& mycket du kan och hinner
innan raddningen kommer

For hdndelsen i stort:
Exakt plats

Typ av handelse
Hot/fara
Angoringspunkt
Numerar

Extra resurser

For varje sjuk eller skadad:

Namn:
Fodelsedato:
Allergier:
Mediciner:

Tidigare sjukdomar:
At och drack sist:

Vad har hént:

Skador:

Given behandling:

Tidspunkt:

Namn:

Datum

Signatur:
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MEDICINER

Du bor inte resa till de riktigt
hdga héjderna utan vissa
mediciner.

En del av dem é&r receptbelagda
och bér bara tas i samrad med en
|&kare. Vissa av dem kan radda ditt
liv medan andra bara hjalper mot
vissa obehagliga symtom och
dérmed gor det lattare for dig att
njuta av resan.

Pa motsatt sida finns en lista
Gver mediciner som kan vara bra
att ha. Du behdver inte ta med alla
utan listan ar bara ett forslag och
ett hjalpmedel fér dig nar du

Innan avresa

* Ta med dig listan till din lakare for att
diskutera vad du ska ta med dig och
hur mediciner ska anvandas.

® Kop mediciner hemma. Ditt apotek
har det mesta forutom syrgasflaskor.

* Mediciner kan vara billigare utom-
lands men risken finns att det du
képer ar en sémre eller overksam
kopia.

® Forsakra dig om att du inte &r aller-
gisk mot nagon av medicinerna.

bestammer vad som ska tas med.
Doserna anges inte. Det &r bast
om du och din lakare diskuterar och
kommer dverens om detta.
Medicinska rekommendationer
och mediciners rekommenderade

doser forandras over tid.

Pa hog hojd
* Var saker pa att du verkligen tar

med dig dina mediciner och
eventuella brev fran din lakare.

* Forvara medicinen i forslutbara
plastpasar mérkta med doseringen.
* Tabletter fungerar bast om dom

skoljs ner med vatten.

Jag kénde att nagot stack mig pa ena skuldran. Tre minuter senare bérjade det klia. Inom en
minut forlorade jag medvetandet. Mina kamrater ropade efter medicinvédskan. Inom nagra
minuter fick jag syre, adrenalin och antihistaminer. Nagon startade till och med ett dropp. En
timme senare vaknade jag till och bdrjade kdnna mig béttre. Dagen efter kunde jag fortsétta
resan. Lakaren i gruppen réddade mitt liv. Numera bér jag alltid med mig en Epipen i fall att jag

skulle bli stucken igen.




Problem
AMS
huvudvark

AMS
illamaende

AMS
profylax

HACE

HAPE

Diarre’

Uttorkning
Infektioner

Hosta

Ont I halsen
Torr hud och
|appar

Nastappa

Soleksem

Medicin
Paracetamol och/eller

Ibuprofen
Metoklopramid eller
Proklorperazin
Acetazolamid

Syrgas
Dexametason
(Korticosteroid)
Acetazolamide

Syrgas

Nifedipin
Acetazolamid
Ciprofloxacin eller
Azithromycin
Loperamid
Atervatskningslésning med
salter.

Amoxycillin och/eller
Metronidazol
Folkodin

Smairtstillande halstabletter
Cerat, solskydd och
fuktkram

Pseudoefedrine eller

Xylometazoline
Aciclovir
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Rekommenderad dos
500mg-1g fyra ganger per dygn
400mg tablett, 1 tablett 3gr per dygn
10mg upp till 3 gangerr per dygn
1-2 5mg tabl upp till 3 ganger per dygn
En halv 250mg tablett morgon och kvall
med start 24 innan uppstigning
Kontinuerligt fran cylinder/gamowsack
8-16mg per dag fordelat pa 3 doser,

250mg tablett morgon och kvall

20mg morgon och kvall

250tablett morgon och kvall

750mg morgon och kvall .

Kapslar som tas i 3 dagar

2mg kapslar upp till atta ganger
Blandas ut i 200ml kokt och kylt vatten

250mg 3 ganger per dag i 5 dagar
200mg, 4 ganger per dag
Linctus 10ml upp till 4 ganger per dag

Valfri
Obs med solskyddsfaktor minst 15

60mg 3 ganger per dag
Nésspray
5% kram 5 ganger per dag i 5 dagar
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SYRE

De flesta héghojdssjukdomar
orsakas av syrebrist och da ar syre den
enda fornuftiga behandlingen. Det
enklaste séttet att fa mer syre &r genom
NEDSTIGNING. Om detta inte &r mojligt
finns det tva andra mojligheter.

