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HYPOTERMI — tidig kylstart

COOLING EFFECT

ISCHEMIA

CARDIAG ARREST ROSC




TRANSNASAL KYLNING

* Kyler primart hjarnan

- Latt att anvanda, snabb att starta
* Non-invasiv

* Kontinuerlig kylning

* Ingen volymsbelastning fér hjartat







PRINCESS

@ Full neurologisk aterhamtning

40
Prehospital kylning Standard A-HLR 30
Systemisk kylning Systemisk kylning 20
pa IVA pa IVA
10
Neurologisk aterhamtning
vid 90 dagar 0 p=0,02

Prehospital Kontroll
Nordberg et al. JAMA, 2019 kylning



PRINCESS?

Hypotes

Omedelbar kylbehandling vid defibrillerbar rytm okar
overlevnaden med full neurologisk aterhamtning jamfort med

normotermi.



Enrolment Scene of arrest Intensive care unit Follow-up
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Standard ACLS " Fever control
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- Systemic
Interventlon Standard ACLS + % hypothermia to
transnasal cooling 33°C for 24 h
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253

patienter
(av planerade 1022)




PILOTFAS

Forsta 100 patienterna inkluderade i PRINCESS?

Slutsats:
» Hog féljsamhet till studieprotokollet
» Sdkert och genomférbart
 Studien fortsatter enligt plan

Dillenbeck et al, Critical Care, 2026



PILOTFAS - temperaturkurvor

Median time to ICU: 136 min
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