AVANCERAD HLR VUXEN

RIKTLINJER 2026

Konstatera hjartstopp, larma,

starta HLR 30:2 och hamta akututrustning

Sakerstall HLR
med god kalitet,
minimera avbrott

VF/VT

l

Analysera hjartrytmen

Pulskontroll vid organiserad rytm

Starta och anslut defibrillator
under pagaende HLR

Narkosguiden

Identifiera och
behandla reversibla
orsaker

—>  Asystoli/PEA

Defibrillerax 1
HLR 2 min

UNDER PAGAENDE HLR

- Gesyrgas 1215 Umin

- Sikerstll korrekt elekrodplacering
e

Aterkomst av spontan

cirkulation (ROSC)
4

Bedom enligt ABCDE

Ge lakemedel
VidVENT

- Monitorera E1C0, med kontinuerligkurva

-+ Tahand om narstiende

Svervig:

-+ Supraglottsk uftvag eller endotrakealtub, ventitera
d

gen. Upprepavar e minut.

- Amiodaron 300 mg vfo efter 3 defibril-
Leringen och ytterlgare amiodaron
150 mg vfo efter e defibrilleringen.

kompressioner.

- Byte till anterior-posterior elektrodplacering efter tre
defibrilleingar.

- Mekaniska kompressioner under transport,
Koronarangiografi, ECMO-kanylering eller forvantad
lingvarig prehospital resursbrist.

- Koronarangiograli eller ECMO i utvalda fall.

Skann QR odenforattommatl handlngspian
Traumatshthirtstopp tanorukhus

- Adrenalin 1 mg vfio s3 snart som majligt.
Upprepa var &ie minut.

HLR CD rédet

l

HLR 2 min

Behandla reversibla orsaker (4H/4T)

+ Toxiska tillstind

+ Tamponad
+ Tryckpneumothorax - Thorakostomi/

» Friluftvag, ventilera med syrgas

~ Infusionjtransfusion

-+ Anpassa lskemedelsdefibrillering
+ Aktivnedkylning.

» Kalium ent. ord.

» Insulinsglukos enl. ord.

» Glukos enl.ord.

 PCijtrombolys
» Trombolys

-+ Antidotriktad behandiing,
kontaka Gftinformationscentralen
+ Perikardiocentes

nildekompression