(1)Fran en syrgasflaska

Syrgasflaskan kopplas som regel till en
ansiktsmask. Personen som behdver ett
syretillskott andas helt enkelt genom
masken. Han andas da in vanlig luft fran
omgivningen med ett betydande
syretillskott fran flaskan. En flaska kan
innehalla 300 liter syre. Om personen
da andas med ett syrgasflode pa 2 liter
per minut sa racker flaskan i 2-3 timmar
om den &r konstruerad for att leverera
ett konstant syreflode. Andra syreflaskor
&r mer avancerade och &r konstruerade
for att bara ge syre vid inandning. De
varar langre. En sadan flaska pa 300
liter racker 6 till 9 timmar.

(2)En overtryckssack (Gamowséack,
Certecsack, Portable Altitude Chamber)
De som lider av AMS, HAPE eller HACE
kan placeras i en stor lufttat sack i vilken
det pumpas in luft sa att det bildas ett

relativt Gvertryck. For personen i sécken
kommer detta att upplevas som en
nedstigning pa upp till 2000 meter. En
sadan behandling bor paga under minst
en timme men
oftast behdvs
behandling under
langre tid. Om
patienten kan
halvsitta upp i
sacken sa
underlattar det
ytterligare for
andningen.
Behandling i
dvertryckssack kan
vara livraddande
men ar knappast oproblematiskt:

® Det &r svart att kommunicera med
personen inuti sacken.

® Ar personen medvets|os maste nagon félja
rped in i sécken for att Gvervaka patienten.

® Overtrycket kan skada trumhinnorna.

Man maste kontinuerligt pumpa in luft for

att byta ut gammal luft och bibehalla

trycKet.

® Behandlingseffekten ar kortvarig och
ersatter aldrig nedstigning i langden.

Ett par hade bestamt sig for att bestiga Kilimanjaro (5895) via Maranguleden. Efter tva dagar
nadde man Horombostugan (3760m). Efter tva timmar fick mannen andnéd. Under natten
bérjade han hosta upp rosaaktig, I6ddrande saliv och blev efter kort tid medvetslés. Han hade
drabbats av HAPE och placerades i 4 timmar i en Gamowséck. Hans tillstand férbéattrades
avsevart och lyckades klattra ner med hjélp av négra bérare. Han tillfrisknade senare helt pa

ett sjukhus.
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TIDIGARE SJUKDOM

Folk reser till hog hojd och ar fysiskt Lider du av en sjukdom bdr du
aktiva pa hog hojd dven om dom lider  kontakta din lakare innan avresa for att
av sjukdomar som &r kénda innan diskutera om resan &r lamplig och vad
avresan. du kan gdra for att minimera risken for

Far du problem pa en avidgsen plats ~ problem.
kan det vara langt till narmsta Var 6dmjuk infér méjligheten att du

medicinska expertis. Det gar som regel  maste avlysa din resa for din egen och
bra. Men det ar viktigt att vara 6dmjuk ~ andras halsas och sékerhets skull.
infor detta.

Innan avresa:

* Traffa din lakare eller specialistidkare minst sex manader innan avresa. Ta reda
pa vilka risker din sjukdom kan medfora under resan.

® Gor en ‘'medicinsk plan’. Kommer du att behdva néqons hiélp eller kunskap for
att genomfora resan? Vilken medicinsk hjélp finns tillganglig dit du reser? Vad

gor du om det verkligen skulle ga snett?

Gor en lista Gver kontaktpersoner (lakare, anhoriga, organisationer etc) hemma

och pa platsen dit du reser?

Informera alla i gruppen du reser med om din sjukdom, vilka symtom som dom

ska se efter och hur din sjukdom behandlas.

Ordna férsta hjalpen utbildning for dig och ditt resesallskap.

Samla dina mediciner och dina medicinska hjalpmedel i paket. Lagg med

skrivna instruktioner till ditt reseséllskap. Ta med qig? extra medicin och

utrustning. Fordela det pa gruppen s att allt gar forlorat om en i gruppen

forsvinner.

* Be din doktor skriva ett 'officiellt” brev som beskriver din sjukdom, behandlingen
och hennes eller hans kontaktuppgifter.

* Diskutera vaccinationer med narmaste vaccinationskontor.

e Skaffa dig en resefdrsékring som férutom andra akommor &ven técker din
aktuella sjukdom.

Pa hog hojd:

 Bar alltid med dig informationsbrev eller halsband-armband som beskriver din
sjukdom.

 Skriv en dagbok om vilka medicier du tagit och hur du kénner dig.

® Om du blir sjuk eller dina symptom férvarras bor du undvika vidare uppstigande.
Fundera pa om det kan vara nagot hojdrelaterat och ror dig mot lagre hojder.

