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Bakgrund

Aktuellt material ar baserad pa ”Information och checklistor vid varmebdlja/hdga temperaturer
for kommunens vard- och omsorg samt primarvarden i Region Skane”, vilket var framtaget pa
uppdrag av Klimatsamverkan Skane. Checklistorna i Skane utarbetades i samrad med ett flertal
lokala vard- och omsorgs-enheter, samt tva vardcentraler. De rad som ges utgar fran WHO's
riktlinjer, samt aktuell vetenskaplig litteratur pa omradet.

Varmen

Varmeboljor kan leda till halsoproblem och ¢kat antal dédsfall hos kénsliga personer. Med
ett forandrat klimat forvantar vi oss bade en stigande medeltemperatur och att extrema
vaderforhallanden, som varmebodljor, blir vanligare. Eftersom vi i Sverige inte utsatts for
hoga temperaturer sarskilt ofta, kan negativa halsoeffekter framtrada vid betydligt lagre
temperaturer an i t ex Sydeuropa.

Vilka ar extra sarbara under varmeboljan?

Smabarn

Aldre

Hjéart-, kérl- och lungsjuka

Njursjuka

Diabetessjuka

Kraftigt verviktiga

Gravida

Mentalt och fysiskt funktionshindrade
Brukare av vissa mediciner
Ensamboende

Hur reagerar kroppen pa varme?

Varmebalansen i kroppen beror pa hur stor del av producerad varme som vi gor av med. Kroppen
reagerar pa 6kande temperaturer framst genom att 6ka blodflodet till huden (vilket hjalper till att
avleda varmen fran kroppens inre delar), och genom 6kad svettning. Dessutom okar hjartrytmen
nar det blir varmt p.g.a. omférdelningen av blod fran centrala delar till huden. For att blodflodet
genom &vriga organ, t.ex. hjarnan, inte ska minska maste da hjartrytmen oka.

Nar vi svettas mycket forlorar vi vétska. Detta leder till att blodet blir tjockare och trégare att
pumpa runt. Férutom vatten gor vi ocksa av med salt nér vi svettas, vilket kan leda till rubbningar
i kroppens saltbalans. Var vardagliga kost innehaller vanligtvis tillrackligt med salt for att klara
av stunder av svettning. For mycket fysisk aktivitet i hettan kan dock leda till saltbrist vilket kan
yttra sig i plagsamma kramper i leder och i magen (sa kallade varmekramper). Generellt &r dessa
inte farliga och gar dver efter man har atit och druckit tillrackligt. Intensiv sportutévning i
varmen rekommenderas dock inte om kroppen inte &r van med det.

Utsatts kroppen for hdga temperaturer i storre utstrackning an den klarar av, kan den leda till
varmeutmattning, som karakteriseras av en forhéjd kroppstemperatur, illamaende, krakningar och
yrsel, och kréver snabb insats med nedkylning, uppvétskning och eventuell salttillforsel.
Obehandlad varmeutmattning kan leda till varmeslag (nar kroppstemperaturen nar >40,6°) vilket
ar ett urakut tillstand och kan orsaka organsvikt, hjarnskada eller leda till doden.



Varfor ar vissa manniskor mer kansliga an andra?

Om det finns nagonting som gor att kroppen inte kan reagera pa varmen som den ska, blir man
mer kanslig och bor tanka lite extra pa hur man beter sig nar det ar varmt. Varmereglerings-
systemet hos sma barn till exempel ar fortfarande under utveckling vilket gor att de ar extra
kansliga for hettan och blir latt uttorkade. Mycket sma barn kan oftast inte flytta sig sjalv ifran
varmen sa darfor ar de sarskilt utsatta och beroende pa vuxnas uppmarksamhet. Se till att sma
barn inte somnar i platser dar de ar direkt exponerade for solsken, och Iamna inte barn kvar i
bilen —ibland kan dina attaganden utanfor bilen ta mer tid &n du hade planerat.

Manga studier visar att manniskor dldre &n 60 ar ar mest kansliga for hettan. Formagan att
varmereglera forsamras med aldern pa grund av en kombination av faktorer som t.ex. forsamrad
formaga att svettas och forandringar i det kardiovaskulara (blodomlopp och hjérta) systemet.
Kroppen hos aldre manniskor ar samre pa att "uppfatta” varmen vilket gor att varmereaktioner
med svettning och blodtillforsel till huden tar langre tid &n hos yngre manniskor. Dessutom
kanner de aldre ofta inte av nar de blir uttorkade, och det tar dven langre tid for dem att aterstélla
sig efter uttorkning.

Det finns mycket diskussion om huruvida gravida kvinnor borde sta med pa listan 6ver de
varmekansliga personerna. En del studier har visat en forsamrad formaga att varmereglera hos
gravida. Det dr ocksa lattare att bli uttorkad nar man &r gravid. En del nyare studier foreslar att
varmestressen i vissa fall kan leda till for tidig fodsel, vilket skulle kunna bero pa en 6kad
produktion av vissa hormoner sasom kortisol, oxytosiner och prostaglandin som bl.a. kan ge
sammandragningar i livmodern. Just nu finns det dock inga officiella rekommendationer for
gravida i varmen.

