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Postspinal huvudvirk, SAS

Férandringar sedan féregaende version

Ny mall i 6vrigt inga forandringar.

Sammanfattning

Postspinal huvudviark uppstar ibland som en komplikation till epidural- eller
spinalanestesi och kan vara mycket besvarande for den drabbade. Utan
behandling kan tillstdndet vara under flera veckor. Det ar darfor viktigt att
problemet identifieras och behandlas med vitska, eventuellt koffeintabletter,

smartlindring och vid behov "blood patch”-behandling.

Bakgrund och syfte

Postspinal huvudvark eller "post dural puncture headache” var tidigare en
ganska vanlig komplikation till spinalanestesi men idag mer ovanlig tack vare de
moderna “pencil point”-ndlarna. Oftast uppstar denna typ av huvudviark om det

i samband med epiduralanestesi (EDA) sker en accidentell punktion av duran.

Huvudvirken kan vara mycket besviarande och kraver ofta behandling, &ven om
varken i de flesta fall forsvinner efter nagra dagar till veckor aven utan

behandlingar.

Forutsattningar

Symtom
Postspinal huvudvark karakteriseras av huvudvark som ar mild eller helt

obesviarande da patienten ligger ner men, som vid hgjning av huvudet, ger en
svar viark. Smartan sitter ofta i bakhuvudet och ner i nacken. Dubbelseende,

oronsus, illaméende och krakningar kan ocksa forekomma. Ibland forekommer
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aven kanselbortfall i ansikts- eller halsregionen. Unga kvinnor drabbas oftare an

man och aldre kvinnor.

Besviren beror troligen pa ett lackage av spinalviatska genom den punkterade
duran vilket resulterar i en dragning i neurogena strukturer samt en

vasodilatation.

Om en patient har drabbats av postspinal huvudvark ska patienten informeras
om vad hon/han har drabbats av och att detta inte ar nagot farligt tillstand dven

om det ar mycket obehagligt.

Genomforande

Handlaggning

Patienten bor ta det lugnt men strikt singlage har ingen bevisad positiv effekt pa

tillstindet [1].

Analgetika i form av paracetamol, selektiv COX2-hammare (t.ex. Celebra) eller
paracetamol+kodein (t.ex. Citodon) bor vara adekvat. Icke selektiva COX2-
hammare och ASA-preparat bor undvikas eftersom de paverkar formégan att
bilda blodkoagel.

Patienten bor dricka mycket vatska och girna inta koffein i form av kaffe eller
som tabletter. Tablett koffein (Koffein Recip) 100 mg 4 tabletter tillsammans
med minst en liter vitska under fyra timmar rekommenderas (t.ex. 4 tabletter

var 4:e timme).

Om denna regim inte resulterar i ndgon battring inom 12 timmar bor kontakt
med anestesiolog tas for att diskutera mojligheten att lagga en s.k. ”epidural
blood-patch”. "Blood-patch” laggs av narkosldkare som da gor samma procedur
som nar man lagger en EDA, men istallet for att 1agga in en kateter i
epiduralrummet sprutas cirka 20 ml av patientens eget blod in i

epiduralrummet.

Teorin bakom detta ar idag oklar; det kan antingen verka genom att blodet tatar
det hal som uppstatt i duran och pa sa vis stoppa lackaget av spinalvéitska,
alternativt utjamnas tryckforandringarna i epidural-/ spinalrummet och pa sa

vis minskar tensionen i nervstrukturerna.
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Denna behandling innebar att patienten utsatts for ytterligare ett stick i ryggen

samt ett stick i armen, da en venflon satts ur vilken blod dras.

Denna behandling ger oftast en omedelbar forbattring. Efter behandlingen ar
det viktigt att patienten vilar samt dricker mycket viatska under de forsta 12

timmarna for att minska risken att huvudvarken aterkommer.

For Jehovas Vittnen eller annan patient som absolut inte kan tanka sig att blod
anvands for denna behandling, kan alternativ behandling med koksalt eller
kolloid 6verviagas. Dessa metoder ar dock inte lika effektiva och véljs bara i

undantagsfall.

Vid fragor dagtid kontaktas i forsta hand narkoslakare pa centraloperation,

ankn 3076, och pa jourtid narkosjouren, ankn 3113.

Aven om postspinal huvudvirk ir ett besvirande tillstdnd for patienten kan
narkoslakare inte alltid hjalpa till med “blood patch” nattetid, utan da

rekommenderas att patienten smartstillas pa annat satt.

Uppféljning

Forskningen kring postspinal huvudvark har visat att de flesta patienter blir
smartfria efter en "blood-patch”-behandling, men resultaten varierar nar det
giller tidpunkten for behandlingen och kombinationen med annan konservativ
behandling [1]. De flesta artiklar rekommenderar att "blood patch” inte laggs
profylaktiskt vid accidentell dura punktion, att konservativ behandling provas i

minst 12 timmar och att behandlingen endast ges vid ett tillfalle.

Det finns idag ingen forskning som visar pa nagra sena komplikationer till
postspinal huvudvark eller till "blood patch”-behandling men forskningen inom

omradet ar begransad.

Referens- och lankforteckning

1. Epidural blood patching for preventing and treating post-dural puncture
headache (Review) Boonmark P, Boonmark S, The Cochrane library 2010,

issue 1. www.thecochranelibrary.com

Rubrik: Postspinal huvudvark, SAS 3 (3)
Dokument-ID: SAS9642-738863596-15

Version: 8.0


http://www.thecochranelibrary.com/

OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehéllet.

Information om handlingen

Handlingstyp: Riktlinje
Giiller f6r: Sodra Alvsborgs Sjukhus

Innehallsansvar: Martin Henricson, (marhe193),
Verksamhetschef

Granskad av: Martin Henricson, (marhe193), Verksamhetschef
Godkand av: Jerker Nilson, (jerni1), Cheflakare
Dokument-ID: SAS9642-738863596-15

Version: 8.0

Giltig fran: 2025-06-09
Giltig till: 2027-06-05



