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STABILT
SIDOLAGEN

Satt dig pa kna vid sidan av
personen.

Lagg den skadades arm, som
ar narmast dig, pa marken i en
rat vinkel ut fran kroppen.

Lagg andra armen Over brostet

(1).

Fatta tag om bortre skuldran
respektive bortre knaet och
vand Over personen mot dig (2
och 3).

Bo6j det Gversta benet i ndstan
rat vinkel.

Lagg Oversta armens hand
under kinden. Kontrollera att
det finns fri luftvag (5).

Hall den skadade varm.

Om OLYCHAN
AR FRAMME.

EN FOLDER OMm
FORSTA HJALPEN

Killa: Wikipedia



VIHTIGT ATT TANHA PA

Om inblasningar goérs for snabbt och kraftigt till ndgon, som inte fatt en skyddande tub i
luftréret, finns det risk att maginnehall pressas upp och rinner ned i lungorna.

Detta kan i varsta fall omdjliggéra fler inblasningar och orsaka en allvarlig
lunginflammation efteréat.

Brostkompressioner och inblasningar (utan intubering) skall inte genomféras samtidigt
eftersom detta Okar risken for krékning.
Dock ar dessa “risker” sekundéra - liv gar fore lem!

Aven om HLR utfdrs korrekt kan det skada den behandlade personen. Detta ar vanligt
och man bér tdnka pa att det ar viktigare att tillféra en persons (vdvnader) syre an att
avsta fran att utféra HLR av radsla for att orsaka revbensfraktur eller nagon annan
mindre skada. Speciellt hos aldre kan revbenen vara skéra och darfoér brytas av latt.
Revbenen laker igen av sig sjalva inom en till tvd manader.

HLR &r vidare aldrig en garanti att rddda nagons liv.

HLR boér endast utféras pa personer med hjartstillestand eller
en docka avsedd for hjart- och lungraddning.

Den som vill lara sig HLR bér ga en kurs ledd av en kvalificerad
intruktor.

Att 1asa Denna folder ar INTE ett substitut for
traning i fOrsta hjalpen och HLR.

Att ge HLR ar anstrdngande och det ar darfér bra om flera samarbetar och avldser
varandra. Byt av den som gér hjartkompressioner varannan minut eller efter sex serier av
hjartkompressioner och inbldsningar. Studier visar att &ven om livraddaren inte k&nner
sig trétt, minskar kvaliteten av hjartkompressionerna efter cirka tva minuter.

Nagon boér ocksa larma ambulans (112) sa fort som mojligt och den som ringer bér
komma ihag att ange vad som har hant, olycksplatsen, vem som ringer samt hur manga
som skadats, uppdelat pa vuxna respektive barn.

Blodcirkulation och andning skiljer sig at hos barn beroende pa aldern och darfér maste
hjalpen aldersanpassas. Behandlingen skiljer sig beroende at beroende pa om personen
ar under ett ar, mellan ett och atta ar eller aldre. Barn dver atta ar ges forsta hjalpen pa
samma satt som vuxna.

Oavsett om forsta hjéalpen ges till en vuxen eller barn behdver personens medvetande,
andning och puls kontrollera for att kunna ge liviaddande hjalp pa ratt séatt.
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Forsta hjalpen vid olika olyckssituationer

Blodningar

Det enklaste sattet ar att halla den skadade kroppsdelen hégt (6ver hjarthdjd)
samtidigt som man trycker pa saret med fingrar eller handen, garna med ett
forband eller rent tyg runt saret. Bldder det igenom férbandet l1agg da ett nytt
forband utanpa det gamla. Vid stérre blédningar bér den skadade ligga ner forst.
Tank dock pa att pulsaderblédning rédknas som “livsfarligt lage”.

Finns inte tillgang till sterila kompresser far man anvanda sig av vad som finns
tillgangligt som till exempel en halsduk, trdja eller dylikt. Det viktigaste ar att
stoppa blédningen inte att saret ar helt sterilt.

Tank pa att man aldrig skall 1agga ett tryckférband runt bréstkorg eller hals
eftersom det kan forsvara personens andning eller blodcirkulation till hjarnan. Vid
blédningar pa halsen eller bréstkorgen trycker man tryckférbandet 1att mot saret.

Sitter féremalet som orsakar blédningen kvar i saret skall det inte tas bort, da det
kan orsaka en stdrre blédning samt géra stérre skada nar man drar ut det (t.ex

en vass kniv).