Kraftig overvikt okar kénsligheten for varme. Orsaken till detta ar att Overvikten forsamrar
varmeavledningsférmagan, vilket 6kar temperaturen i de centrala delarna av kroppen. Blodflodet
till huden &r ocksa oftast samre hos kraftigt 6verviktiga &n hos personer med normalvikt.
Dessutom &r det energetiskt kostsamt att bara pa en stor kropp vilket ger en 6kad
varmeproduktion vid varje rorelse i jamforelse med en normalviktig person.

Ett flertal kroniska sjukdomar gor att manniskor blir kansligare for varme. Forsamrad formaga i
blodkarlen i huden att utvidga sig och forsdmrad svettrespons har till exempel noterats hos
manniskor med diabetes. Hjartproblem kan férvérras nar det blir varmt, sarskilt nar personer blir
uttorkade och tjockare blod blir svarare att pumpa runt. Njurproblem kan ocksa forvarras av
varmerelaterad uttorkning. Psykiska sjukdomar kan leda till att folk inte uppfattar och tolkar
kroppens signaler fran varme. Forutom effekterna av sjdlva sjukdomarna, kan vissa mediciner
som anvands for att behandla till exempel hogt blodtryck, ddem, svar astma eller psykiska och
neurologiska problem 6ka kansligheten for varm.



Beredskapsplan vid varmebolja

Allmanna rad till vard- och
omsorgspersonal inom
hemtjanst, hemsjukvard, sarskilt
boende och priméarvard



Allvarliga halsoeffekter av varmebdlja

Varmeboljor kan leda till halsoproblem och 6kat antal dodsfall hos ké&nsliga befolkningsgrupper.
Med ett forandrat klimat forvantar vi oss bade en stigande medeltemperatur och att extrema
vaderférhallanden, som varmeboljor, blir vanligare. Eftersom vi i Sverige inte utsatts for hoga
temperaturer sarskilt ofta, kan negativa halsoeffekter framtréda vid betydligt lagre temperaturer
an it ex Sydeuropa.

Extrem varme ar farligt for alla, men aldre (Gver 65 ar), och psykiskt eller kroniskt sjuka personer
utgor speciellt sarbara grupper. Aldre personer &r kansligare n yngre, eftersom de har en samre
temperaturreglering och nedsatt formaga att kanna torst. Dessutom har de oftare kroniska
sjukdomar som kan ytterligare forstarka varmekansligheten

Vérmen i sig medfor att de ytliga blodkéarlen vidgas och svettningen 6kar. Om man inte hinner fa
I sig tillrackligt med vatska for att kompensera 0kad svettning blir blodet mer koncentrerat och
risken for blodpropp (i hjarta och hjarna) 6kar. Om hjartat inte klarar de 6kade kraven pa
pumpférmaga kan det resultera i en allvarlig hjartsvikt. Varmerelaterade dodsfall hos aldre beror
oftast pa cirkulationsrubbningar.

Foérekomst av kroniska sjukdomar och funktionsnedsattning kan ytterligare dka risken for
hélsoproblem vid varmebolja. Vanliga halsoproblem sasom hjart-karlsjukdom, lungsjukdom,
njursjukdom, demens, diabetes och allvarlig psykisk sjukdom Okar risken. Vissa mediciner som
ar vanliga bland aldre kan ge allvarligare biverkningar vid hoga temperaturer (se rad till lakare
och sjukskoterskor).

Varmevarningar fran SMHI

Né&r 6kade temperaturer forvantas skickar SMHI ut ett meddelande. Syftet ar att man lokalt skall
satta in atgarder i tid for sarbara grupper i samhallet. Med upp till 48 timmars forvarning gar
meddelande ut ndar den maximala temperaturen forvantas bli minst 26 grader under 3 dygn i foljd.
Om den maximala temperaturen forvantas bli minst 30 grader under 3 dygn i foljd, kommer &ven
information att ga ut direkt till allmanheten via massmedia (klass-1 varning). Vid temperatur pa
minst 30 grader under mer an 5 dygn eller minst 33 grader under 3 dygn skickas en klass-2
varning.



Enkla atgarder vid varmebélja sparar liv och férebygger negativa
halsoeffekter.

VARMEBOLJA

Allmanna rad till vard- och omsorgspersonal

Extrem véarme &r farligt for alla, men aldre, kroniskt sjuka och personer med
funktionsnedsattning &r sarskilt utsatta. En varmebolja kan innebéara kraftig 6kning
av antalet sjukdoms- och dddsfall i dessa grupper

e Var uppmarksam pa inomhustemperaturen hos dina vardtagare
En temperatur av 26 grader eller mer under tre dagar i foljd 6kar
halsoproblemen patagligt.

