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Rekommendationer fran Svenska radet for hjart-lung-

raddning med anledning av covid-19 (Coronavirus)
Mandag 2020-03-16 (uppdaterat 2020-03-20)

Svenska HLR-radet foljer uppmarksamt utvecklingen av covid-19 i Sverige och
dess paverkan pa samhalle och har med anledning av detta tagit fram rekom-
mendationer for hjart-lungraddning (HLR) i samhallet och inom sjukvarden
samt for utbildning vid misstanke om eller vid bekraftad smitta av covid-19.

Vi @ medvetna om riskerna for spridning men vill anda patala vikten av att utféra
hjart-lungraddning (HLR) pa en person som drabbats av hjartstopp. Vi kommer konti-
nuerligt att uppdatera denna information och stodjer rekommenderade atgarder fran
Sveriges regering http://www.regeringen.se/och Folkhalsomyndigheten. Vi uppmanar
alla att félja utvecklingen pa Folkhalsomyndighetens hemsida.

| Sverige drabbas ungefar sjutton personer per dag av plotsligt hjartstopp utanfor
sjukhus. For att ge de som drabbas av plotsligt hjartstopp en chans att dverleva ar
HLR och anvandande av hjartstartare nddvandigt och dkar chanserna till 6verlevnad
dramatiskt. Det ar darfor viktigt att radande situation inte forhindrar eller forsenar start
av HLR. Det ar vetenskapligt oklart huruvida férenklad HLR med enbart brostkom-
pressioner ar lika bra som HLR med bade bréstkompressioner och inblasningar.

1. Rekommendationer fér halso- och sjukvarden

Dessa rekommendationer galler for halso- och sjukvardspersonal som vardar patien-
ter med misstankt eller konfirmerad smitta av covid-19 och som kan behdva utféra
HLR pa dessa patienter. Rekommendationerna galler bade fér personer som arbetar
i halso- och sjukvarden pa sjukhus och prehospitalt i ex. ambulansverksamheten.

| ovriga fall (patienter utan misstankt eller verifierad smitta) skall HLR utforas
enligt tidigare gallande riktlinjer.

1.1. Skyddsutrustning

covid-19 sprids pa liknande satt som vanlig influensa, det vill saga fran person till per-
son vid narkontakt samt med droppsmitta. All hdlso- och sjukvardspersonal som
vardar patienter med covid-19 ska félja lokala och nationella riktlinjer for vard
av infekterade patienter samt anvanda den skyddsutrustning som galler for
vard av covid-19-smittade personer, Folkhdlsomyndigheten - Covid-19.

Socialstyrelsens foreskrifter om basal hygien ska tillampas. God handhygien ar viktig
samt att iakttaga forsiktighet vid hantering av kroppsvatskor. Personer som ingar i
larmteam bor tranas i att satta pa/ta av skyddsutrustning pa ett sakert satt. Det ar av
stor vikt att ta av skyddsutrustningen korrekt och i ratt foljd for att inte kontaminera
anvandaren eller andra individer i omgivningen

Det ar viktigt att snabbt identifiera hjartstoppet samt tillse att personal som ska utfora
HLR anvander rekommenderad skyddsutrustning (se ovan) i en HLR-situation. Vi re-
kommenderar att larmteamet/ambulansen eller motsvarande har skyddsutrustning
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som kan tas med om larm ror patient med misstankt/bekraftad covid-19 samt att de
tranas i hur skyddsutrustningen tas pa och av pa ett sakert satt. Personalens saker-
het ar av storsta vikt.

1.2. Rekommendationer for HLR

o Diagnostisera hjartstopp genom att titta efter livstecken och tecken pa onor-
mal andning. Kann eller lyssna inte efter andningsrorelser/ljud genom att pla-
cera ditt ansikte nara den drabbades ansikte. Vid tveksamhet om hjartstopp
foreligger larma och starta brostkompressioner och anslut defibrillator i vantan
pa att hjalp anlander.

e | vantan pa larmteam: Utfér endast brostkompressioner och anslut defibrillator
sa snabbt som mgjligt. Ge inte mun-till-mun och ventilation med pocketmask.
Om patienten har syrgas bor denna behandling fortga. Nar larmteamet anlan-
der ska skyddsutrustning tas pa innan fortsatt behandling av patienten.