Brannskador

Kyl ned den branda huden med svalt (inte kallt) vatten i minst tio minuter. Tank
pa att sma barn inte tal kyla pa samma satt som vuxna. Ta bort tdckande kladsel
och téck skadan med férband eller rent tyg som inte luddar. Tyg och klader som

ar fastbranda i huden far inte ryckas bort.

Forgiftning

Ring Giftinformationscentralen pa telefon 08-331 231 eller 112 om det ar akut.
Stank i 6gat

Skélj med vatten i nagra minuter. Vid sténk av fritande amnen rekommenderas
skéljning i minst 20 minuter.



Inblasningar

Gor ett haklyft: Boj forsiktigt huvudet bakat genom att Iagga din ena hand pa
personens panna. Lyft sedan dennes haka med din andra handes pek och
langfinger. Hos barn som &r under ett ar ar det viktigt att vara mycket forsiktig.
Om huvudet bdjs tillbaka for kraftigt finns det risk for luftvagen att blockeras. Var
aven mycket radd om nacken om det finns en risk for nackskada, lat inte
huvudet falla at sidan eller tillbaka mot bréstkorgen. Det viktigaste har &r dock att
radda liv, utférandet av HLR &r viktigare &n eventuella nackskador.

Ju yngre personen ar desto mindre luft ska man blasa in vid varje inblasning, och
desto fler inbldsningar per minut. For att bldsa in luft formar man sina egna
lappar s& att de sluter tatt kring personens mun. Ar det ett litet barn kan man
sluta sin mun runt bade ndsa och mun samtidigt. Kontrollera att personens
bréstkorg héjer sig nar du gor inblasningarna, och se till att personens bréstkorg
sanker sig, gor en utandning, innan man blaser in igen. Om bréstkorgen inte

hojer sig ndr man blaser in kan det sitta ett féremal som blockerar luftvagarna.

Barn under ett ar

Lagg din mun &ver barnets mun och nésa och blas langsamt in luft under en och
en halv sekund. Tank pé att barnet har sma lungor, den luft du har i din mun &r
ofta lagom. Kontrollera att bréstkorgen héjer sig vid inblasning och sanker sig
efterat. Fortsatt med andningshjélpen under 1 minut i en takt pa 20 andetag per

minut.

Barn ett till tonaren

Lagg din mun &ver barnets och blas langsamt in luft under en och en halv
sekund. Blas in s& mycket luft att bréstkorgen hdjs och sénks. Fortsétt
andningshjalpen under 1 minut i en takt pa 15 andetag per minut fér lite stérre

barn.

Vuxna

Ta ett andetag och slut din mun runt personens mun och blas in luften under
cirka en sekund. Sluta nér du ser att personens brdstkorg héjer sig.
Rekommenderad mangd luft per inblasning &r 0,5-0,6 liter, vilket motsvarar ett

normalt andetag. Rekommenderad inblasningstakt &r cirka tio per minut.

Vaxla mellan brostkompressioner och inblasningar

Man ska vaxla mellan att géra bréstkompressioner och inblasningar genom att
man forst gor bréstkompressioner och sedan inblasningar.

Barn under ett ar: 30 kompressioner Barn 6ver ett ar och vuxna: 30
kompressioner, men inom sjukvarden ser riktlinjerna annorlunda ut.
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Undersodkning av skadad person

Livsfarligt lage &r det férsta som bor utféras for att féra bort personen fran
allvarliga faror som brand, vatten, jarnvagsspar, plats med risk for ras och dylikt.
men tank pa att aldrig flytta en person i onddan d& det kan férvarra skadan. Som
livsfarligt 1age réknas &ven omfattande pulsaderblédningar eftersom en sadan
snabbt tdmmer personen pé blod.

Medvetande?

Nyp eller skaka personen forsiktigt i axlarna. Du kan ocksa ropa pa personen.

Om personen reagerar ar den vid medvetande. Stanna kvar och observera
eftersom laget snabbt kan foérvarras. Ring alltid 112 om det handlar om
drunkningsolyckor, elektrifieringsolyckor eller andra akuta olyckor. Det &r alltid
battre att ta det sakra fére det osédkra.

Om personen inte reagerar, ropa pa hjalp. Se till att ndgon ringer 112 sa fort
som mojligt. Om personen inte ligger pa rygg stéd personens huvud och nacke
for att inte skada dessa och vand personen forsiktigt pa rygg. Personen bor ligga
pa ett hart underlag, som golv eller pa marken, om personen ligger pa ett mjukt
underlag, pressas den troligtvis bara ner i underlaget och bréstkompressionerna
blir verkningslésa. Lossa hart sittande klader runt hals och midja. Kontrollera att
det ej finns nagot féremal (tandprotes, uppkrakt maginnehall och annat) i mun
eller svalg som blockerar luftvagen.