¢ Uppmuntra till 6kat vatskeintag

;" Undvik sota drycker, och alkohol, samt vatskedrivande trycker som kaffe.

o) Servera garna vatskerik mat, t.ex. grénsaker och frukt. Paminn och hjélp
personer med psykisk eller fysisk funktionsnedséttning att dricka.

e Gor miljon sa sval som mojligt
Utnyttja gardiner, persienner och markiser. Se till att kénsliga vardtagare
vistas pa bostadens/boendets svalaste plats. Vadra nattetid nar det ar svalt

e Ordna svalkande atgarder
En sval dusch ar mest effektiv. En bl6t handduk runt nacken &r ett alternativ.
L 6st sittande klader av naturmaterial dr svalare an atsittande syntetklader.

e Uppmana till minskad fysisk aktivitet
Framforallt under dygnets varmaste timmar.

Kontakta sjukskoterska om nagon visar tecken pa att ma daligt av varmen —
varningstecken kan vara forhojd kroppstemperatur, puls och
andningsfrekvens, samt yrsel och onormal trétthet. Muntorrhet och minskade
urinmangder kan vara tecken pa vétskebrist.

w e Var extra uppmarksam pa dina vardtagare och hur de mar



Beredskapsplan vid varmebolja

Sarskilda rad till lakare och
sjukskoterska



Allvarliga halsoeffekter av varmebdlja

Varmeboljor kan leda till halsoproblem och 6kat antal dodsfall hos ké&nsliga befolkningsgrupper.
Med ett forandrat klimat forvantar vi oss bade en stigande medeltemperatur och att extrema
vaderférhallanden, som varmeboljor, blir vanligare. Eftersom vi i Sverige inte utsatts for hoga
temperaturer sarskilt ofta, kan negativa halsoeffekter framtréda vid betydligt lagre temperaturer
an it ex Sydeuropa.

Extrem varme ar farligt for alla, men aldre (Gver 65 ar), och psykiskt eller kroniskt sjuka personer
utgor speciellt sarbara grupper. Aldre personer &r kansligare dn yngre, eftersom de har en samre
temperaturreglering och nedsatt formaga att kanna torst. Dessutom har de oftare kroniska
sjukdomar som kan ytterligare forstarka varmekansligheten

Vérmen i sig medfor att de ytliga blodkéarlen vidgas och svettningen 6kar. Om man inte hinner fa
I sig tillrackligt med vatska for att kompensera 0kad svettning blir blodet mer koncentrerat och
risken for blodpropp (i hjarta och hjarna) 6kar. Om hjartat inte klarar de 6kade kraven pa
pumpférmaga kan det resultera i en allvarlig hjartsvikt. Varmerelaterade dodsfall hos aldre beror
oftast pa cirkulationsrubbningar.

Foérekomst av kroniska sjukdomar och funktionsnedsattning kan ytterligare dka risken for
hélsoproblem vid varmebolja. Vanliga halsoproblem sasom hjart-kérlsjukdom, lungsjukdom,
njursjukdom, demens, diabetes och allvarlig psykisk sjukdom Okar risken. Vissa mediciner som
ar vanliga bland aldre kan ge allvarligare biverkningar vid hoga temperaturer.

Varmevarningar fran SMHI

Né&r 6kade temperaturer forvantas skickar SMHI ut ett meddelande. Syftet ar att man lokalt skall
satta in atgarder i tid for sarbara grupper i samhéllet. Med upp till 48 timmars forvarning gar
meddelande ut nar den maximala temperaturen forvantas bli minst 26 grader under 3 dygn i foljd.
Om den maximala temperaturen forvéantas bli minst 30 grader under 3 dygn i foljd, kommer &ven
information att ga ut direkt till allmanheten via massmedia (klass-1 varning). Vid temperatur pa
minst 30 grader under mer an 5 dygn eller minst 33 grader under 3 dygn skickas en klass-2
varning.



| tillagg till de allmanna raden vid varmebolja bér du som lakare eller
sjukskoterska téanka pa foljande:

1.

Kronisk sjukdom: Vissa sjukdomar innebar 6kad varmekénslighet. Patienter med hjart-
karlsjukdom, lungsjukdom och njursjukdom l6per stor risk, men &ven personer med diabetes,
kraftig Overvikt, funktionsnedsattning, neurologisk sjukdom, allvarlig psykisk sjukdom och
demens har en okad risk.

Vissa mediciner kan 6ka varmekénsligheten. De medicingrupper som oftast kan ge problem
vid varmeboélja ar:

e Diuretika — kan orsaka elektrolytrubbning och minskad vétskevolym. Loop-diuretika har
den storsta effekten i detta avseende men dven ACE-hd&mmare kan bidra till dehydrering.

e Antikolinergika — orsakar torra slemhinnor och minskad svettning.

e Psykofarmaka (ffa neuroleptika) — stér kroppens temperaturreglering och minskar
svettproduktion. Anti-depressiva medel kan 6ka risken for komplikationer genom sin
antikolinergisk effekt och SSRI-preparat i kombination med diuretika (tiazid eller
furosemid) okar risken for hyponatremi.

e Antihypertensiva (bla betablockerare) — kan bidra till en otillracklig hjartminutvolym.
Antihypertensiva och anti-angina-preparat minskar artartryck, vilket kan orsaka bristféllig
varmereglering via forsamrad svettkortelfunktion.

e Litium, digoxin, anti-epileptika och preparat mot Parkinsons sjukdom — dessa har en
smal terapeutisk bredd och uttorkning kan ge allvarliga biverkningar.

e NSAID-preparat — kan leda till svar njursvikt hos aldre med nedsatt njurfunktion och
vatskebrist.

