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Lavemang till barn fran 12 manader och

uppat

Forandringar sedan féregaende version
Mindre stavningskorrigeringar i I6pande text.

Bakgrund

Vid forstoppning/obstipation sker tarmtdmningarna allt for séllan
och/eller ofullstandigt. En definition &r att tomningsintervallet dverstiger
tre dagar. Stor variation mellan individer gor det svart att faststalla vad
som ar normal och onormal frekvens. Vid svar langdragen forstoppning
kan barnet tomma 16s avforing, som ibland feltolkas som diarré som
rinner forbi den harda avforingsklumpen, ett sa kallat fekalom.

Langvarig obstipation medfor ett lidande och kan paverka livskvaliteten,
samt den fysiska, psykiska och sociala utvecklingen hos barnet. Under
barnets uppvaxt sker forandringar som kan fororsaka tillfallig
forstoppning, till exempel byte av mat, bléjavvanjning och skolstart.
Obstipation kan aven vara symtom pa sjukdom. Fodoamnesintolerans
kan ocksa paverka tarmtomningen.

Syfte

Att beskriva genomférande av lavemangsgivning for barn 6ver 12
manader.

Arbetsbeskrivning

Behandling

Starta med att tomma tarmen med lavemang 1-2 ganger dagligen under
minst en vecka i kombination med mjukgorande lakemedel. Det finns en
mangd olika preparat att véalja mellan. Det viktigaste ar att vélja ett
lakemedel med konsistens och smak som barnet accepterar och att det
ges enligt instruktion. Information och undervisning till foraldrar (var
god se Forildrainformation “Forstoppning hos barn™)

Rubrik: Lavemang till barn fran 12 manader och uppat B
' aVASTRA
Dokument-ID: SU9774-1570060579-395 GOTALAN DSREGIONEN

Version: 13.0



OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rubrik: Lavemang till barn fran 12 manader och uppat

Lavemang
Valet av lavemangstyp ar beroende av obstipationsgrad

Resulax och Microlax ar mikroklysma som framkallar en
tomningsreflex.

Klyx®120 — 240 ml, framkallar tomningsreflex och innebar
storre méangd vétska an mikroklysma. Klyx kan blandas 50/50
med vatten 50% upp till 120-150 ml och administreras via spruta
och kateter.

Vattenlavemang; kroppsvarmt kranvatten blandat med salt, 1 tsk
salt per 500 ml vatten, i vattenlavemangspase.
Lavemangsvolymen ordineras efter barnets storlek (25-40 ml/kg)
och anpassas aven beroende pa graden av forstoppning.

Om svarare fall av forstoppning och samtidig bakomliggande
sjukdom och daligt utbyte pa regim enligt ovan planeras for
vattenlavemang inneliggande pa vardenhet eller polikliniskt via
tarmterapeuts forsorg.

Om stora svarigheter med rektal administrering av lavemang kan
oral tillférsel av exempelvis Laxabon, Picoprep dvervagas.

Vattenlavemang

Barnet kan ligga pa en brits eller sitta pa toaletten.

Tillampa basala hygienrutiner: handdesinfektion, handskar och
plastforklade.

Hall kroppsvarmt 500 ml — 1000 ml saltvatten i en
lavemangspase (eller enligt ordination).

Anvand tarmsond Ch.16-20.

Fyll sonden med vatten.

Lagg mycket gel eller vaselin pa sonden.

For forsiktigt in sonden i andtarmséppningen, om det tar stopp
spola vatten samtidigt som sonden fors in. Forcera aldrig.

Fyll pa vatten tills barnet rapporterar magknip. En kort paus kan
ibland gora att barnet tolererar att mer vétska ges. Forsok att fa
patienten att halla kvar vatskan sa lange det gar.

Om patienten endast kan halla en liten mangd vatten aterupprepa
da proceduren efter forsta tomningen.

Antal lavemang och méngd per dag ordineras av lakare eller
ansvarig tarmterapeut.

Da stora vatskevolymer anvands, tank pa att anvanda
kroppstempererad I6sning
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Om svarigheter att ge vattenlavemang vid misstanke om fekalom, kan
utrymning + lavemang behdva ske under narkos.

Ansvar

Galler for all halso- och sjukvardspersonal inom Verksamhetsomrade
Kirurgi barn, Drottning Silvias barnsjukhus, SU/Ostra.
Verksamhetschefen ansvarar for att de rutiner och riktlinjer som
verksamheten kréaver finns tillgangliga och att verksamheten arbetar
enligt SOFS 2011.:9.

Uppfoljning, utvardering och revision
Verksamhetschefen ansvarar ytterst for revision/uppféljning av
innehallet i rutinen. Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior
om rutinen ar kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen
rapporteras i MedControl PRO.

Granskare/arbetsgrupp

Roger Olén, dverlakare, Verksamhet Kirurgi barn, Omrade 1/SU,
innehallsansvarig

Elisabet Nileback, sjukskoterska, stomiterapeut, Uro-/tarm/-
stomimottagning barn, Verksamhet Kirurgi barn, Omrade 1/SU,
innehallsgranskare
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
Giiller for: Verksamhet Kirurgi barn
Innehallsansvar: Roger Olén, (rogsv1), Overlikare

Granskad av: Roger Olén, (rogsvi), Overlikare, Elisabet
Nileback, (elini33), Stomiterapeut
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