HANDLINGSPLAN
VID VARMEBOLJA

Giltig fran juni 2024, Jarfalla kommun




For dig som arbetar inom vard och omsorg

Handlingsplanen for varmebdlja/hdga temperaturer vander
sig till dig som arbetar inom hemtjanst, dag- verksamhet
och sarskilda boendeformer. Planen tar upp hur
halsoeffekter vid varmebdlja/hdga tempera- turer hanteras
och innehéller checklistor och r&d. Du som arbetar med
personer inom riskgrupper, ténk pa att ocksa du paverkas
av varmen. Hur du upplever och klarar av varmen ar
individuellt.

Halsoeffekter av varmebolja/ hoga
temperaturer

Det ar valkant att varmebodljor/h6ga temperaturer

kan leda till halsoproblem och 6kat antal dodsfall, spe- ciellt
hos de aldre i befolkningen. Den dagliga dodligheten okar
med cirka tio procent om temperatu- ren nar 26 grader eller
mer tre dygn i rad, och den 6kar med ytterligare tio procent
om temperaturen nar 30 grader eller mer tre dygn i rad.

Med ett forandrat klimat far vi rakna med bade en stigande
medeltemperatur och att extrema vader- férhallanden som
varmebdljor/hdga temperaturer blir vanligare. D4 vi i
Sverige inte ar sa vana vid héga tem- peraturer ses
negativa halsoeffekter vid lagre tempe- raturnivaer an till
exempel i tropiska lander.

Extrem varme ar farligt for alla, men aldre (6ver 65 ar) och
kroniskt sjuka personer utgor speciellt sarbara grupper.
Aldre personer ar kansligare an yngre, efter- som de har
en samre temperaturreglering och ned- satt formaga att
kanna torst. Dessutom har de oftare kroniska sjukdomar.

Varmen i sig medfor att de ytliga blodkarlen vidgas och
svettningen 6kar. Om man inte hinner fa i sig tillrackligt
med vatska for att kompensera den 6kade avdunstningen
blir blodet mer koncentrerat och risken for blodpropp (i
hjarta och hjarna) 6kar. Om hjartat inte klarar de dkade
kraven pa pumpférmaga kan det resultera i en allvarlig
hjartsvikt. Varmerela- terade dodsfall hos aldre beror
oftast pa cirkulations- rubbningar.

Foérekomst av kroniska sjukdomar som demens, fy- siska
handikapp, hjart- och karlsjukdom, njursjukdom, astma/
KOL, men aven diabetes, dvervikt och allvarlig psykisk
sjukdom, kan ytterligare 6ka risken for hal- soproblem vid
varmebodlja/hdga temperaturer. Vissa mediciner som ar
vanliga bland aldre kan ge allvar- ligare biverkningar vid
hdga temperaturer. Under en varmebdlja kan, férutom
den hdga temperaturen, dven 6kad luftfuktighet och luft-
fororeningar bidra till de negativa halsoeffekterna.



For dig som arbetar inom vard och omsorg

Varmevarningar

Nar vaderprognoserna visar att temperaturen nar 26°C
eller mer tre dagar i foljd, skickar SMHIférhands-
information till ansvariga inom vard och omsorg via
lansstyrelserna och kommunerna, for att 6ka bered-
skapen dar.

SMHI:s varningssystem for varmebdlja Meddelande
om varmebodlja: Prognosen visar att max- temperaturen
ligger pa minst 26°C tre dagar i foljd.

Klass 1-varning for varmebdlja: Prognosen visar att
maxtemperaturen ligger pa minst 30°C tre dagar i foljd.

Klass 2-varning for varmebdlja: Prognosen pa att
perioden med maxtemperatur pa minst 30°C kan bli
langre an fem dygn och/eller att maxtemperaturen ligger
pa minst 33°C tre dagar i foljd.

Riskgrupper

Aldre

Hjart- och karlsjuka
Lungsjuka
Njursjuka

Personer med fysisk och psykisk funktionsnedsatt-
ning

Demenssjuka
Sangliggande

Socialt isolerade
Spadbarn och smabarn

Personer som tar lakemedel som paverkar
kroppens reglering av varme

Personer som ar fysisktaktiva



Allmanna rad vid varmebolja/

hoga temperaturer

Var uppmarksam pa inomhustemperaturen

Risken for halsoproblem okar patagligt om temp-
eraturen nar upp till 26 grader tre dagar i foljd.