® Var dppen, arlig och ddmjuk infér alla i din grupp om du skulle kdnna dig sjuk.
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DIABETES

Innan du reser:

® Innan du bokar resan bér du kontrollera dina 6gon hos en specialist. Om du har
dgonskomplikationer bér du undvika de riktigt hoga hojderna

® Om du har dalig blodcirculation eller nervskador som féljd av din diabetes, bér du konsultera
en specialist innan du bokar resan.

® Ha god blodsockerkontroll manaderna innan du reser.

® Skaffa dig en robust blodsockermatare som fungerar i kyla och pa hog hojd. Tamed enii
reserv.

® Tareda pa vad ni kommer att &ta. Planera for din diet.
® Tamed extra insulin for att técka in ett eventuellt 6kat behov.

® Lardig styra ditt blodsocker under perioder med hard fysisk anstrangning och under svara
forhallanden

® Kontakta gruppen ‘Mountains for Active Diabetics (MAD).

Pa hog hojd:

® Bér alltid med dig nddsocker, blodsockermétare och dina mediciner.

® Forhindra att insulinet fryser, exempelvis genom att béra det i en ficka néra huden.

® Undvik infektioner. Skaffa hjalp om du blir sjuk. Sluta aldrig ta ditt insulin.

® Kom ihag att fysisk anstréangning minskar insulinbehov medan vila ¢kar insulinbehov.

HJARTSJUKDOMAR OCH HOGT BLODTRYCK

Innan du reser:

® Kontrollera hjarta och blodtryck hos en lakare. Informera dig om vilka akutmediciner som du
ska anvanda exempelvis mot bréstsmarta.

® Ha ett stabilt och acceptabelt blodtryck innan avresa.

® Informera dig om hur dina blodtrycksmediciner paverkar och paverkas av fysisk
anstrangning, hog hojd och kyla

Pa hog hojd:
® Om du kanner dig sjuk, avbryt klattringen och fundera pa nedstigning. Informera dem du
reser med om hur du mar.

ALLERGIER/ANAFYLAXI

® Tank pa att en allergisk reaktion ofta kommer tillbaka inom de narmaste dygnet, &ven om du
lyckats behandla det forsta anfallet. Skaffa medicinsk hjalp sa snabbt som mdjligt.

Innan du reser:
® Packa ner adrenalin, antihistaminer och steroider.

Pa hog hojd:
® Bar med dig informationshalshand eller -armband som beskriver dina allergier.
® Bar med dig en adrenalinautoinjektor (EpiPen) och var forberedd pa att anvanda den.
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LUNGSJUKDOMAR

Innan du reser:

® Var medveten om att dven mildare former av andn6d kommer att allvarligt paverka dig pa
hég hojd.

® Forsakra dig om att du ar vaccinerad. Fundera pa influensavaccin.

® Trana och forbattra din kondition.

Pa hog hojd:
® Ror dig mot hdgre hojder gradvis och langsamt.

® Var uppmarksam pa hur dina lungor 'kanns'. Minska aktivitet, ror dig mot lagre hojder eller ta
din medicin vid behov.

ASTMA

En del astmapatienter blir sémre eftersom kyla och fysisk anstrangning utléser astmaanfall.
Men de flesta blir faktist béttre eftersom den hdga hdjden innebar hdgre nivaer av kroppens
egen steroidproduktion och dessutom I&gre koncentration av luftburna allergiutiésande &mnen

Innan du reser:

® Res inte om inte din astma &r valbehandlad och stabiliserad.

® Forsakra dig om att dina vaccinationer ar uppdaterade och fundera pa influensavaccin.
® Tamed dig extra inhalationsutrustning och extra medicin.

® Tank igenom vad som brukar utldsa din asthma och forsok undvika sadana moment.

® Tréana upp din lungfunktion pa lag hojd.

® Pahdg hojd:
® Bar med dig dina hjalpmedel och medicin hela tiden.

Forebygg problem genom att minska aktivitet, ta din astmamedicin eller genom att klattra ner
mot Iagre hojd innan problemen uppstar.
® Undvik antiinflammatoriska ldkemedel som kan utidsa astma hos en del.

EPILEPSI

Innan du reser:

® Forsakra dig om att din epilepsi ar stabil. Helst ska du varit anfallsfri de senaste 6
manaderna.

® Ténk igenom eventuella problem med bilkdrning, sékring vid klattring och informera ditt
ressallskap.

® Férsakra dig om att eventuell malariamedicin inte interagerar med din epilepsimedicin.

Pa hdg hojd:

® Undvik sjukdom och illabefinnande. Det kan paverka din medicinering.

® Kann till vad som brukar utidsa din epilepsi (ex alkohol, trotthet etc) och undvik sddana
moment.

® Epilepsi medicin kan precis som hdg héjd paverka sémn och koordination. Vid tveksamhet,
pabdrja nedstigning.