Personer med hjartsvikt och/eller diuretikabehandling kan behdva foljas med vétskelista och
tatare vagning an vanligt, samt eventuellt kontroll av elektrolyter. Bade uttorkning,
Overvatskning och elektrolytrubbning kan ge allvarlig férsdmring.

Funktionsnedsattning kan medfora att man har svarare att uppfatta eller adekvat hantera

kroppens varningssignaler vid varme. Darfor kan det behovas praktisk hjalp med atgéarder som

att dricka och ta sig till en sval plats.

De boende/vardtagarna bor rekommenderas att forvara mediciner pa ett lampligt satt. Manga

lakemedel bor forvaras i kylskap nar temperaturen gar 6ver 25 grader!

Vid planerade vardkontakter infor sommaren kan det finnas skal att ge extra information till
vardtagare som tillnér nagon av riskgrupperna. De bor under en eventuell varmebdlja vara
speciellt observanta pa forsamring av sin grundsjukdom och tecken pa allvarlig varmereaktion.

Om du &r ansvarig for sarskilt boende eller hemtjéanst kan det vara klokt att ga igenom listan

over vardtagare och ta stallning till vilka personer som kan behdva individuella rad eller extra
insatser i samband med varmebdlja. Detta underlattar for den personal som sedan arbetar
under semesterperioden.

10



Specifika reaktioner pa varme

Varmerelaterade komplikationer kan &ven drabba yngre och friska individer som inte tillhor i
nagon av riskgrupperna Darfor bor man kanna till ett antal specifikt varmerelaterade
symptom/sjukdomstillstand:

Vérmeutslag: sma kliande réda knottror (urtikaria) — ar ofarligt och gar dver spontant.
Vérmeddem — yttrar sig vanligen som svullna anklar.

Varmekramper (orsakas av dehydrering och elektrolytforlust) — ses framférallt vid
intensiv sportutévning i varme.

Varme-synkope — yrsel och svimning pga dehydrering och kérlvidgning (sérskilt
associerad vid hjart-karlssjukdom och medicinering).

Véarmeutmattning: illamaende, krakningar och cirkulationskollaps — kan upptréada vid
kroppstemp pa 37-40 grader. Detta beror pa vatten-/eller natriumbrist och kréaver snabb
insats med nedkylning och uppvatskning, ev elektrolyttillforsel (som dryck eller via
dropp, i enlighet med lokala vardrutiner).

Varmeslag — kan uppsta vid obehandlad varmeutmattning och ar ett urakut tillstand med
konfusion, kramper, ev medvetandeforlust, het o torr hud och en kroppstemperatur >40.6
grader. Obehandlat kan detta orsaka organsvikt, hjarnskada och leda till doden.

Det saknas annu kontrollerade studier av vilken typ av vétskebehandling (med eller utan
elektrolyter) som &r bast for att lindra halsoeffekterna av varme for aldre, varfor specifik
rekommendation ej kan ges i denna checklista. | de fall dar specifik uppvatskande behandling
behdver dvervégas skall en individuell bedémning goras med hansyn till ev grundsjukdom
och medicinering och lokala vardrutiner tillampas. Generellt galler dock att vid
varmeutmattning och varmeslag skall ej febernedsattande ges, da det kan forvarra tillstandet.
Tag tempen, kyl ned och ge att dricka om personen &r vid medvetande, satt annars dropp,
ring ambulans.
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VARMEBOLJA

Sarskilda rad till lakare och sjukskoterska

Riskgrupper:
Aldre
Hjart-karlsjukdom
Lungsjukdom
Njursjukdom

Allvarlig psykisk
sjukdom

Demens
Funktionsnedséttning

Social Isolering

Extrem varme ar farligt for
alla, men aldre, kroniskt sjuka
och personer med funktions-
nedsattning ar sarskilt utsatta.
En varmebdlja kan innebara
kraftig 6kning av antalet
sjukdoms- och dodsfall i dessa

grupper

Risken for halsoproblem okar
patagligt om temperaturen nar
upp till 26 grader eller mer
under tre dagar i foljd

Forebyggande atgarder:

Okat vatskeintag — vénta inte pa torstkansla

Sval miljo — vistas i det svalaste rummet, vadra natterid

Svalkande atgarder — duscha ofta, ha 6st sittande klader

Risklakemedel:

Diuretika
(tex Furosemid)

Antikolinergika

Psykofarmaka
(neuroleptika, SSRI)