Uppmuntra till 6kat vatskeintag Undvik stora
mangder so6ta och koffeinhaltiga drycker samt
alkohol. Servera garna vatskerik
mat, till exempel grénsaker och frukt. Hjalp sarskilt sma

barn, aldre och personer med funktions-nedsatt- ning att
dricka.

Forsok ordna en sval miljo

Utnyttja gardiner, persienner och markiser och
flaktar. Det ar viktigt att kénsliga personer vistas i
bostadens/boendets svalaste plats. Vadra
nattetid nar det ar svalt. Tank pa att temperaturen kan
skilja sig at med flera grader i olika rum. Nar du vistas
utomhus - sék skuggiga platser!

Ordna svalkande atgarder
:==+ Ensvaldusch ar mest effektiv. En bl6t hand- duk
&=+ runt nacken ar ett alternativ. Lost sittande

klader i naturmaterial ar svalare an atsittande syntet- klader.

Var extra uppmarksam vid tecken
pa varmepaverkan

Varningstecken kan vara forhojd kroppstemperatur,
puls, och andningsfrekvens, yrsel och onormal trétt- het.
Muntorrhet och minskade urinmangder kan vara tecken
pa vatskebrist. Tank pa att feber-nedsattande mediciner
kan forvarra tillstandet.

@ Uppmana till minskad fysisk aktivitet

Framfor allt under dygnets varmaste timmar.



Reaktioner och symtom pa varme

Huvuddelen av 6kad sjuklighet/dédlighet under
varmebolja/hdga temperaturer beror pa hjart- och
karlsjukdom och lungsjukdom, samt medicineffekter. Dock
bér man kanna till att det finns ett antal specifikt
varmerelaterade

symptom/sjukdomstillstdnd, vilka &ven kan drabba yngre
och friska individer:

e Kramper pa grund av uttorkning (dehydrering) och
rubbning i saltbalans (elektrolytforlust). Ses framfo- rallt
vid intensiv sportutdvning i varme

o Utslag, sma kliande réda knottror. Detta ar
ofarligt och gar dverspontant.

e Svullnad (6dem) — yttrar sig vanligen som
svullna anklar.

o Yrsel och svimning pa grund av uttorkningoch
vidgning av ytliga blodkarl (ofta vid samtidig hjart-och
karlssjukdom och medicinering).

« Utmattning: illamaende, krakningar och cirkula-
tionskollaps. Kan upptrada vid kroppstemperatur pa
37-40 grader. Detta beror pa vatten- eller saltbrist och
kraver snabb insats med nedkylning och upp- vatskning
i enlighet med lokalavardrutiner.

o Varmeslag kan uppsta vid obehandlad var-
meutmattning och ar ett urakut tillstdnd med forvir- ring,
kramper, eventuell medvetandeforlust, het och torr hud
och en kroppstemperatur som 6verstiger 40,6 grader,
vilket obehandlat kan ge organsvikt, hjarnskada och leda
tilldéden.

Specifika insatser

Generellt galler att vid varmeutmattning och varme- slag ska
inte febernedsattande ges, da det kan forvarra tillstandet.
Personer som drabbas av utmattning och/ eller varmeslag
ska vardas pa sjukhus. Ta tempen, kyl ned och ge att dricka
om personen ar vid medvetande.

Ta kontakt med sjukskéterska for bedémning om
dropp ska sattas in eller ring ambulans.

Det saknas @nnu kontrollerade studier av vilken typ av
vatskebehandling som ar bast for att lindra halsoef- fekterna
av varme for aldre, varfor specifik rekommen- dation inte kan
ges i denna checklista.

| de fall dar specifik uppvatskande behandling behdver
Overvagas ska en individuell bedémning géras med hansyn
till eventuell grundsjukdom och medicinering och lokala
vardrutiner tillampas.



