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Enligt séndlista

SOCIAL-OCH HALSOVARDSMINISTERIETS ANVISNING FOR

ATT FORENHETLIGA FORFARINGSSATTEN INOM DEN PREHOSPITALA AKUTSJUKVARDEN
OCH HALSO-OCH SJUKVARDENS JOUR OCH OKA KAPACITETEN INOM INTENSIVVARDEN
UNDER CORONAVIRUSEPIDEMIN

Syftet med anvisningen ér att stédja sjukvardsdistrikten och kommunerna da de planerar
hur den bridskande varden ska organiseras under coronavirusepidemin. Anvisningarna
4r uppgjorda i samarbete med universitetssjukhus, centralerna for prehospital
akutsjukvérd inom specialupptagningsomradena samt med sakkunniga inom jouren och
intensivvarden. De allminna anvisningarna kompletteras med bilagor, som uppdateras
vid behov.

Epidemin framskrider pd olika sétt och stegvis i olika omraden. Det &r viktigt att
dndringarna i forfaringssitten planeras och faststélls genom bade regionalt och lokalt
samarbete s3 att man kan trygga jourverksamheten och rikta den krédvande
intensivvarden till dem som har storsta nyttan av den. Sarskilt viktigt &r det att
vardbehovet i énlighet med vardgarantin bedoms pa alla nivaer, sa att de patienter som
behdver jourtjanster och bradskande vard kan identifieras och styras till &ndamalsenlig
vard.

De allménna anvisningarna om atgérderna inom primér- och socialvdrden &r under
beredning, och de ges sa fort som mdjligt. SHM har tillsammans med THL faststillt hur
uppfdliningen av belastningen inom social- och hélsovarden ska skotas. Mera
information om hur uppfadljningen ska genomforas ges senare.
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coronaradgivningsnumret, jourhjélpen 116117, kommunernas och hilsocentralernas egna
radgivningsnummer och de olika digitala funktioner dar man kan kolla symptom, t.ex. OmaOlo och
Terveyskylds coronarobot. Befolkningen ska fa hjalp med att hitta de digitala tjinsterna och med
att kontakta rétt telefontjédnst pa den egna orten. Det &r viktigt att se till att det finns tillgéngliga
tjdnster for alla som behdver hjilp.

Till den nationella coronaradgivningen styrs befolkningens allminna frdgor om coronaviruset.
Jourhjalpen 116117 &r avsedd for de patienter som behéver hjilp av en yrkesperson inom hélso-
och sjukvérden med att bedéma behovet av jourvard (t.ex. om man méste besdka jouren eller
inte). Jourhjdlpen 116117 fungerar @nnu inte i hela Finland. De regionala telefontjinsterna inom
hélso- och sjukvarden fungerar daremot éverallt och skdts t.ex. av hidlsocentralerna. Till nédnumret
112 ska man ringa endast i nddfall.

Pa Institutet for hdlsa och valfards (THL) webbsidor finns rikligt med aktuell och viktig information
om coronaléget, och dar finns ocksa svar pa de vanligaste frigorna.

THL ger anvisningar om hur testningen bor riktas inom ramen fér de tillgangliga resurserna.

PREHOSPITAL AKUTSJIUKVARD

Sjukvardsdistrikten ger anvisningar till N6dcentralsverket inom sitt eget omrade under styrning av
centralerna for prehospital akutsjukvard inom specialupptagningsomradet. Vid tillimpningen av de
riksomfattande anvisningarna beaktar man de regionala sérdragen, sésom avstand och tillgéngliga
resurser.

Nddcentralens operatdrer utreder under samtalets gdng om den som ber om hjilp har symptom p3
luftvdgsinfektion och feber samt formedlar informationen vidare till den prehospitala
akutsjukvérdsenhet som alarmeras. | man av méjlighet utreder nédcentraloperatéren ocksa om
patienten @r i karantan och om det finns andra personer p3 stéllet som har liknande symptom.

Vid uppdrag i angelédgenhetsklass B-D alarmeras en (1) enhet for prehospital akutsjukvard for en
enskild patient. En enhet for forsta insatsen ska alarmeras endast vid hégriskuppdrag i klass A, med
beaktande av geografiska sdrdrag. Om kderna inom den prehospitala akutsjukvarden &r mycket
ldnga kan man skjuta upp lagriskuppdrag (angeldgenhetsklass C och D), sa att man kan prioritera
hogriskuppdrag (angeldgenhetsklass A och B) Faltcheferna och de jourhavande akutvardslikarna
inom den prehospitala akutsjukvarden som styr systemet i praktiken far avvika fran
huvudprinciperna beroende pa fallet.

Sjukvérdsdistrikten ger under ledning av centralerna fér prehospital akutsjukvard inom
specialupptagningsomradet anvisningar om understkning, vird och transport av misstiankta fall av
coronasmitta. Anvisningarna som gdller skyddandet av personalen inom den prehospitala
akutsjukvarden baserar sig pa THL:s anvisningar
(https://thl.fi/sv/web/infektionssjukdomar/aktuellt/aktuellt-om-coronaviruset-covid-19).

| anvisningarna tar man hénsyn till deras lamplighet for verksamhetsmiljon inom den prehospitala
akutsjukvdrden. De géller ocksa desinficeringen av fordon samt underséknings- och vardredskap.

Vid behov kan man avvika fran behdrighetskraven pa personalen inom den prehospitala
akutsjukvarden sé att funktionerna inom den prehospitala akutsjukvérden kan tryggas.
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Sjukvardsdistrikten granskar vid behov hur de tidsméssiga malen for besluten om servicenivan
uppnés. De operativa samarbetsavtal som har ingatts med Sverige och Norge gillande den
prehospitala akutsjukvarden ar ikraft normailt.

