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Overlevnad relaterat till antal defibrilleringar
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Overlevnad relaterat till antal defibrilleringar
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AVANCERAD HLR VUXEN

RIKTLINJER 2026
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Konstatera hjartstopp, larma,

starta HLR 30:2 och hamta akututrustning

Sakerstall HLR
med god kvalitet,

Identifiera och
behandla reversibla

minimera avbrott orsaker
T /-/‘v YA
| | / ) J\V A\ AY)
- oo (ENRY
Starta och anslut defibrillator
under pagaende HLR
VF/VT ¢«—  Analyserahjartrytmen  —>  Asystoli/PEA
l Pulskontroll vid organiserad rytm l
Defibrillerax 1 I 1 [ HLR 2 min
HLR 2 min
Aterkomst av spontan
cirkulation (ROSC)
!
Bedom enligt ABCDE
UNDER PAGAENDE HLR
« Gesyrgas 12-15l/min Ge lakemedel Behandla reversibla orsaker (4H/4T)
+ sakerstall korrekt elektrodplacering Vid VF/VT

+ Etablera iv infart, efter tva férsék Gvervag io infart
- Monitorera EtCO, med kontinuerlig kurva

Overviag:

+ Supraglottisk luftvég eller endotrakealtub, ventilera
med 10 andetag/minut och ge kontinuerliga
kompressioner.

- Byte till anterior-ps i dpl
defibrilleringar.

« Mekaniska kompressioner under transport,
koronarangiografi, ECMO-kanylering eller férvantad
langvarig prehospital resursbrist.

ing efter tre

+ Koronarangiografi eller ECMO i utvalda fall.

~Traumatiskt hjartstopp utanfor sjukhus

+ Adrenalin 1 mg iv/io efter 3:e defibrillerin-
gen. Upprepa var 4:e minut.

- Amiodaron 300 mg iv/io efter 3:e defibril-
leringen och ytterligare amiodaron
150 mg iv/io efter 5:e defibrilleringen.

+ Adrenalin 1 mg ivfio sa snart som mojligt.
Upprepavar 4:e minut.
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« Hypotermi

-« Hypokalemi

« Toxiska tillstind

+ Tamponad

+ Tryck horax - Thor

+ Hypoxi - Fri luftvag, ventilera med syrgas

- Infusiol

- Anpassa lakemedel+defibrillering
- Aktiv nedkylning

- Kalium enl. ord.

- Insulin+glukos enl. ord.

- Glukos enL. ord.

Hypertermi

Hyperkalemi
Hypoglykemi

« Tromboemboli

Hjartinfarkt
Lungemboli

-+ PCI/trombolys

- Trombolys

- Antidot/riktad behandling,
kontakta Giftinformationscentralen

- Perikardiocentes

naldekompression

Fortsatt HLR med god kvalité

Lakemedel (Adrenalin + Amiodarone)

ECMO eller coronarangiografi i utvalda fall

Byta elektrodplacering efter tre defibrilleringar
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Lakemedel - Amiodarone
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Lakemedel - Amiodarone
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Cordarone® CL

Amiodarone HCl
150 mg/3 ml

Table 3. Outcomes According to Trial Group in the Per-Protocol Population.*

Amiodarone Lidocaine
Outcome (N=974) (N=993)

Primary outcome: survival to discharge 237/970 (24.4)  233/985 (23.7)
— no./total no. (%) T

Sterile bejectable solution (v . -‘ -\
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Placebo
(N=1059) Amiodarone vs. Placebo Lidocaine vs. Placecbo ~ Amiodarone vs. Lidocaine
Difference Difference Difference
(95% Cl) P Value (95% Cl) PValue  (95%Cl) P Value
percentage percentage percentage
points points points
222/1056 (21.0) 3.2 i 2.6 0.16 0.7 0.70

(-0.4 to 7.0) (-1.0 0 6.3) (-3.2t0 4.7)




ECMO under HLR “eCPR”

- Begransad tillganglighet!




l*' DOSE - VF studien

‘ Hjartstopp med refraktart VF \

Standard Byte till A-P position Dubbel Sekventiell Defibrillering
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Overlevnad till utskrivning
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Standard Dubbel sekventiell Defibrillering

Byte till A-P position
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Anterior-posterior elektrodplacering
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Nytt verktyg i verktygsladan, men...
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Standard elektrod-placering

Strax under hégeJ \\
nyckelben
L - (\\

Strax under
vanster
armhala
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For att minimera hands-off tid
kravs évning. Ova, dva, 6val
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Mekaniska brostkompressioner

* Vid transport / procedurer

* Hogre risk for skador! (1

e Inte battre 3n manuell HLR (2
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1) Gao et al. Safety of mechanical and manual chest compressions in cardiac arrest patients: A systematic review and meta-analysis, Resuscitation 2021
2026

2) Rubertsson et. al. Mechanical chest compressions and simultaneous defibrillation vs conventional cardiopulmonary resuscitation in out-of-hospital cardiac arrest: the

LINC randomized trial, JAMA 2014
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Men dubbel defibrillering da...?
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Early Double Sequential Defibrillation in Out-of-hospital
Cardiac Arrest - A Randomized Study
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Sammanfattning

* Refraktara VF ar relativt vanligt

e Basta behandlingen ar oklar
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e Studier pagar...

* \Vektorbyte kan dvervagas efter tre
defibrilleringar
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