Antihypertensiva

Lakemedel med smal
terapeutisk bredd:
tex Litium, digoxin,
medicin mot Epilepsi och
Parkinson

NSAID

Minskad fysisk aktivitet — uppmuntra under dygnets varmaste timmar

Kéannedom om riskmediciner — kontrollera vétskebalans och var sérskilt uppmarksam
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Beredskapsplan vid varmebolja

Information till chef for
hemtjanst



Allvarliga héalsoeffekter av varmebdlja

Varmeboljor kan leda till halsoproblem och 6kat antal dodsfall hos ké&nsliga befolkningsgrupper.
Med ett forandrat klimat forvantar vi oss bade en stigande medeltemperatur och att extrema
vaderférhallanden, som varmeboljor, blir vanligare. Eftersom vi i Sverige inte utsatts for hoga
temperaturer sarskilt ofta, kan negativa halsoeffekter framtréda vid betydligt l&gre temperaturer
an it ex Sydeuropa.

Extrem varme ar farligt for alla, men aldre (Gver 65 ar), och psykiskt eller kroniskt sjuka personer
utgor speciellt sarbara grupper. Aldre personer &r kansligare n yngre, eftersom de har en samre
temperaturreglering och nedsatt formaga att kanna torst. Dessutom har de oftare kroniska
sjukdomar som kan ytterligare forstarka varmekansligheten

Vérmen i sig medfor att de ytliga blodkéarlen vidgas och svettningen 6kar. Om man inte hinner fa
I sig tillrackligt med vatska for att kompensera 6kad svettning blir blodet mer koncentrerat och
risken for blodpropp (i hjarta och hjarna) 6kar. Om hjartat inte klarar de 6kade kraven pa
pumpformaga kan det resultera i en allvarlig hjartsvikt. Varmerelaterade dodsfall hos aldre beror
oftast pa cirkulationsrubbningar.

Foérekomst av kroniska sjukdomar och funktionsnedsattning kan ytterligare dka risken for
hélsoproblem vid varmebolja. Vanliga halsoproblem sasom hjart-kérlsjukdom, lungsjukdom,
njursjukdom, demens, diabetes och allvarlig psykisk sjukdom Okar risken. Vissa mediciner som
ar vanliga bland aldre kan ge allvarligare biverkningar vid hoga temperaturer (se rad till lakare
och sjukskoterskor).

Varmevarningar fran SMHI

Né&r 6kade temperaturer forvantas skickar SMHI ut ett meddelande. Syftet ar att man lokalt skall
satta in atgarder i tid for sarbara grupper i samhallet. Med upp till 48 timmars forvarning gar
meddelande ut ndar den maximala temperaturen forvantas bli minst 26 grader under 3 dygn i foljd.
Om den maximala temperaturen forvéantas bli minst 30 grader under 3 dygn i foljd, kommer &ven
information att ga ut direkt till allmanheten via massmedia (klass-1 varning). Vid temperatur pa
minst 30 grader under mer an 5 dygn eller minst 33 grader under 3 dygn skickas en klass-2
varning.
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Till dig som &r chef/arbetsledare for hemtjanst:

Infor sommarsasongen bor du tanka pa foljande:

1.

Informera — Sprid checklistor om varmebélja till alla anstallda och ga igenom innehallet
tillsammans med personalen. Checklistorna skall vara lattillgangliga bade i pappersform
och elektroniskt. Personalen skall ha last igenom checklistorna infér sommaren och
materialet skall vara tillgangligt for alla medarbetare vid en varmebdlja. Det ar viktigt att
poangtera for personalen vilken negativ effekt kraftig varme kan ha pa aldre och kroniskt
sjuka personer. Diskutera med de anstallda hur ni inom er verksamhet bést kan forbereda
er pa varmebaljor.

Identifiera — Kénn till extra kansliga individer, eventuellt med hjalp av ansvarig
sjukskoterska i hemsjukvarden. Forutom hog alder kan ett flertal olika kroniska
sjukdomar, samt viss medicinering gora en individ extra sarbar vid varmeboalja.
Rekommendera vardtagare att skaffa en inomhustermometer. Vissa bostader kan bli
mycket varma sommartid. Diskutera tillsammans med personalen om det finns bostader i
ert omrade som &r sarskilt utsatta, och de atgarder man bor vidta for att sanka
temperaturen.

Planera — Ha en beredskap for att vid en varmeb6lja omprioritera insatser och lagga
fokus pa omvardnad istéllet for mindre akuta serviceinsatser (t.ex. tvatt/stad). Vid en
varmebolja ar det viktigt att stotta personalen i att prioritera bland arbetsuppgifterna,
utifran hur situationen ser ut.

Vid en extrem och langvarig varmebdlja kan det bli aktuellt att kalla in extra personal.
Se till s att det finns en ansvarig person for att ta emot larm om varmebdlja — aven
under helger och semestertid!
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Enkla atgarder vid varmebélja sparar liv och férebygger negativa
halsoeffekter.

