Cirkulatorisk behandling, misstankt COVID19
Akutkliniken US,
2020-04-03

Cirkulatorisk behandling vid misstankt eller kind COVID19-

infektion pa akutmottagningen

Bakgrund
Patienter med COVID19 som forsamras tenderar att utveckla ARDS dar lungvavnad skadas.
FOr att inte forvarra den interstitiella belastningen ar det av stor vikt att undvika excessiv
vatskebehandling hos dessa patienter vilket annars riskerar att skapa ytterligare belastning i
lungvdavnaden. Detta kan delvis goras profylaktisk genom att vara restriktiv med vatska innan
patienten utvecklar ARDS och reaktivt nar patienten har ARDS. Nedanstaende
rekommendationer maste alltid anpassas till den individuella patienten utifran:

e Patientens utgangslage (hypovolem/normovolem/hypervolem)

e Forutsattningar till vatskeintag (svarigheter att forsorja sig p.o)

e Stora forluster (krakningar/diarreer)

Forutsattning

For nedanstaende rekommendationer varderas behov av cirkulatoriskt stod utifran
blodtrycket i form av medelartartrycket (MAP). Det enskilda blodtrycket skall tolkas utifran
patientens sjukdomsbild och inte enkom definiera vard. Vi rekommenderar att man utgar
fran MAP 65 mmHg dven om den exakta siffran sannolikt ar beroende pa andra
patientfaktorer.

Som stdd vid initiering av vasopressor (Efedrin) eller vasopressor med inotropi (Adrenlin)
rekommenderar vi att man forst forsoker bilda sig en uppfattning om patientens volym-
status (ultraljud inferiora vena cava) och vansterkammarfunktion (ultraljud hjarta).

Stabil patient med behov av cirkulatoriskt stod: MAP <65 mmHg utan kliniska tecken pa
organdysfunktion (medvetandepaverkan, andningspaverkan m.m) men kan ha
laboratoriemdssiga tecken till organdysfunktion.

En instabil patient med behov av cirkulatoriskt stéd: MAP <65 mmHg och kliniska tecken till
organdysfunktion.
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Patient

Mal

Intervention

Cirkulatoriskt stabil utan
behov av cirkulatoriskt stod
(MAP > 65 mmHg)

Undvika 6vervatskning som
riskerar att férsamra
lungfunktionen

Enbart p.o vatskebehandling
pa avdelning om inte
sarskilda forutsattningar
finns (patientens mojlighet
till p.o intag matchar inte
behovet)

Stabil patient med behov av
cirkulatoriskt stod (MAP <
65 mmHg)

MAP > 65 mmHg

1. Bolusdos RingerAcetat
500 ml

2. Vid otillracklig effekt: ge
ytterligare bolusdos
RingerAcetat 500 ml
eller 6vervag bolus
vasopressor (efedrin,
separat PM)

3. Kontakt med IMA/IVA

Instabil patient med behov
av cirkulatoriskt stod (MAP
< 65 mmHg)

MAP > 65 mmHg

Kontakt med IVA

(Bolusdos RingerAcetat
500 ml x 1)

3. |Initiering av bolus
vasopressor stod
(Efedrin, separat PM)
och i andra hand
inotropt stod (Adrenalin,
separat PM)




