
Ravijuhis COVID-19 tingitud ägeda hingamispuudulikkuse käsitlemisel haiglaeelses etapis

Eesmärk: sätestada nõuded patsiendi diagnostikale ja ravile haiglaeelses etapis, infoliikumisele.
Kehtib: kiirabikeskuses.

Corona Virus Disease 19 (COVID-19) on SARS-CoV-2 viiruse põhjustatud haigus, mille peamised sümptomid on köha ja febriilne 

palavik. Rasketel haigusjuhtudel tekib kahepoolne kopsupõletik ja äge hüpokseemiline hingamispuudulikkus. 

Käesolev juhend käsitleb COVID-19 diagnoosimist ja ravi haiglaeelses eatapis.

COVID-19 kahtlusega või kinnitatud juhtum

COVID-19 ISELOOMULIKD SÜMPTOMID:
· Ink.periood 2-14p (keskm 5p)
· Köha
· Palavik
· Seedimishäired
· Anosmia (haistmis- ja maitsemeele kaotus)
· Hingamisraskus, õhupuudus

KLIINILINE PILT:
A: teadvus, ÜHT läbitavus, SpO2% lamades, istudes ja peale kõndimist 
(kui rahuolekus SpO2 ≥ 94% ja HS ≤20 x/min)
B: HS, abilihaste kasutamine, ausk. leid
C: PS, AVR, rütm
D: GCS, neuroloogiline defitsiit
E: T°, nahk (külm higi, värvus), tursed jne

SAMPLE:
S: sümptomid lisaks Covid-19 sümptomitele
A: allergiad
M: tarvitatavad ravimid
P: sõltumatus abist, kaasuvad haigused, vanus 
L: viimane söögikord
E: haigestumise kuupäev, kontatksed isikud

COVID-19 sümpt. + rahuldav ÜS
· Selge teadvus
· Nahk normis
· SpO2 ≥94% toaõhuga
· HS ≤ 20 x/min
· Ausk leid normis
· Abilihased hingamisel - EI
· Stabiilne hemodünaamika
· Raske kaasuv patoloogia puudub

COVID-19 sümpt. + mõõduka raskusega ÜS
· Selge teadvus
· Külm higi puudub
· SpO2 90-93% toaõhuga
· HS 20-29 x/min
· Ausk leid: krepitatsioonid, räginad
· Abilihased hingamisel - EI
· PS 100-120 x/min, AVR normis
· Raske kaasuv patoloogia olemas

COVID-19 sümptomid + raske ÜS
· Selge teadvus või teadvusehäire
· Külm higi, kahvatus, marmoraaž
· SpO2 ≤90% toaõhuga
· HS ≥30 x/min
· Abilihased hingamisel – JAH
· Ausk leid: krepitats. või tumm kops
· PS ≥120x/min, muud häired
· Raske kaasuv patoloogia: +/-

Hospitaliseerimine pole näidustatud Hospitaliseerimine on näidustatud Hospitaliseerimine on näidustatud

RAVI HAIGLAEELSES ETAPIS

· Vajadusel palaviku alandamiseks 
Paratsetamool kuni 1000mg p.o.

· Covid-19 kodune testimne lähtudes 
kehtivatest Terviseameti näidustustest

· Nõustamine karantiini, ravi ja kiirabi 
kutsumise vajaduse osas (seisundi 
halvenemisel)

· Covid-19 Terviseameti infolehe jagamine 
kutsel viibivatele isikutele

RAVI HAIGLAEELSES ETAPIS

COVID-19 PATSIENT

· Hapnikravi, eesmärk SpO2 93-96%
· Kirurgiline mask + O2 ninakanüül või 

hapnikumask
· Vajadusel palaviku alandamiseks 

Paratsetamool kuni 1000mg p.o.
· Ravi lähtudes kaasuva patoloogia 

ravijuhistest (äge koronaarsündroom, 
insult jne)

· Transport kiirabiautosse ja EMOsse: 
kõnnib ise või tool

TEISED KUTSEL VIIBIVAD ISIKUD

· Vajadusel palaviku alandamiseks 
Paratsetamool kuni 1000mg p.o.