Checklista for chef/arbetsledare
for sarskilda boendeformer

Utdver de allmanna raden vid varmebodlja/
hoga temperaturer bor du tanka pa foljande:

e Informera alla medarbetare om risker med
varme- boélja’héga temperaturer pd gemensam
arbetsplat- straff. Information ska finnas tillganglig i
pappers- form och elektroniskt.

o Poangtera den negativa effekt som kraftig varme kan ha
pa aldre personer. Identifiera extra kansliga individer
med hjalp av ansvarig sjukskoterska/la- kare. Férutom
hég alder kan ett flertal olika kroniska sjukdomar, samt
viss medicinering gora en individ extra sarbar vid
varmebdlja/hdga temperaturer. Mer detaljerad
information om detta finns i de sarskilda raden for
sjukskoterska/lakare.

e Om det inte gar att halla normal rumstemperaturi hela
boendet bor man ordna sa att det finns tillgang till minst
en lokal pa varje avdelning dar tempera- turen &r mindre
an 25 grader, sa att kansliga perso- ner kan vistas dar de
varmaste timmarna.

« Temperaturen kan skilja mycket mellan olika rum. En
termometer bor darfor finnas uppsatt hos alla boende,
samt i allmanna utrymmen. Om temperatu-renien
boendes lagenhet ar 6ver 25 grader bor de

uppmanas att vara pa en svalare plats tills
temperaturen sjunkit.

Se till att det finns mojlighet att minska varmen ge-
nom valfungerande luftkonditionering, och atgar- der
som minskar varmeinstralningen sasom ljusa gardiner,
persienner och markiser. Kontrollera att fonster gar att
Oppna for vadring under dygnets svala timmar. Se dver
eventuellt behov av inkdp av flaktar. Tank pa att 6ppna
fonster kan minska effek- ten av eventuell
luftkonditionering.

Ha en beredskap for att vid en varmebdlja/hdga
temperaturer omprioritera insatser och lagga fokus pa
omvardnad istallet for mindre akuta servicein- satser,
till exempel tvatt och stad.

Vid en extrem och langvarig varmebdlja kan detbli
aktuellt att kalla in extrapersonal.

Se till sa att det finns en ansvarig person for att ta emot
larm om varmebdlja - dven under helgeroch
semestertid, och att denna person vet var
informationen finns och hur den distribueras till dvrig
personal.

Lamna ut foldern "Rad vid varmebdljor”.



Checklista for chef/arbetsledare

inom hemtjanst

Utover de allmanna raden vid varmebolja/
hoga temperaturer bor du tanka pa foljande:

e Informera alla medarbetare om risker med varme-
boélja/hdga temperaturer pA gemensam arbetsplats-
traff. Information ska finnas tillganglig
i pappersform och elektroniskt.

e Checklistorna ska vara lattillgangliga bade i pap-
persform och elektroniskt. Medarbetarna ska ha last
igenom checklistorna infér sommaren och de ska
snabbt kunna goras tillgangliga for alla medarbe- tare
vid en varme-bdlja/hdga temperaturer.

« Poangtera den negativa effekt kraftig varme kanha pa
aldre personer. Diskutera med dina medarbetare hur ni
inom er verksamhet bast kan foérbereda er pa
varmebaljor.

« Identifiera extra kansliga individer, med hjalp av
sjukskoterska inom hemsjukvarden. Férutom hog alder
kan ett flertal olika kroniska sjukdomar, samt viss
medicinering géra en individ extra sarbar vid
varmebdlja/hdga temperaturer.

» Vissa bostader kan bli mycket varma sommartid.
Diskutera tillsammans med medarbetarna om det

finns bostader i ert omrade som ar sarskilt utsatta, och
de atgarder man kan rekommendera for att sdnka
temperaturen.

Ha en beredskap for att vid envarmebdlja ompriori- tera
insatser och lagga fokus pa omsorg istallet for mindre
akuta serviceinsatser (till exempel tvatt och stad). Vid en
extrem och langvarig varmebdlja kan det bli aktuellt att
kalla in extrapersonal.

Se till sa att det finns en ansvarig person for att ta emot
larm om varmebdlja/héga temperaturer - aven under
helger och semestertid och att denna person vet var
informationen finns och hur den distribu- eras till 6vrig
personal.

Lamna ut foldern "Rad vid varmebdljor” till personal inom
vard och omsorg.

For fullstandiga medicinska rad, se separat

checklista forlakare/sjukskoéterska.