VARMEBOLJA

Allmanna rad till vard- och omsorgspersonal

Extrem véarme &r farligt for alla, men aldre, kroniskt sjuka och personer med
funktionsnedsattning &r sarskilt utsatta. En varmebolja kan innebéara kraftig 6kning
av antalet sjukdoms- och dddsfall i dessa grupper

e Var uppmarksam pa inomhustemperaturen hos dina vardtagare
En temperatur av 26 grader eller mer under tre dagar i foljd 6kar
halsoproblemen patagligt.

¢ Uppmuntra till 6kat vatskeintag

;" Undvik sota drycker, och alkohol, samt vatskedrivande trycker som kaffe.

o) Servera garna vatskerik mat, t.ex. grénsaker och frukt. Paminn och hjélp
personer med psykisk eller fysisk funktionsnedséattning att dricka.

e Gor miljon sa sval som mojligt
Utnyttja gardiner, persienner och markiser. Se till att kénsliga vardtagare
vistas pa bostadens/boendets svalaste plats. Vadra nattetid nar det ar svalt

e Ordna svalkande atgarder
En sval dusch ar mest effektiv. En bl6t handduk runt nacken &r ett alternativ.
L 6st sittande klader av naturmaterial dr svalare an atsittande syntetklader.

e Uppmana till minskad fysisk aktivitet
Framforallt under dygnets varmaste timmar.

Kontakta sjukskoterska om nagon visar tecken pa att ma daligt av varmen —
varningstecken kan vara forhojd kroppstemperatur, puls och
andningsfrekvens, samt yrsel och onormal trétthet. Muntorrhet och minskade
urinmangder kan vara tecken pa vétskebrist.

w e Var extra uppméarksam pa dina vardtagare och hur de mar
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Beredskapsplan vid varmebolja

Information till chef for sarskilt
boende



Allvarliga héalsoeffekter av varmebdlja

Varmeboljor kan leda till halsoproblem och 6kat antal dodsfall hos ké&nsliga befolkningsgrupper.
Med ett forandrat klimat forvantar vi oss bade en stigande medeltemperatur och att extrema
vaderférhallanden, som varmeboljor, blir vanligare. Eftersom vi i Sverige inte utsatts for hoga
temperaturer sarskilt ofta, kan negativa halsoeffekter framtréda vid betydligt l&gre temperaturer
an it ex Sydeuropa.

Extrem varme ar farligt for alla, men aldre (Gver 65 ar), och psykiskt eller kroniskt sjuka personer
utgor speciellt sarbara grupper. Aldre personer &r kansligare n yngre, eftersom de har en samre
temperaturreglering och nedsatt formaga att kanna torst. Dessutom har de oftare kroniska
sjukdomar som kan ytterligare forstarka varmekansligheten

Vérmen i sig medfor att de ytliga blodkéarlen vidgas och svettningen 6kar. Om man inte hinner fa
I sig tillrackligt med vatska for att kompensera 6kad svettning blir blodet mer koncentrerat och
risken for blodpropp (i hjarta och hjarna) 6kar. Om hjartat inte klarar de 6kade kraven pa
pumpformaga kan det resultera i en allvarlig hjartsvikt. Varmerelaterade dodsfall hos aldre beror
oftast pa cirkulationsrubbningar.

Foérekomst av kroniska sjukdomar och funktionsnedsattning kan ytterligare dka risken for
hélsoproblem vid varmebolja. Vanliga halsoproblem sasom hjart-kérlsjukdom, lungsjukdom,
njursjukdom, demens, diabetes och allvarlig psykisk sjukdom Okar risken. Vissa mediciner som
ar vanliga bland aldre kan ge allvarligare biverkningar vid hoga temperaturer (se rad till lakare
och sjukskoterskor).

Varmevarningar fran SMHI

Né&r 6kade temperaturer forvantas skickar SMHI ut ett meddelande. Syftet ar att man lokalt skall
satta in atgarder i tid for sarbara grupper i samhallet. Med upp till 48 timmars forvarning gar
meddelande ut ndar den maximala temperaturen forvantas bli minst 26 grader under 3 dygn i foljd.
Om den maximala temperaturen forvéantas bli minst 30 grader under 3 dygn i foljd, kommer &ven
information att ga ut direkt till allmanheten via massmedia (klass-1 varning). Vid temperatur pa
minst 30 grader under mer an 5 dygn eller minst 33 grader under 3 dygn skickas en klass-2
varning.
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Till dig som ar chef/arbetsledare for sarskilda boenden
Infor sommarsasongen bor du tanka pa foljande:

1. Informera - Sprid checklistor om varmebdlja till alla anstallda och ga igenom innehallet
tillsammans med personalen. Checklistorna skall vara lattillgangliga bade i pappersform
och elektroniskt. Personalen skall ha l&st igenom checklistorna infér sommaren och
materialet skall vara tillgangligt for alla medarbetare vid en véarmebdélja. Det ar viktigt att
poangtera for personalen vilken negativ effekt kraftig varme kan ha pa aldre och kroniskt
sjuka personer.