e Hantering av luftvag (applicerande av larynxmask eller intubation) ska goras
av erfaren personal som har formell kompetens att utfora detta. Anvandande
av mask och blasa skall ocksa goras av erfaren personal eller i undantagsfall
av tva mindre vana personer dar en haller i masken med tva hander och den
andra trycker pa andningsblasan. All luftvagshantering pa smittade patienter
maste ske med erforderlig skyddsutrustning for att férhindra att personal ut-
satts for risk att smittas.

e Anvand bakterie/virusfilter (ex HME-filter) mellan mask/larynxmask/tub och re-
vivator om sadant finns tillgangligt. Detta for att minska aerosolspridning.

Det finns alltid en risk for halso- och sjukvardspersonal att exponeras for smitta via
kroppsvatskor under HLR och hantering av luftvag, sa féljsamhet till lokala och nat-
ionella hygienrutiner ar av storsta vikt samt att bara rekommenderad skyddsutrust-
ning. Rengoring av utrustning som anvands vid hjartstopp skall folja till tillverkarens
anvisningar samt riktlinjer framtagna for misstankt smitta av covid-19. Skyddsutrust-
ning ska tas av pa ett satt som férhindrar kontamination och tas omhand enligt lokala
riktlinjer. God handhygien ar av storsta vikt for att forhindra smittspridning.

2. Rekommendationer for personer som utfor HLR inom ramen
for sin yrkesutovning (ex. polis, raddningstjanst)

Dessa rekommendationer vander sig till personer i samhallet som utfér HLR inom ra-
men for sin yrkesutdvning pa person med misstéankt eller konfirmerad smitta av co-
vid-19. D-HLR innefattar inte avancerad luftvagshantering utan endast pocketmask
vilket innebar att HLR-radet anser att aven personer med den utbildningen endast
ska utfora brostkompressioner om den som behandlas har misstankt eller konfirme-
rad smitta av covid-19. Av naturliga skal kan det i en akut situation vara svart att fast-
stalla om det finns misstanke eller forekomst av covid-19. | sadant fall rekommende-
ras enbart HLR med brostkompressioner. | 6vriga fall (patienter utan misstankt el-
ler verifierad smitta) skall HLR gora enligt tidigare gallande riktlinjer.
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Dessa personer sasom raddningstjanst, polis, sakerhetsvakter, badvakter med flera
rekommenderas att halla sig uppdaterade pa Folkhalsomyndighetens hemsida samt
folja arbetsgivarens rekommendationer for skyddsutrustning. Arbetsmiljoverkets
riktlinjer ska tillampas inom alla verksamheter dar det finns smittrisker.

Vid misstankt eller konfirmerad smitta av covid-19:

e Ta pa skyddsutrustning innan start av HLR om sadan finns tillganglig.

« Diagnostisera hjartstopp genom att titta efter livstecken och tecken pa onor-
mal andning. Kann eller lyssna inte efter andningsrorelser/ljud genom att pla-
cera ditt ansikte nara den drabbades ansikte.

o Starta brostkompressioner och anslut defibrillator.

o Utfor endast brostkompressioner. Ge inte ventilation med pocketmask eller in-
blasningar mun mot mun. Om syrgas finns tillganglig bér denna behandling
ges.

o Det ar idag vetenskapligt oklart huruvida HLR med bade bréstkompressioner
och inblasningar ar battre an eller lika bra som férenklad HLR med enbart
brostkompressioner. Detta faktum starker rekommendationerna att i dessa fall
tills vidare avsta att ge inblasningar tills avancerad hantering av luftvag ar
mojlig.

| de sallsynta fall dar hjartstoppet uppenbart och tydligt beror pa svar syrebrist ex.
drunkning, luftvagsstopp, intoxikation eller hangning rekommenderar HLR-radet att
HLR utférs med bréstkompressioner och inblasningar enligt 30:2. Samtidigt som
mun-till-munandning 6kar risken att smittas av covid-19 ar ventilation av storsta vikt i
dessa specifika fall. Det ar naturligtvis upp till varje person fritt att valja om man vill
folja detta rad.