Checklista for lakare/sjukskoterskainom kommun

och region

o Utdver de allmanna raden vid varmebdlja/héga
temperaturer bor du tanka pafdljande:

¢ Kronisk sjukdom och medicinering: Vissa sjuk- domar
och mediciner innebar 6kad risk for kom- plikationer
och dddsfall vid varmebdlja Patienter med hjart- och
karlsjukdom, lungsjukdom och njursjukdom I6per storst
risk, men aven personer med diabetes, kraftig dvervikt,
fysiska handikapp, neurologisk sjukdom, allvarlig
psykisk sjukdom och demens har en 6kadrisk.

e De medicingrupper som oftast kan ge problem vid
varmebdlja ar:

« Diuretika, som kan ge elektrolytrubbning och minskad
vatskevolym. Aven ACE-hammare kan ge dehydrering,
men loop-diuretica verkar vara mest problematiska i
detta avseende.

« Antikolinergika, som ger torra slemhinnor och
minskad svettning.

» Psykofarmaka (ffa neuroleptika), som genom att stora
kroppens temperaturreglering kan minska svett-
produktionen, men dven medel mot depres- sion kan
ge okad risk for komplikationer. Detta kan

dels bero pé en antikolinerg effekt, men dven SSRI-
preparat i kombination med diuretika (tiazid eller
furosemid) 6kar risk for elektrolytstérning (hypo-
natremi).

Antihypertensiva (bland annat betablockerare) kan
liksom diuretika i samband med varmebdlja bidra till en
otillracklig hjartminutvolym Dessutom ger
antihypertensiva och antianginapreparat ett mins- kat
artartryck vilket kan orsaka bristfallig varme- reglering
via forsamrad svettkortelfunktion.

Litium, digoxin, anti-epileptika och preparat mot
Parkinsons sjukdom har en smal terapeutiskbredd och
uttorkning kan darfor ge allvarliga biverkning- ar.

Personer med hjartsvikt och/eller diuretikabehand- ling
kan behdva foljas med vatskelista och tatare vagning an
vanligt, samt eventuellt kontroll av elektrolyter. Bade
uttorkning, 6vervatskning och elektrolytrubbning kan ge
allvarlig férsamring. Psykiska och fysiska
funktionshinder kan medféra att man har svarare att
uppfatta eller adekvat han- tera kroppens
varningssignaler vid varme och kan da behdva praktisk
hjalp for att vidtaatgarder.



Vid planerade vardkontakter infor sommaren kan det
finnas skal att ge extra information till vardtagare som
tillhér nagon av riskgrupperna. De bér under en
eventuell varmebdlja vara speciellt

observanta pa férsamring av sin grundsjukdom och
tecken pa allvarlig varmereaktion.

Det kan vara klokt att ga igenom listan 6ver vardta- gare
och ta stallning till vilka personer som kanbe- hdva
individuella rad eller extra insatser i samband med
varmebodlja. Detta underlattar for den personal
som arbetar under semesterperioden.

Lamna ut foldern "Séarskilda rad till Iakare/
sjukskoterska”.

For fullstdndiga medicinska rad, se separat
checklista for lakare/sjukskoterska.

Referenser

Handlingsplan varmebdlja.
Halso- och sjukvard, Region Stockholm, 2019.

Rad vid varmeboaljor till personal inom vard och
omsorg. Folkhalsomyndigheten, 2017.

Rad vid varmebdljor. Sarskilda rad till Iakare,
sjukskoterskor och annan legitimerad personal .
Folkhalsomyndigheten, 2017.

Planera vard och omsorg infér varmebdljor. Till
chefer/arbetsledare inom vard och omsorg.
Folkhalsomyndigheten.

Att hantera halsoeffekter av varmebdljor.
Végledning till handlingsplaner.
Folkhalsomyndigheten.

Handlingsplan vid varmebdlja/hdga temperaturer.
Landstinget Vastmanland, Vasteras stad. 2015/2016.

Lankar

www.folkhalsomyndigheten.se/varmebolja


http://www.folkhalsomyndigheten.se/varmebolja

JARFALLA

Socialforvaltningen
Telefon: 08-580 285 00
jarfalla.se/omsorgochstod