Inom den prehospitala akutsjukvarden bér man bereda sig pa att antalet patienter som behéver
uppféljning i hemmet kommer att 6ka samtidigt som antalet patienter kar. Patientens
symptombild avgdr om det behdvs transport eller om patienten kan stanna kvar hemma under
utredningen av smittvidgen. Anvisningar for akutvardarna for dessa situationer bereds for att kunna
bedéma fallen och informera patienter ienlighet med riksomfattande mallar.

VERKSAMHETEN INOM HALSO- OCH SJUKVARDENS JOURENHETER

Undersbkningarna och varden av patienter som misstdnks ha smittats av coronaviruset ska ske
atskilt fran andra jourpatienter (kohortering). Pa sa sétt kan jourens funktionsformaga i sin helhet
tryggas och smittorisken fér andra patienter minimeras. | den rekommenderade
verksamhetsmodellen inrittar man en sarskild linje fér patienter med luftvégsinfektioner och
misstdnkta fall av coronasmitta, dit patienter skickas fran de s.k. coronacentralerna inom
primérvarden. For att hindra att jouren stockas borde priméarvardens bradskande mottagningar
vara ppna t.ex. kl. 8.00-20.00, och ocksa under veckoslut.

Ocksé pé biddavdelningar reserveras egna isolerade utrymmen for coronaviruspatienter. Om
antalet patienter med corona vixer avsevart, kan. man dvervdga att minska kohorteringen centralt,
inte avdelningsvis.

| friga om patienter dver 70 ar med luftvégsinfektion ska risken for coronavirussmitta beaktas
sarskilt noggrant eftersom de utgor en riskgrupp. Personalen kommer att behdva ytterligare
handledning fér att varda coronaviruspatienter.

D& epidemin fortskrider bér man kunna bedéma och vérda jourpatienter ocksa inom primérvéarden
och den privata sektorn. Patientsiakerheten forutsatter att det finns adekvata laboratorie- och
scanningstjinster vid alla de enheter som skoter bradskande fall.

En grundfdrutsattning for att trygga jourverksamheten &r att det finns tillrdckligt med vardplatser
for fortsatt vard pa olika nivaer. Den icke-bradskande specialsjukvarden kan stegvis trappas ned sa
att biddavdelningarnas kapacitet kan tryggas. Man bor planera en flexibel anvdndning av
enheterna fér effektiverad évervakning inom olika specialiteter. For att ka pa antalet
avdelningsplatser dr det skal att utreda och planera hur man kan ordna mera rum genom att
utnyttja sjukhusets andra utrymmen och lampliga fastigheter utanfor sjukhuset. Beroende pa de
regionala och lokala férhallandena kan det vara nddvandigt att 6ka bédddavdelningsplatserna inom
primarvarden tillfalligt med t.0.m. 20 - 40%. En sadan planering maste kombineras med en
bedémning av nédvandiga logistiska |&sningar.

ATT OKA KAPACITETEN INOM INTENSIVVARDEN

| Finland finns ca 300 platser for intensivvard (respiratorvard) och ytterligare ca 150 platser for
effektiverad évervakning (andningshjalp). Kapaciteten for intensivvarden kan ékas markbart genom
att dndra dvervakningsplatser, operationssalar och vardplatser i uppvakningsrum till
intensivvardsplatser. Med dessa &tgérder kan man 6ka intensivvardskapaciteten med nastan det
dubbla (1,5 - 2) da det giller utrymmen och redskap.
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Under epidemin maste man kunna skota ocksa bradskande operationer. D3 all icke-
bradskande operationsverksamhet upphdér, frigors ungefar halften av operationsverksamhetens
resurser.

Den mest kritiska faktorn da det géller att 6ka intensivvardskapaciteten &r tillrécklig tillgang till
yrkespersonal. Intensivvard forutsdtter ndrvaro dygnet runt av en kompetent likare . Man ér
tvungen att dndra bade pa antalet intensivvardsldkare under dagtid och pa jourarrangemangen fér
att kunna skota bade coronapatienter och andra patienter med behov av intensivvard.

Storsta delen av ldkare inom anestesi och intensivvard arbetar i normala fall i operationssalar. D&
operationsverksamheten minskas, frigérs anestesildkarresurser for intensivvarden. Tryggandet av
ldkarresurserna forutsdtter exceptionella arbetstidsarrangemang for att 6ka resurserna for kvills-,
natt- och veckoslutsarbete.

Det finns ingen extra reserv av kunniga sjukskoétare for intensivvard. Overvakningsavdelningarnas,
uppvakningsrummens och operationssalarnas anestesisjukskotare kan dock genom extra
handledning arbeta inom intensivvarden. Man bor i kalkylerna beakta att ocksé personalen har risk
for att insjukna pa grund av coronavirussmitta.

Foljande atgarder behdvs for att snabbt dka intensivvardsplatserna med néstan det dubbla:

Fordelning

Kopiera till

¢ inleda en stegvis minskning av den icke-bradskande operationsverksamheten omedelbart

o tilldggsutbildning for de anestesivardare och vardare i uppvakningsrummen som frigérs

e en sdrskild vardvdg for coronapatienterna planeras och man bereder tillrdckligt med platser
for fortsatt vard efter intensivvarden

e besbken pa intensivvardsavdelningarna begrinsas till ett minimum

e semestrar fér personalgrupper i en nyckelroll instélls

e ett nationellt samordningsscenter for intensivvard grundas under ledning av HUS (pa gang)

e den nationella respiratorkapaciteten och personalen utreds
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