Falun, februari 2024

SIPE — sammanfattning och resultat fran studien 2016-2019

Manga deltagare i vara studier om simningsorsakat lungédem (SIPE) har fragat efter resultat. Fran bade
deltagare och allmédnheten far vi ocksa fragor om orsaken till SIPE. Har presenteras en kort
sammanfattning av tillstandet SIPE tillsammans med resultat fran vara studier vid Vansbrosimningen
2016-2019. Under 2020-2023 publicerade var forskargrupp fyra artiklar om SIPE i den internationella
tidskriften “CHEST”. Se QR-koderna for originalartiklarna nedan.

Var forskning om SIPE under Vansbrosimningen fortsatter med bland annat utvardering av behandling
samt kartlaggning av riskfaktorer for SIPE.

Vi vill passa pa att tacka alla simmare som deltagit i vara studier!
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Vad ar simningsorsakat lungodem?

Vid simning i 6ppet vatten kan man drabbas av ett tillstdnd som heter simningsorsakat lungédem, pa
engelska swimming-induced pulmonary edema (SIPE). Lungédem innebar 6kad mangd vatska i
lungorna. Det leder till anstrangd andning, andndd, hosta, ibland ocksa blodhosta, samt sankt ork.

Hur manga drabbas av SIPE under Vansbrosimningen? Vilka riskfaktorer finns och hur stor &r risken
att drabbas igen?

Vid Vansbrosimningen soker ett 80-tal simmare varje ar vard vid sjukvardstaltet for andningsbesvar
som uppstar i samband med simningen. Ungefér hélften av dessa har SIPE. Under aren 2016-2019,
drabbades i genomsnitt 0,44% av deltagarna av SIPE (dvs cirka 1 av 200 personer) (Hardstedt et al
2021). Majoriteten var kvinnor (90%), och risken att fa SIPE 6kade med stigande alder. | dldersgruppen
Over 60 ar var forekomsten ungefar 1%, vilket var 13 ganger hogre an i aldersgruppen 18-30 ar. Vad
den 6kade forekomsten av SIPE hos kvinnor och vid hogre alder beror pa vet vi inte sakert.

Riskfaktorer for SIPE &r inte helt klarlagda. De flesta personer i var studie som drabbats av SIPE &r fullt
friska personer. | andra forskningsstudier har man visat pa ett samband mellan SIPE och hogt blodtryck,
samt kraftig anstrangning. Vid var uppféljning av simmare tva ar efter att de drabbats av SIPE hade
ungefar 20-30% fatt liknande symptom igen vid simning i 6ppet vatten (Kristiansson et al 2023).

Vad héander i kroppen niar man far SIPE?

Baserat pa nuvarande kunskap sker flera forandringar i kroppen ndar man simmar i kallt vatten, som
kan bidra till utvecklingen av SIPE. Genom flytkraften i vattnet omfordelas blodet i kroppen fran benen
mot de centrala delarna av kroppen. Resultatet blir att mer blod samlas i lungkretsloppet, vilket medfér
ett forhojt tryck i lungans blodkarl. Utdver detta leder kylan i vattnet till att blodkarlen i armar och
benen drar ihop sig. Hjartat maste pumpa en stérre mangd blod som samlats i centrala delar av
kroppen mot ett hégre motstand i de sammandragna blodkéarlen. Samtidigt ar hjartat belastat av
anstrangningen vid simning. Aven for ett friskt hjarta kan det tillfalligt bli en fér hdg belastning. Trycket
i lungans blodkarl kan bli sa hogt att vatska trycks ut genom blodkarlens vaggar, ut i lungvavnaden.
Andningen blir anstrangd, man upplever andndd och dalig ork. Man har fatt lungédem.

Eftersom lungddemet vid SIPE kan forvarras om man fortsatter att simma ar det viktigt att avbryta
simningen om man far andningsbesvar - att komma upp pa land och varma sig. Da kan hjartat vila, och
vatskan i lungorna aterabsorberas till blodkarlen. Antalet fall av svar SIPE under Vansbrosimningen har
minskat de senaste aren. Det tror vi beror pa att sdkerhetspersonalen uppmarksammar tidiga tecken
pa SIPE hos simmare och ger dem radet att bryta (Hardstedt et al 2021).