3. Rekommendationer for allmanheten

Dessa rekommendationer vander sig till personer i samhallet som utfor HLR som lek-
man pa person med misstéankt eller konfirmerad smitta av covid-19. Av naturliga
skal kan det i en akut situation vara svart att faststalla om det finns misstanke eller
forekomst av covid-19. | sadant fall rekommenderas enbart HLR med bréstkompress-
ioner i enlighet med nedanstaende. Dessa rekommendationer galler aven personer
som ingar i nagon form av livrdddarsystem sa som SMS-livraddare, dessa skall end-
ast utfora brostkompressioner. | dvriga fall (patienter utan misstankt eller verifie-
rad smitta) skall HLR utforas enligt tidigare gallande riktlinjer.

Vid misstankt eller konfirmerad smitta av covid-19:

« Identifiera hjartstopp genom att titta efter tecken pa liv samt tecken pa normal
andning hos den drabbade. Gor inte andningskontroll genom att placera ditt
ansikte nara den drabbades mun. Om du kd&nner nagon tveksamhet infér om
personen andas eller inte, larma 112 och starta sedan brostkompressioner tills
hjalp anlander. Om du har anledning att misstanka covid-19 meddela detta vid
larmsamtalet.
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o Livraddaren ska endast utfora brostkompressioner och anvanda hjartstartare
om sadan finns tillganglig i vantan pa ambulans. Det ar idag vetenskapligt
oklart huruvida HLR med bade bréstkompressioner och inblasningar ar battre
an eller lika bra som forenklad HLR med enbart brostkompressioner vilket
starker rekommendationen att i dessa fall avsta att ge inblasningar.

o Efter utférd HLR bor livraddaren tvatta handerna noga med tval och vatten
samt anvanda alkoholbaserad gel eller handsprit som innehaller minst 60% al-
kohol. Kontakta 11313 foér allmanna fragor.

o | de sallsynta fall dar hjartstoppet uppenbart och tydligt beror pa svar syrebrist
ex. drunkning, luftvagsstopp, intoxikation eller hangning rekommenderar HLR-
radet att HLR utférs med bréostkompressioner och inblasningar enligt 30:2.
Samtidigt som mun-till-munandning Okar risken att smittas av covid-19 ar ven-
tilation av storsta vikt i dessa specifika fall. Det ar naturligtvis upp till varje per-
son fritt att valja om man vill félja detta rad.

4. Rekommendationer gallande barn

Det ar ovanligt att barn far hjartstopp till foljd av problem med hjartat. Det ar mer san-
nolikt att ett hjartstopp orsakas av syrebrist eller problem med luftvagarna. Darfor ar
inblasningar viktiga for barnets maéjlighet till dverlevnad.

4 1 Utanfor sjukhus

Aven om mun-till-mun andning 6kar risken att smittas av covid-19 rekommenderar
HLR-radet i nuldget oférandrade riktlinjer, dvs 5 inblasningar foljt av bade bréstkom-
pressioner och inblasningar, aven vid misstankta/bekraftade fall av covid-19. | de
flesta fall ar det barn som livraddaren redan kanner. Vid hjartstopp utanfor sjukhus ar
larm till 112, efter att HLR startats, av stor betydelse. Kontakta 11313 om du har all-
manna fragor.

4.2 Inom sjukvarden

All hédlso- och sjukvardspersonal som vardar patienter med covid-19 ska folja
lokala och nationella riktlinjer for vard av infekterade patienter samt anvédnda
den skyddsutrustning som galler for vard av covid-19-smittade personer, se
Folkhalsomyndigheten Covid-19.

Socialstyrelsens foreskrifter om basal hygien ska tillampas, se foljande lank: Social-
styrelsen - basala hygienrutiner.

God handhygien samt att iaktta forsiktighet vid hantering av kroppsvatskor ar viktigt.
Personer som ingar i larmteam bor trénas i att satta pa/ta av skyddsutrustning pa ett
sakert satt.

o Fdlj befintliga riktlinjer for HLR. Ge 5 inblasningar foljt av brostkompressioner
fram till dess att larmteamet anlander. Undvik mun-till munandning eller pock-
etmask om det ar mojligt. Se till att utrustning for avancerad luftvagshantering
finns nara tillhands om det finns en uppenbar risk att barnet kan forsamras.
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e All luftvagshantering pa smittade patienter ska ske med nédvandig skyddsut-
rustning for att forhindra att personal utsatts for risk att smittas.

e Hantering av luftvagen (larynxmask eller intubation) ska goras av erfaren per-
sonal som har formell kompetens att utfora detta.

e Anvand bakterie/virusfilter (ex HME-filter) mellan mask/larynxmask/tub och
andningsballong om sadan finns tillgangligt. Detta for att minska aerosolsprid-
ning.

