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EEG- Vuxna och barn 0-17 ar,
somnforberedelse

Forandringar sedan foregaende version
Nytt dokument.

Bakgrund och syfte

Rutin for BMA att sjalvstandigt besluta om forberedelse for EEG-registrering med
somn. Rutinen finns ocksa som stod for remissunderlag EEG.

Val av somnforberedelse skall géras med hénsyn till patientens basta och mojligheter att
fa ett bra undersokningsresultat, for polikliniska patienter skall transporttid fran hem till
sjukhus beaktas samt, om patienten ar ett barn, hansyn tas till foraldrar och familj.

Arbetsbeskrivning

Medvetet avsteg fran rutinen dokumenteras i journalsystemet om rutinen ar
kopplad till patient. Ovriga orsaker till avsteg fran styrdokumentet
rapporteras i MedControl PRO.

Remiss

Remiss skrivs till Kliniskt fysiologiskt laboratorium dér en legitimerad biomedicinsk
analytiker (BMA) beddmer och prioriterar remissen utefter rutin “Remissbedomning
EEG i VGR” och i sérskilda fall i samrad med klinisk neurofysiolog vid Klinisk
Neurofysiologi, SU.

Barn under 6 ar
e Barn under 6 ar skall kallas for somn-EEG. Dessa barn skall i normalfallet gj
utfora fotostimulering/hyperventilation.

Barn fran 6 ar
e FOr barn 6ver 6 ar kravs individuell remissbeddmning avseende vaken-EEG eller
sémn-EEG. OBS: barn med huvudfragestallningen franvaroattacker/absenser
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skall utfora vaken-EEG, da tilltal under eventuell epileptiform aktivitet &r av stor
vikt.

Vuxna

For vuxna patienter gors forsta registrering i regel som vakenregistrering.

Forberedelser
Instruktion angaende sémndeprivering ges till patienten i kallelsen.

e SOmMn-EEG med sdmndeprivation

o Barn <6 ar: Barnet ska sova mindre an normalt och véckas nagra timmar
tidigare dn vanligt samt hallas vaket fram till undersokningen. Till sma
barn bor mat medtas vilket kan ges strax innan undersékningen.

o Barn 6-17 ar: Barnet far sova hogst halva sin somntid natten fore
undersokningen och ska ga upp minst 4 timmar innan undersokningen
samt vara vaket fram till undersokningen.

o Vuxna: Patienten bor inte ha druckit kaffe, te eller 1&sk /sportdryck 4
timmar fore undersokningen. Patienten far sova halva somntiden och ska
ga upp minst 4 timmar fore undersokningen samt vara vaken fram till
undersokningen

e SOMN-EEG pa barn med sémninducering

o Vid behov kan somninducering med (i forsta hand) Melatonin goras i
samarbete med barndagvarden. Patienten blir informerad om detta i
kallelsen. Oavsett om patienten ska sominduceras med Melatonin bor
somndeprivering ske i mojligaste man.

o Patient som har Melatonin ordinerad till natten bor ta med sig Melatonin
enligt ordinarie dos, att ta fore undersokning.

Utforande

Sma punkter ritas pa harbotten. Darefter placeras sma elektroder med
héftpasta i harbotten. Elektroderna ar anslutna till EEG- apparaten via kablar.
Somnregistrering genomfors darefter med minst 10 minuters registrering
under sOmn. Ska provokationer genomféras med hyperventilering och/eller
fotostimulering genomfors dessa efter avslutad somnregistrering.
Provokationer ska som regel bara goras en gang oavsett effekt eller ej.
Registreringen filmas.

Mediciner
Tas som vanligt.

Undersoékningstid
Cirka 1,5 timma.
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Svar:

Svar ges skriftligen till inremitterande inom en manad fran
undersokningstillfélle. Signerade svar kan lasas i Melior / Externa program /
Klinisk Neurofysiologi.

Utférande BMA avgor om ett EEG skall l&ggas for Prioriterad tolkning. Skal
for detta r tex:

1. Patienten ar inneliggande pa sjukhus for akut vard eller utredning.
2. Inremitterande ldkare onskar av medicinska skél ett ”’snabbt svar”.
3. Kort tid till lakarbesok

4. Ovantad och riklig patologisk aktivitet i EEG. (framfor allt vid
forstagangs-EEG)

EEG med prioriterad tolkning har signerat svar nastkommande arbetsdag,
eller ibland senare om detta beddéms vara tillrackligt, och medfér ingen extra
debitering

Ansvar

BMA, lakare och sekreterare vid Kliniskt fysiologiskt lab ska arbeta enligt
denna rutin.

Lakare, sjukskoterskor, BMA och sekreterare vid bestallande enheter ska
vara informerade om denna rutin.
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