Andning?

Gor ett haklyft: Boj forsiktigt huvudet bakat genom att lagga din ena hand pa
personens panna. Lyft sedan dennes haka med din andra handes pek- och
langfinger. Hos barn som &r under ett ar ar det viktigt att vara mycket forsiktig.
Om huvudet bdjs tillbaka for kraftigt finns det risk for luftvagen att blockeras. Var
aven mycket rddd om nacken om det finns en risk fér nackskada.

Kontrollera personens andning genom att halla ditt éra nara dennes ndsa och
mun. Ror sig personens bréstkorg? Hors andningsljud? Kanns nagon andning
mot kinden?

Om personen andas lagg den da i stabilt sidolage! Kontrollera ocksa puls, vid
ett hjartstillestand kan personen fortsatta andas under nagra minuter, sa kallad
agonal andning, detta ar inte nagon effektiv andning och inte ett livstecken.
Fortsatt kontrollera att personen andas och att luftvagen ar fri.

Om personen inte andas, kontrollera puls. Finns puls har personen
andningsstillestand. Prova att ge inblasningar. Gar det inte att blasa eller om
brostkorgen inte hdjs vid inblasning kan luftvdgen vara blockerad, det vill sdga
det kan sitta ett féremal i munhala eller svalg (halsen). Ta da omedelbart bort
det! Gar det inte att ta bort, prova fem ryggdunk féljt av fem buktryck
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Puls?

Du hittar pulsen pa vuxna och barn &ver ett ar genom att 1agga fingrarna
vid sidan av struphuvudet. Pa barn under ett ar &r det enklast att hitta
pulsen genom at trycka fingrarna pa insidan av éverarmen. Kontrollera
alltid puls pa vuxna pa halsen, vid lagt blodtryck kanns inte pulsen pa
handleden, detta kan vara tecken pa ett allvarligt sjukdomstillstand, men
betyder inte att personen har hjartstillestand.

Om personen har puls, ge inblasningar. Fortsatt kontrollera pulsen med
jamna mellanrum.

Om personen saknar puls ar det fraga om ett hjartstillestand. Utfér
trettio brostkompressioner, féljt av tva inblasningar. Det &r viktigt att inte
avbryta pabdrjad hjart- och lungraddning! Forstatt géra
bréstkompressioner och inblasningar tills ambulanspersonal ar pa plats
och tar dver.

Brostkompressioner

Kom ihag att alltid sléppa upp bréstkorgen mellan kompressionerna s& att hjartat
kan fyllas med nytt blod.

Barn under ett ar

Gor fem brostkompressioner: Forestall dig en vagratt linje mellalltid an barnets
brostvartor. Lagg tva fingrar 1angs med brdstbenet mitt mellan bréstvartorna
precis nedanfor den férestéllda linjen pa barnets bréstben. Tryck ned brostbenet
ungefar tva centimeter med fingrarna. Nedtryckningarna ska vara snabba och
rytmiska med en frekvens pa néstan tva kompressioner per sekund (100 per
minut). Vaxla mellan att géra fem kompressioner och en inbldsning. Fortsatt
hjart- och lungraddningen tills hjalp &r pa plats.

Barn ett till tonaren

Gor fem bréstkompressioner: Placera din hand dver barnets bréstben. Satt ditt
langfinger pa bréstbenspetsen och placera pekfingret bredvid. Placera sedan
samma hand ovanfér den punkt dar pekfingret var. Tryck ned brdstbenet tre
centimeter med handloven. Nedtryckningarna ska vara snabba och rytmiska med
en frekvens pa nastan tva kompressioner per sekund (100 per minut). Vaxla
mellan att géra fem kompressioner och en inblasning. Fortsétt hjart- och
lungréddningen tills hjalp &r pa plats.

Vuxna

Gor 30 bréstkompressioner: Lagg handerna ovanpa varandra mitt pa
bréstkorgen. Brostkompressionerna skall vara 4-5 cm djupa. Nertryckningarna
ska vara snabba och rytmiska med basen av handflatan och med en frekvens pa
nastan tva kompressioner per sekund (100 per minut). Vaxla mellan att géra
trettio bréstkompressioner och tva inbladsningar. Fortsatt sedan hjart- och
lungréddningen tills hjalp &r pa plats.