Rengoring av utrustning som anvands vid hjartstopp skall folja tillverkarens
anvisningar samt riktlinjer framtagna for misstankt covid-19 smitta. Det ar viktigt

att ta av skyddsutrustningen korrekt och i ratt foljd for att inte kontaminera anvanda-
ren eller andra individer i omgivningen.

5. Rekommendationer gallande personer som utbildar i hjart-
lungraddning.

Svenska radet for hjart-lungraddning far manga fragor gallande utbildning i hjart-lung-
raddning och risken for smittspridning i samband med utbildning.

Covid-19 sprids fran person till person vid narkontakt samt vid droppsmitta. God
handhygien samt att hosta eller nysa i armvecket ar viktigt. Sjukvardens vanliga
hygienrutiner ska foljas strikt. Socialstyrelsens foreskrifter om basal hygien ska tillam-
pas.

5.1 R&d vid all utbildning i HLR

Den storsta risken for att smittas av nagon infektion i ett rum med manga manniskor
ar kontakt mellan dem och kontakt med andra ytor snarare an att smittas vid kontakt
med en dvningsdocka. Kursdeltagarna ska alltid vara noga med att tvatta handerna

eller anvanda handsprit med minst 60% alkoholhalt.

Deltagare med symtom liknande influensa eller forkylning, hosta och feber eller som
har varit i nara kontakt med nagon som har covid-19 skall inte komma till utbildnings-
tillfallet. Kursdeltagarna ska ocksa paminnas att hosta/nysa endera i en ndsduk som
slangs, sedan tvattas handerna, eller i armvecket.

5.2 Utbildning av halso- och sjukvardspersonal

Om undervisning sker pa sjukhus ska deltagarna informeras om att under radande
omstandigheter inte kanna eller lyssna efter andningsrorelser/ljud genom att placera
sitt ansikte nara den drabbades ansikte och inte utféra och inblasningar mun-till-mun
eller med pocketmask utan endast utféra brostkompressioner i vantan pa larmteam
om individen har konfirmerad/misstankt covid-19 smitta.

5.3 Utbildning till allmanheten

Vid undervisning till allménheten ska deltagarna informeras om att under radande
omstandigheter inte kanna eller lyssna efter andningsrorelser/ljud genom att placera
sitt ansikte nara den drabbades ansikte och inte utféra inblasningar mun-till-mun eller
med pocketmask utan endast utféra bréstkompressioner i vantan pa ambulans.
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5.4 Vid kurstillfallet

e Torka ovningsdockans brostkorg och ansikte med desinfektionsldsning inne-
hallande minst 70% alkohol mellan varje deltagare samt efter kurs. Lat
sjalvtorka.

e Utbildning dar inblasningar ingar ska dockans lungor bytas efter varje utbild-
ningstillfalle.

e Om hantering av pocketmask ingar i utbildningen skall en mask per deltagare
tillhandahallas. Efter kurs ska maskerna noggrant rengoras med desinfek-
tionsmedel innehallande 70% alkohol

HLR-radet uppmanar alla att félja utvecklingen pa Folkhdlsomyndighetens hemsida
och i fragor géllande hjart-lungraddning félja www.hir.nu.

Stockholm 2020-03-20

Svenska radet for hjart-lungraddning:

Jacob Hollenberg, éverlédkare, docent, ordférande HLR-radets vetenskapliga grupp
Ulrika Karlgren, Leg anestesisjukskot, processansvarig sjukvard HLR-radet
Henrik Wagner, éverldkare, Med Dr, ordférande nétverket for HLR-ansvariga lékare
Andreas Claesson, Leg ambulanssjukskét, ordférande Svenska HLR-radet

Dokument framtaget i samverkan med Folkhélsomyndigheten - Asa Leufven, Arbets-
gruppen fér coronavirussjukdom covid-19, Folkhdlsomyndigheten.



