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Intravenos PCA — barn

Revidering i denna version
Uppdaterad i giltighetstid.

Bakgrund

Postoperativ smartlindring med intravents PCA ar en val etablerad metod
for vuxna. Metoden fungerar bra aven for barn forutsatt att de har formaga
att forsta principen for PCA. Barn over cirka 5 ar klarar ofta behandling
med PCA. Det &r inte dldern som begréansar anvandandet utan barnets
formaga att forstar hur och varfor PCA-knappen skall anvandas.

Vid morfinbehandling finns alltid en liten risk for andningsdepression och
uttalad slohet. Darfor skall andningsfrekvens och sederingsgrad
kontrolleras regelbundet

Preoperativt informeras barn och féraldrar om PCA-apparaten och dess
funktion. L4t barnet provtrycka pa knappen och berétta om vad som
hander nar man trycker. En noggrann information leder till att barnet
anvander pumpen pa ratt satt.

Barn och foréldrar informeras om att ingen annan an barnet tillats
trycka pa knappen (undantag kan ibland goras for foraldrar till
handikappade barn).

Intravends PCA for postop analgesi ordineras (for forsta postop dygnet) av
narkoslékare. Behandlingen pabdrjas i regel pa postop avd. Ordinationer
for efterféljande dygn ordineras av avdelningsansvarig lakare. Postoperativ
smartbehandling med PCA pagar normalt i 2-3 dagar. Néar
smartbehandling med PCA avslutas skall annan analgetika ordineras.

Syfte

Enhetliga och sékra rutiner for genomforande och kontroll av patientstyrd
smartlindring for barnpatienter.
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Vilka berors
All personal som medverkar vid vard av barnpatienter som opereras.

Ordinationer

Ordinationer av ldkemedel och dokumentation av 6vervakning vid
intravends PCA sker pa ett speciellt smartbehandlingsprotokoll samt
ldkemedelsmodulen i Melior.

Vid intravenos PCA anvands
Lakemedel: Morfin 1 mg/ml. Kassettvolym 100 ml.

Ordinarie installning CADD Solis

Residualvolym: 100,0 mL

Enhet: mL

Koncentration: 1,0 mg/mL

Kontinuerlig infusion: 0,00 mL/tim

Patientaktiverad bolusdos: 20pug/kg (Max startdos 1,00 mg/dos)
Spérrtid for bolusdos: 06 min

Max bolusdoser/timme: 10

Doseringen skall ordineras och signeras av lakare.
Dessutom skall alltid anges den Naloxonhydrokloriddos, utraknat i
ml, som skall ges vid ev. andningsdepression.

Behandlingsstart

Barnet skall vara val smartlindrat nar PCA-behandlingen satts igang. Om
barnet har ont ges individuell laddningsdos av morfin intravenost till
smartlindring, (VAS < 4). Pumpen kopplas till en perifer intravends infart
eller central venkateter. Anvand backventil mot 6vrig infusion.

Kontroller

Morfin behandling innebér risk for andningsdepression varfor

andningsfrekvens och sederingsgrad maste foljas under hela behandlingen.

e Vid varje ssk byte kontrollera att PCA-pumpen ar ratt instélld enl.
ordination

e VAS-kontroller postop 1 g/tim de forsta 2 timmarna och dérefter var
3:e timme och efter given bolusdos.

e Andningsfrekvens och sedering var 30:e minut i 2 timmar efter start
och dérefter var 3:e timme. Om pat &r helt vaken behover
andningsfrekvens ej réknas.

e Efter extra bolusdos eller kombination med sederande preparat
intensifieras kontroller av andning och sederingsgrad till var 30:e
minut i 2 timmar.

e Om pat ej har KAD maste blasfunktionen foljas.
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Dokumentation av pumpinstallningar och évervakning gors pa protokoll
”Smaértbehandling Postoperativ intravends PCA - barn”

Atgarder
Vid smartgenombrott (t ex efter flera timmars somn):
Ge pat extra Morfin langsamt intravendst till VAS < 4. Fortséatt darefter

med PCA. OBS! Efter extra bolusdos kontrolleras andningsfrekvens och

sederingsgrad var 30:e min i 2 tim, darefter kontroller som tidigare.

Behandling av biverkningar vid iv PCA-behandling

lllamaende

Inj Ondasetron 2 mg/ml alt. tabl/mixtur Max x 2/dygn
Dos: 0,1 mg/kg intravendst eller peroralt

Tabl Postafen 25 mg Max x 2/dygn
Dos: 6-12ar - % - 1 tabl, >12 ar — 1 tabl.

Inj Primperan 5 mg/ml alt. tabl/supp Max x 3/dygn
Dos: 0,1-0,15mg/kg ( max 10mg) i.v.

Pataglig slohet och/eller andningsfrekvens
<10/minut

Stoppa PCA, ge syrgas

Sok narkoslakare

Ge Naloxonhydroklorid 0,02 mg/ml (2 pg/kg/dos = 0,1 ml/kg) iv.
(Den individuella dosen, i ml, finns ordinerad pa
ordinationsprotokollet). Om utebliven effekt kan dosen upprepas.
Naloxonhydroklorid kan ges intramuskulért i samma doser som
intravendst om intravends infart saknas.

Urinretention eller klada

Kontakta ansvarig lakare

Obstipation

Overvag profylax
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
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