Hur stéller man diagnosen SIPE vid Vansbrosimningen?

Andningsbesvar vid simning kan ha andra orsaker @n SIPE. Astma kan till exempel ge liknande symptom
som SIPE, och ibland forekommer astma och SIPE samtidigt. For att kunna ge ratt behandling behover
man faststdlla om en simmare har lungédem. Vid Vansbrosimningen undersdks lungorna med
ultraljud, en metod som bekraftar lungddem, och som kan anvandas ocksd utanfér sjukhus. Aven
lakare som inte har tillgang till ultraljud behover sdkert kunna stalla diagnosen SIPE. Darfor jamforde
vi i en av vara studier resultatet fran lungultraljud med fynd nar ldkaren lyssnar pa lungorna med
stetoskop samt syreméttnad i blodet. Ljudet man hor med stetoskopet 6ver lungorna vid lungédem
kallas for “rassel”. Syremattnad mats med en saturationsmaétare (klamma pa fingret). Studien visade
att sannolikheten for diagnosen SIPE var 93% om simmaren antingen hade rassel pa lungorna eller lag



syremattnad i blodet (95% eller lagre). Sannolikheten for SIPE 6kade till 99% nar simmaren hade bada
parameter samtidigt (Hardstedt et al 2020).

Lakare lyssnar pa lungorna med stetoskop. Syremattnad méats med saturationsmatare.
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Hur behandlas SIPE och hur lange har man besvar?

N&r man gar upp ur vattnet, vilar och varmer sig, aterabsorberas vatskan ifran lungvavnaden och SIPE
gar Over av sig sjalv. Vid allvarligt sankt syreméttnad eller for att lindra svarare besvar kan man behova
behandling. Det finns flera behandlingar som har anvants vid SIPE tex. vatskedrivande lakemedel,
inhalationer med luftrérsvidgande medel eller 6vertrycksandning med en mask. Syrgas anvands for att
kompensera en lag syremattnad i blodet. Sjukvarden vid Vansbrosimningen har de senaste aren
framgangsrikt behandlat SIPE med 6vertrycksandning driven av syrgas s.k. continuous positive airway
pressure (CPAP) (Seiler et al 2022). Fér behandling av patienter med lindrigare SIPE, utan behov av
syrgas, anvands numera en andningstranare (liknande en liten plastflojt) dar patienten far blasa mot
ett motstand. Utvarderingen av behandling med 6vertrycksandning 2017-2019 visade snabb
forbattring av andndd och 6kad syremattnad, vanligen inom 20 minuters behandling. De flesta
patienter med SIPE (91%) kunde aka hem efter behandling pa plats i Vansbro. Studier som vidare
utvarderar behandling av SIPE pagar inom projektet.

Vid uppfoljning av simmare som drabbades av SIPE under Vansbrosimningen 2017-2019 var
majoriteten (62%) helt besvarsfria inom tva dygn (Kristiansson et al 2023). Hos 21% fanns symptom
som hosta, andningsbesvar och sankt kondition kvar i mer an fem dagar, dock sallan langre an tio
dagar.

CPAP-mask (1) och andningstrdnare (2) for behandling av SIPE.
Foto: Claudia Seiler



Ska man utredas efter att ha drabbats av SIPE?

Det saknas idag rekommendationer for om eller hur man behover féljas upp efter att ha drabbats av
SIPE. Eftersom SIPE kan vara associerat till hogt blodtryck foreslar vi att man kontrollerar blodtryck och
EKG, forslagsvis pa sin vardcentral.

Aven om man har drabbats av SIPE, och darfér har en viss 6kad risk att utveckla SIPE igen, kan man
fortsatta att simma i 6ppet vatten. Samma rad géller som for alla simmare: fysisk aktivitet ar halsosamt
och simning ar en bra motionsform. Man bor inte simma sjalv i Oppet vatten, inte simma Over sin egen
formaga och lyssna pa sin kropp under simningen. Mar man inte bra eller drabbas av akuta
andningsbesvar under simning i 6ppet vatten ska man avbryta, ga upp pa land och vila.



