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Paracervikalblockad under férlossning

Revideringar i denna version
Revidering markerad med gult.

Bakgrund, syfte och mal

PCB-rutin under forlossning.

Absoluta kontraindikationer

e Inte reaktiv CTG.

e Missfargat fostervatten.

e Overkinslighet mot lokalanestesi.
e Storre vaginal blédning.

Relativa kontraindikationer

e Prematuritet.

e Postmaturitet.

e Preeklampsi.

e Maternell hyperventilation.
e Suspekt tillvaxthdmning.

e Kand lagtsittande placenta.

Teknik

Cervix bor vara 6ppen minst 4 cm och hogst 8 cm. Vattnet ska ha gatt el-
ler hinnspréangning gors innan beddvning laggs. Patienten ska ha i v-
kanyl inlagd.

Anestesimedlet fordelas med ytlig injektionsteknik: aspiration innan in-
jektion. Inte rygglage efter bedévning och kontinuerlig CTG-registrering

1 timme.
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Dosering

Maximal engangsdos vid PCB ar 25 mg Bupivacaine, det vill séga 10 ml
av en l6sning med 2,5 mg/ml. Detta blandas med 10 ml fysiologisk
koksaltlosning (NaCl 9 mg/ml) till ssmmanlagt 20 ml varefter 5 ml
sprutas pa vart och ett av fyra injektionsstallen. Tar anestesin daligt, till
exempel pa en sida och ingen bradykardi uppstar kan komplettering med
maximalt 10 ml (12,5 mg Bupivacaine) goras. En férnyad beddvning kan
ges efter 1 timme. Totalt ska man inte ge mer &n 62,5 mg Bupivacaine.

PCB-utlost deceleration

Denna nar sin lagsta punkt cirka 10 minuter efter det att PCB lagts och
torde inte innebara nagra risker for i ovrigt friska barn. Kommer foster-
ljudsrubbningen inte i anslutning till PCB utan senare, kan den inte anses
bero pa beddvningen. Visar bradykardin inga tecken till aterhamtning ef-
ter 10 minuter kan den inte anses vara en oskyldig "PCB-deceleration”
och da bor patienten omgaende forlosas.

Atgarder vid PCB-utldst deceleration

e Inte urakut sectio.

e Sidolage vanster.

e Avsting eventuellt Oxytocindropp.

e Vaginalundersokning — cervixstatus? Navelstrangsframfall?
e PCB far inte upprepas om deceleration intraffat.
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Information om handlingen
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