2. ldentifiera — Kann till extra kénsliga individer, eventuellt med hjélp av ansvarig
sjukskoterska i hemsjukvarden. Forutom hog alder kan ett flertal olika kroniska
sjukdomar, samt viss medicinering gora en individ extra sarbar vid varmebdlja. Mer
detaljerad info om detta finns i de sarskilda raden for sjukskdéterska/lakare.

3. Planera - Om det ej gar att halla normal rumstemperatur i hela boendet bér man ordna sa
att det finns tillgang till minst en lokal pa varje enhet/avdelning dar temperaturen &r
mindre an 25 grader, sa att extra kansliga personer kan vistas dar under de varmaste
timmarna.

Ytterligare rekommendationer

Temperaturen kan skilja mycket mellan olika rum. En termometer bor darfor finnas uppsatt hos
alla boende, samt i allmanna utrymmen. Om temperaturen i en boendes ldgenhet ar dver 25
grader bor de uppmanas att vara pa en svalare plats tills temperaturen sjunkit.

Se till att det finns mdjlighet att minska varmen genom vélfungerande luftkonditionering, och
atgarder som minskar varmeinstralningen sasom ljusa gardiner, persienner och markiser.
Kontrollera att fonster gar att 6ppna for vadring under dygnets svala timmar. En mer langsiktig
planering ar att plantera trad for skugga.

Ha en beredskap for att vid en varmebdlja omprioritera insatser och lagga fokus pa omvardnad
istallet for mindre akuta serviceinsatser (tex tvatt/stad). Vid en varmebdlja ar det viktigt att stotta
personalen i att prioritera bland arbetsuppgifterna, utifran hur situationen ser ut.

Vid en extrem och langvarig varmebolja kan det bli aktuellt att kalla in extra personal.

Se till sa att det finns ansvarig personal for att ta emot larm om varmebélja - d&ven under helger
och semestertid, och att denna personal vet var informationen finns och hur den skall distribueras.

Checklistor: Férutom allméanna rad for vard- och omsorgspersonal finns det aven sarskilda rad
som kan anvéndas for ansvarig lakare/sjukskoterska, samt information till aldre och deras
anhoriga.
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Enkla atgarder vid varmebélja sparar liv och férebygger negativa
halsoeffekter.

VARMEBOLJA

Allmanna rad till vard- och omsorgspersonal

Extrem véarme &r farligt for alla, men aldre, kroniskt sjuka och personer med
funktionsnedsattning &r sarskilt utsatta. En varmebdolja kan innebéara kraftig 6kning
av antalet sjukdoms- och dddsfall i1 dessa grupper

e Var uppmarksam pa inomhustemperaturen hos dina vardtagare
En temperatur av 26 grader eller mer under tre dagar i foljd 6kar
halsoproblemen patagligt.

¢ Uppmuntra till 6kat vatskeintag

;" Undvik sota drycker, och alkohol, samt vatskedrivande trycker som kaffe.

o) Servera garna vatskerik mat, t.ex. grénsaker och frukt. Paminn och hjélp
personer med psykisk eller fysisk funktionsnedséattning att dricka.

e Gor miljon sa sval som mojligt
Utnyttja gardiner, persienner och markiser. Se till att kénsliga vardtagare
vistas pa bostadens/boendets svalaste plats. Vadra nattetid nar det ar svalt

e Ordna svalkande atgarder
En sval dusch ar mest effektiv. En bl6t handduk runt nacken &r ett alternativ.
L 6st sittande klader av naturmaterial dr svalare an atsittande syntetklader.

e Uppmana till minskad fysisk aktivitet
Framforallt under dygnets varmaste timmar.

Kontakta sjukskoterska om nagon visar tecken pa att ma daligt av varmen —
varningstecken kan vara forhojd kroppstemperatur, puls och
andningsfrekvens, samt yrsel och onormal trétthet. Muntorrhet och minskade
urinmangder kan vara tecken pa vétskebrist.

w e Var extra uppmarksam pa dina vardtagare och hur de mar
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Beredskapsplan vid varmebolja

Information till chef for
priméarvard eller hemsjukvard



Allvarliga héalsoeffekter av varmebdlja

Varmeboljor kan leda till halsoproblem och 6kat antal dodsfall hos ké&nsliga befolkningsgrupper.
Med ett forandrat klimat forvantar vi oss bade en stigande medeltemperatur och att extrema
vaderférhallanden, som varmeboljor, blir vanligare. Eftersom vi i Sverige inte utsatts for hoga
temperaturer sarskilt ofta, kan negativa halsoeffekter framtréda vid betydligt l&gre temperaturer
an it ex Sydeuropa.