® Kom ihag att anfall i vissa situationer kan vara livshotande.

Kom ihag att du efter ett anfall kommer att vara allvarligt paverkad, trott och kommer att

behdva vila.
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EN FRISK MILJO

Miljon pa hdg hojd ar mer 6mtalig &n
miljon pa lagre hojd. Ett resultat av detta
ar att reparationsprocesserna ar
w langsammare och
skador pa miljon
kommer kvarsta
i under betydligt
1 langre tid.

Hemma utgér som
regel inte tillgang
till vatten, bransle,
mat och
avfallshantering
nagot problem. Pa
-.hdg hdjd maste vi
4 daremotta
g Dbetydligt storre

N “* ansvar for hur vi
hanterar sadant. Vara handlingar far
stora konsekvenser for lokalbefolkningen
och de som kommer efter oss.

Var uppmarksam pa att vara vardar
bland lokalbefolkningen tar hart pa sina
egna resurser for att forse oss gaster
med ‘moderna’ bekvamligheter. Det finns
en hel del att tanka pa.

Vatten ar sallsynt.
® Undvik att fororena vattendrag

® Undvik att duscha i varmt eller kallt
vatten, Det kanske racker med en hink
vatten?

* Anvand gammaldags jordtoaletter
hellre &n spolande toaletter.

Det &r svart att odla mat pa hog hojd

* K&p mat dar det finns riklig tillgang pa
mat

d Varfé’)rsiktjiq nar du képer mat. Det kan
handa att du kdper av folk som av
olika skal tvingas salja av sitt
vinterforrad.

Trad vaxer daligt och langsamt pa hog

hojd

* Bar med dig din egen bransle.

* Avrad de du reser med fran att samla
eller brénna ved.

* Stdd program for aterplantering av
trad.

Avfall ar ett stort problem.

* Kop inte vatten pa flaskor. Tomma
flaskor férsvinner inte bara.

® Bar ut det du béarin.

* Taav plast och annan emballage
hemma.

* Ta med dig batterier hem och gor dig
av med dem dér

* Taansvar for hur hur din grupp
hanterar sitt skrép. Sag ifran!

* Anvand valplacerade djupa latriner.

® Grav ner din avforing djupt eller bar
den med dig ut. Inte s& trevligt kanske
men det kan ta ar for den att brytas
ner pa hog hojd.

Florra och fauna ar omtalig pa hog

hojd

* Dra inte upp vaxter med rotterna.

® Undvik att skada tuna jordlager

* Beskydda allt djurliv
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REKOMMENDERAD LASNING

The High Altitude Medicine Handbook, av Drs Pollard & Murdoch
Bugs, Bites, and Bowels, av Dr Wilson-Howarth

Altitude lliness: Prevention & Treatment, av Dr Stephen Bezruchka

Pocket First Aid and Wilderness Medicine, av Drs Jim Duff and Peter
Gormley
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ANVANDBARA SITER

r‘w: -~ % < 9
British Mountaineering Council (BMC) www.thebmc.co.uk/medicine
Certec www.certec.eu.com
Epilepsy action website www.epilepsy.org.uk/info/sportsandleisure/index
Foreign & Commonwealth Office travel advice www.fco.gov.uk/travel
Frostbite www.christopherimray.co.uk/highaltitudemedicine/frostbite.htm
Gamow Bag www.chinookmed.com
General travel information www fitfortravel.nhs.uk
International Porter Protection Group (IPPG) www.ippg.net/quidelines/index.html
International Society for Mountain Medicine (ISMM)
www.ismmed.org/np_altitude_tutorial.htm
Kathmandu Environmental Education Project (KEEP) www.keepnepal.org
MEDEX www.medex.org.uk
- has a full list of UK doctors holding the UIAA Diploma of Mountain Medicine
Mountains for Active Diabetics (MAD) www.mountain-mad.org
Oxygen (constant flow system) www.topout.co.uk and www.poisk-Itd.ru
Oxygen (demand flow system) www.summitoxygen.com
Portable Altitude Chamber (PAC) www.treksafe.com.au
Union Internationale des Associations d'Alpinisme (UIAA) www.uiaa.ch/index.aspx
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o
Med den hér skriften hoppas vi hjélpa dig att forsta forandringarna
som sker | kroppen da den staller om sig till fysiskt arbete pa hog
héjd och i ‘tunn luft’.

Skriften &r full av information, tips och aven historier fran
verkligheten. Men viktigast av allt, vi fokuserar pa
héjdsjukdomarna som fortfarande skadar eller tom dodar de som
fardas pa hog hojd utan att kanna till riskerna.

This booklet is recommended by:

Association of British Mountain Guides (BMG)

British Mountaineering Council (BMC)

International Mountaineering and Climbing Federation (UIAA)