· Covid-19 kodune testimne lähtudes 
kehtivatest Terviseameti näidustustest

· Nõustamine karantiini, ravi ja kiirabi 
kutsumise vajaduse osas (seisundi 
halvenemisel)

· Covid-19 Terviseameti infolehe jagamine

RAVI HAIGLAEELSES ETAPIS

COVID-19 PATSIENT

Üldine toetav ravi:
· Hapnikravi 10-15l/min, eesmärk SpO2 93-

96%
· Kirurgiline mask + O2 ninakanüül või 

hapnikumask 
· Poolistuv asend, peaots tõstetud 30° 
· Veenitee, infusioon Sterofundin ISO mitte 

rohkem kui 500 ml
· AVRs ≤90mmHg – Noradrenaliin iv 

automaatsüstlaga 0,1mg/ml 3-20 ml/h
· Vajadusel palaviku alandamiseks 

Paratsetamool kuni 1000mg iv
· Ravi lähtudes kaasuva patoloogia 

ravijuhistest (äge koronaarsündroom, 
insult jne)

· Transport kiirabiautosse tooli või raamiga

NIV ja CPAP maski näidustused:
Õebrigaad

· SpO2 ≤93% vaatamata O2 15l/min →  
CPAP mask + O2 15l/min + PEEP 10 cmH2O

Reanimobiilibrigaad
· NIVi ainult invasiivse MV 

vastunäidustustel*

Invasiivse MV näidustused*:
· SpO2 ≤93% vaatamata O2 15l/min + 

süvenev hingamispuudulikkus
· PaO2/FiO2 ≤ 150 +/- konsolidatsioonid 

alumistes kopsuosades
· ≥60a + raske kaasuv patoloogia: PaO2/

FiO2 ≤ 200

TEISED KUTSEL VIIBIVAD ISIKUD

· Covid-19 Terviseameti infolehe jagamine

*Invasiivse MV ja III etapi intensiivravi 
mitterakendamise kriteeriumid

· Kroonilise haigusega patsiendid, kelle 
haiguse kulg on selgelt halvenev vaatamata 
senisele ravile

· Kodusel hapnikravil patsiendid
· NYHA IV südamepuudulikkus
· Alkohoolse geneesiga maksatsirroos Child-

C, kes ei ole siirdamise ootelehel
· IV staadiumi pahaloomulise kasvajaga 

haige
· Voodihaige või toakeskne
· Tõsise kroonilise kognitiivse häirega 

(dementsus)
· Varasema intensiivravi piiranguga
· Vähemalt 3 arsti dokumenteeritud 

konsillaarse otsusega

Arkadi Popov
Kiirabikeskuse ülemarst-juhataja
6171593

Lühendid: ÜS - üldseisund; ÜHT - ülemised hingamisteed; HS – hingamissagedus; PS – pulsisagedus; AVR – arteriaalne vererõhk; NIV – mitteinvasiivne ventilatsioon; 
MV – mehhaaniline ventilatsioon; DAI – endotrahheaalseks intubatsiooniks soovitatud ravimite manustamise protokoll

DAI protokoll
· Ketamin 1-2 mg/kg või Propofol 0,5-2 

mg/kg
· Lystenon 0,5-1 mg/kg

Soovitavad invasiivse MV parameetrid
· Režiim PCV
· Vt 4-8ml/kg
· Platoorõhk <30cmH2O
· Driving pressure <15cmH2O
· PEEP ARDSnet protokolli järgi
· Sagedus 18-25 x’, lubatud mõõdukas 

hüperkapnia

Eesmärk: PaO2 55-80mmHg, SpO2 88-95%
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