Extrem varme ar farligt for alla, men aldre (Gver 65 ar), och psykiskt eller kroniskt sjuka personer
utgor speciellt sarbara grupper. Aldre personer &r kansligare n yngre, eftersom de har en samre
temperaturreglering och nedsatt formaga att kanna torst. Dessutom har de oftare kroniska
sjukdomar som kan ytterligare forstarka varmekansligheten

Vérmen i sig medfor att de ytliga blodkéarlen vidgas och svettningen 6kar. Om man inte hinner fa
I sig tillrackligt med vatska for att kompensera 6kad svettning blir blodet mer koncentrerat och
risken for blodpropp (i hjarta och hjarna) 6kar. Om hjartat inte klarar de 6kade kraven pa
pumpformaga kan det resultera i en allvarlig hjartsvikt. Varmerelaterade dodsfall hos aldre beror
oftast pa cirkulationsrubbningar.

Foérekomst av kroniska sjukdomar och funktionsnedsattning kan ytterligare dka risken for
hélsoproblem vid varmebolja. Vanliga halsoproblem sasom hjart-kérlsjukdom, lungsjukdom,
njursjukdom, demens, diabetes och allvarlig psykisk sjukdom Okar risken. Vissa mediciner som
ar vanliga bland aldre kan ge allvarligare biverkningar vid hoga temperaturer.

Varmevarningar fran SMHI

Né&r 6kade temperaturer forvantas skickar SMHI ut ett meddelande. Syftet ar att man lokalt skall
satta in atgarder i tid for sarbara grupper i samhallet. Med upp till 48 timmars forvarning gar
meddelande ut ndar den maximala temperaturen forvantas bli minst 26 grader under 3 dygn i foljd.
Om den maximala temperaturen forvéantas bli minst 30 grader under 3 dygn i foljd, kommer &ven
information att ga ut direkt till allméanheten via massmedia (klass-1 varning). Vid temperatur pa
minst 30 grader under mer &n 5 dygn eller minst 33 grader under 3 dygn skickas en klass-2
varning.
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Till dig som ar chef/arbetsledare i primarvarden

Infor sommarsasongen bor du tanka pa foljande:

1.

Informera — Sprid checklistor om varmebélja till alla anstallda och ga igenom innehallet
tillsammans med personalen. Checklistorna skall vara lattillgangliga bade i pappersform
och elektroniskt. Personalen skall ha l&st igenom checklistorna infér sommaren och
materialet skall vara tillgangligt for alla medarbetare vid en véarmebdélja. Det ar viktigt att
poangtera for personalen vilken negativ effekt kraftig varme kan ha pa aldre och kroniskt
sjuka personer.

Fundera aven éver vilka mojligheter ni har att informera patienter och narstaende som
besoker er om vilka atgarder som bor vidtas. Forutom muntlig information fran de olika
yrkeskategorierna kan broschyrer och information i vantrum och entré vara lampliga
atgarder. Primarvarden ar en viktig informationskanal till den sarbara delen av
befolkningen, och det &r avgdrande att all personal kommunicerar samordnat under en
varmebolja.

Identifiera — Det &r en fordel om man infor sommarséasongen kan erbjuda radgivning for
sarskilt sarbara patienter avseende hantering av varmebdlja/prevention. Detta kan med
fordel ske i samband med redan planeradebesok/vardinsatser for sjukskoterska/lakare.
Planera — Se till sa att det finns ansvarig personal for att ta emot larm om véarmebdlja —
under all tid som verksamhet bedrivs, bade under semestrar och helger, och att denna
personal vet var informationen finns och hur den skall distribueras.

Checklistor: For fullstandiga medicinska rad vg se separat checklista for
lakare/sjukskoterska. For dvrig personal kan checklista med "allméanna rad for vard- och
omsorgspersonal” anvandas. For aldre och deras anhdriga finns ocksa sarskild information
utarbetad, som med foérdel kan anvéndas for spridning i vantrum etc.
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VARMEBOLJA

Sarskilda rad till lakare och sjukskoterska

Riskgrupper:
Aldre
Hjart-karlsjukdom
Lungsjukdom
Njursjukdom

Allvarlig psykisk
sjukdom

Demens
Funktionsnedséttning

Social Isolering

Extrem varme ar farligt for
alla, men aldre, kroniskt sjuka
och personer med funktions-
nedsattning ar sarskilt utsatta.
En varmebdlja kan innebara
kraftig 6kning av antalet
sjukdoms- och dodsfall i dessa

grupper

Risken for halsoproblem okar
patagligt om temperaturen nar
upp till 26 grader eller mer
under tre dagar i foljd

Forebyggande atgarder:

Okat vatskeintag — vénta inte pa torstkansla

Sval miljo — vistas i det svalaste rummet, vadra natterid

Svalkande atgarder — duscha ofta, ha 6st sittande klader

Risklakemedel:

Diuretika
(tex Furosemid)

Antikolinergika

Psykofarmaka
(neuroleptika, SSRI)

Antihypertensiva

Lakemedel med smal
terapeutisk bredd:
tex Litium, digoxin,
medicin mot Epilepsi och
Parkinson

NSAID

Minskad fysisk aktivitet — uppmuntra under dygnets varmaste timmar

Kéannedom om riskmediciner — kontrollera vétskebalans och var sérskilt uppmarksam
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