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Notat om aerosolgenererende procedurer i luftveje pa patienter med
mistaenkt eller bekraeftet covid-19
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Baggrund

Dette dokument beskriver hvilke procedurer, der vurderes at vaere aerosolgenererende og med
seerlig betydning i forhold til forebyggelse af smitte med SARS-CoV-2.

Det vurderes, at smitteforholdene pavirkes ved handtering af luftveje hos patienter med
misteenkt eller bekreeftet covid-19, hvorfor der ved @get risiko for smitte anbefales brug af
andedreetsvaern (FFP3 -maske) ved udfgrelse af visse aerosolgenererende procedurer (AGP)".

| dette notat inddeles AGP’er i hgjrisiko-procedurer (anvendelse af FFP3-maske) og lavrisiko-
procedurer (anvendelse af kirurgisk maske type Il). Bade hgj- og lavrisiko-procedurer kreever
gjenbeskyttelse. Der tages udelukkende udgangspunkt i procedurer, hvor instrumentering i
luftvejene sker i forbindelse med undersggelse og behandling af patienter med mistaenkt eller
bekreeftet covid-19.

Anbefalingerne i dette notat er udarbejdet pa baggrund af en vurdering af nationale og internationale
retningslinjer kombineret med danske erfaringer fra covid-19 pandemien1-16. Der er ikke international
konsensus og ej heller sufficiente data, der kan danne baggrund for udarbejdelse af en definitiv liste
over AGP’er?3,

Notatet betragtes som minimumsanbefalinger pa nationalt plan. Anbefalingerne kan opgraderes i
samarbejde med den lokale infektionshygiejniske enhed, baseret pa en lokalrisikovurdering.

Definition af aerosolgenerende procedure (AGP)

Aerosolgenererende procedure (AGP): Handtering af/procedure i en patients luftveje, hvorved
aerosoler dannes.

Anbefalinger vedr. aerosolgenererende procedurer

Hojrisiko-procedurer, hvor der skal anvendes andedraetsvarn (FFP3 -maske) og gjenbeskyttelse
(beskyttelsesbriller/visir):

e Intubation/ekstubation?7:8.10-12

e Manuel ventilation?7:810-12

e Brug af larynx-maske'?

e Aben trakealsugning?”810.12

o Kortvarig frakobling fra respirator (tilsigtet eller utilsigtet, fx ved hoste og forflytning til bugleje)”®

e Hijertelungeredning?’81%-12 (Bemaerk: hjertemassage og brug af defibrillator alene betragtes ikke
som en AGP'213)

e Induceret sputum?#10.12

e Non-invasiv ventilation (NI1V) / Bi-level Positive Airway Pressure (BiPAP) / Continuous Positive
Airway Pressure (CPAP)?7810-12

e Trakeotomi- og trakeostomiprocedurer (anlaeggelse, aben trakealsugning, seponering)”810-12

¢ "High-flow” nasal ilt/atmosfeerisk luft (high flow nasal cannula (HFNC)) pa 30-60 liter/min.*
(Bemeerk: almindelig ilttifarsel pa neesekateter/naesebrille og maske med eller uden reservoir er
low-flow systemer og dermed lavrisiko-procedurer)8 1012

e Hgjhastigheds-oscillerende ventilation® %12
° Bronkoskopi2,7,8,10—12
e Kirurgi og post-mortem procedurer i patientens luftveje, hvor der anvendes hgjhastigheds-
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*) Kan eventuelt fastsaettes lavere lokalt i henhold til lokale retningslinjer.

Det ber tilstraebes, at der er sa fa sundhedspersoner til stede under udferelse af hgjrisiko-AGP som
muligt.

Under udfarelse af en AGP vil der veere en spredning af aerosoler over laengere afstande, hvilket udger
en ikke kvantificerbar risiko. Det vurderes dog, at smitterisikoen er stgrst indenfor 2 meter.

Internationale retningslinjer har ikke nogen anbefaling om en 2 meters graense for brug af
andedreetsveern (FFP3) ved udferelse af AGP, men anbefaler at alt tilstedevaerende
sundhedspersonale pa stuen baerer andedraetsvaern (FFP3)23512.14-16

Pa baggrund af de danske erfaringer fra hospitalsudbrud vurderes det, at de nuvaerende retningslinjer
har vist sig at veere effektive i forhold til smitteforebyggelse under udferelse af AGP. Der er saledes
dansk konsensus blandt infektionshygiejniske fageksperter om, at alt personale indenfor minimum 2
meters afstand fra en patient med pavist eller mistaenkt covid-19, skal baere FFP3-maske og
gjenbeskyttelse under udfgrelse af hgjrisiko-AGP.

De fysiske rammer varierer meget fra sted til sted. Udfgrelse af mange AGP’er pa en specifik
sengestue, i et specifikt rum eller afdeling antages at medfare et hgijt virusload det pagaeldende
sted”34. Der kan derfor veere situationer med behov for opgradering af anbefalingen med
udgangspunkt i en lokal risikovurdering, hvori de fysiske rammer ogsa tages i betragtning.

Vandrette flader og kontaktpunkter inden for minimum 2 meters afstand fra patientens hoved renggres

og desinficeres mindst 1 gang i hver vagt, efter behov og altid ved synlig forurening+°.

Eksempler pa lavrisiko-procedurer, hvor der skal anvendes kirurgisk maske type Il og
ogjenbeskyttelse (beskyttelsesbriller/visir):

e Sveelgpodning

e Trakealsugning (lukket sug)

o ’Low flow” nasal ilt/atmosfaerisk luft (low flow nasal cannula (LFNC))
e Medicinadministration via nebulisering/forstaver

e Lungefysioterapi, herunder brug af PEP-flgjte

e Lungefunktionsundersggelse

e Undersggelse og behandling af patienter med dysfagi.

De fleste internationale retningslinjer vurderer, at administration af medicin via nebulisering/forstavning
ikke er en AGP®%81%12 VVed anvendelse af nebulisering produceres aerosoler i veesken fra kammeret.
Patienten kan udande mindre masngder aerosoler under forstavning, men dette har vist sig ikke at
udgeare en risiko for smitte med luftvejsvirus®81%12 Proceduren er vurderet som en lavrisiko-procedure i
dette notat.

Aerosoler ved tandlaegebehandling har en anden karakter end aerosoler fra fx sugning eller
intubation (naese- sveelgsekret eller sekret fra nedre luftveje). Hovedbestanddelen er vand fra unit
med saliva, som potentielt kan indeholde virus fra naese-sveelg eller nedre luftveje hos en smitsom
patient, men virusindholdet vurderes til at vaere lavere. Tandleegebehandling vurderes derfor som
en lavrisiko-procedure.

Tilrettelaeggelse af arbejdet og ovrige varnemidler til sundhedspersonale, der
foretager/assisterer ved aerosolgenererende procedurer:

Generelt anbefales det, at sundhedspersonale overvejer den fysiske placering i forhold til patienten,
nar specifikke procedurer skal udfgres. Eksempelvis kan personale placere sig ved patientens side
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og ikke direkte foran patienten, nar den specifikke procedure tillader det.
@vrige veernemidler:

e Engangsovertreekskittel med lange sermer og manchetter

¢ Medicinske engangshandsker.
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