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Femurfraktur

Forandringar sedan féregaende version
Mindre sprakliga andringar.

Andrat rutin da vi nu séllan anvander PCA-pump.

Bakgrund

Femurfrakturer hos barn kan grovt delas in i tva grupper; sma barn (cirka
1-4 ar) som far fraktur efter lindrigt trauma som till exempel fall i
samma plan och storre barn (oftast 10-15 ar) som far fraktur efter medel-
och hdgenergitrauma, till exempel trafikolyckor. Vissa barn faller inte in
i ndgon av dessa grupper, till exempel barn mindre &n 1 ar och barn med
multihandikapp eller andra komplicerande diagnoser. Dessa bor
handl&ggas efter ordinationer av ansvarig lakare.

Syfte

Syftet &r att beskriva preoperativ och postoperativ omvardnad for barn
med femurfraktur.

Arbetsbeskrivning

Femurfraktur efter lindrigt vald hos sma barn
Uppkommer inte séllan efter fall i samma plan, lattare vridningar till
exempel vid rutschkaneakning, skidakning eller liknande. Hos dessa
patienter &r risken for komplikationer i samband med skada eller
behandling mycket sma. Behandlingen beror pa alder hos barnet samt typ
av fraktur. Vanligast &r i fallande grad strackbehandling, TEN-spikning,
gipsbehandling eller bara sédnglage. Det innebar att i de flesta fall
kommer barnet att behdva sovas.
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Rubrik: Femurfraktur

Akut omhdndertagande
Andning/cirkulation: Puls, Blodtryck, distalstatus, laromfang.

Smartlindring: Enligt sméartstyrdokument med paracetamol, NSAID och
morfin intravendst (eller per oralt om PVK saknas).

PVK sétts efter beddvning med beddvningssalva, kan goras pa akuten
eller avdelning.

Pa avdelningen
Preoperativa forberedelser:

Andning/cirkulation: Puls, blodtryck, distalstatus tas regelbundet och
om mojligt laromfang.

Nutrition: Svélt. Ringer-Acetat.

Smartlindring: Smartskatta enligt lamplig smartskala. Paracetamol,
NSAID och morfin ges enligt lakarordination.

Elimination: KAD satts enligt lakarordination pa avdelningen eller i
samband med sévning.

Information: Informera samt visa patienten kateterslang, PVK och
smartskattningsskala.

Ovrigt: Hamta stracksang med tillbehor i kallaren om strackbehandling
planerad. Se bilder fér montering.

Postoperativ omvardnad:

Andning/cirkulation: Blodtryck och puls x 3, temp x 4, distalstatus x 8
forsta dygnet och darefter enligt lakarordination. Laromfang x 3 forsta
dygnet, darefter enligt lakarordination.

Nutrition: Far vanligtvis borja ata efter operation. Vatskelista.
Elimination: KAD om patient har morfinpump. Urinmétning. Laktulos
ges regelbundet. Klyx vid behov.

Aktivitet: Far oftast rora sig fritt i sangen. Ej belasta.

Smarta: Femoralisblockad 1&ggs peroperativt. Paracetamol och NSAID
kontinuerligt och morfin intermittent enligt generella ordinationer och
lakarordinationer. Kontinuerlig smartskattning var 3:e timma samt vid
behov.

Sarskilda vardatgarder: Hb enligt lakarordination. Rontgen
postoperativt.

Ovrigt: Femurbadda sangen - det vill siga badda med ett stort
dubbelvikt lakan at huvudandan och ett at fotandan. Detta for att
underlétta renbaddning.
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Hemgangsplanering:

Recept pa: Eventuellt smartlindring.

Intyg: Vard av barn och eventuell sjukreseersattning.

Aterbesék: Med réntgen enligt lakarordination.

Skotsel hemma: Foréldrarna ska kunna skdta duschning och omlaggning
av operationssar. De skall ha med sig riktlinjer och omlaggningsmaterial
for skotsel hemma.

Femurfraktur hos aldre barn

Uppkommer efter kraftigare trauma, till exempel moped-, cykel- eller
ridolyckor. Risken for komplikationer (storre blddningar, kérl/nervskador
och liknande) 6kar ju kraftigare traumat som orsakat skadan &r. Hos
dessa barn behdver man ocksa noggrannare utesluta andra associerade
skador (thorax, buk, backen). Nastan alla kraver nagon form av operation
och vanligast &r olika varianter av mérgspikning (TEN eller rigid spik)
men dven extern fixation (till exempel Orthofix) forekommer.

Akut omhdndertagande

Stabilisering av fraktur med till exempel Slishman, sandséckar, gips eller
liknande.

Andning/cirkulation: puls, BT, distalstatus, laromfang, Hb
Smartlindring: Enligt smartstyrdokument med Paracetamol, NSAID
och morfin intravendst (eller per oralt om PVK saknas),
femoralisblockad kan laggas av narkoslakare pa akuten. PVK satts (om
ej gjort i ambulansen).

Pa avdelningen

Preoperativa forberedelser:

Andning/cirkulation: Blodtryck och puls x 3, temp x 4, distalstatus x 8
och laromfang x 3 forsta dygnet och darefter enligt lakarordination.
Nutrition: Svalt. Ringer-Acetat enligt I&karordination.

Prover: PVK skall sattas. Hb, blodgruppering, bastest.

Smartlindring: Smartskatta enligt lamplig smartskattningsskala.
Paracetamol, NSAID och morfin ges enligt sméartstyrdokument eller
lakarordination.

Lage: Kontrollera laget pa underben/fot for att undvika tryckskador,
sarskilt om patient fatt blockad.

Information: Informera samt visa patienten kateterslang, PVK,
smaértskattningsskala.

Ovrigt: Eventuell antibiotika- och trombosprofylax (Obs! Vuxna tjejer
som éater p-piller). Femurbadda séngen - det vill sdga bddda med ett stort
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dubbelvikt lakan at huvudandan och ett at fotandan. Anvand anti-
decubitusmadrass.

Postoperativ omvardnad:

Andning/cirkulation: Blodtryck och puls x 3, temp x 4, distalstatus x 8
forsta dygnet och darefter enligt lakarordination. Laromfang x 3. Om
PCA/SKA-pump tas kontroller enligt protokoll.

Nutrition: Far vanligtvis borja ata efter operation. Vatskelista.
Elimination: KAD om PCA-pump Urinmétning. Laktulos ges
regelbundet. Avforing minst var 3:e dag, annars Klyx.

Hud/vavnader: Operationssarkontroll enligt rutin.

Aktivitet: Blasa flaska 10 ggr/h, varje vaken timma, tills mobiliserad.
Hjalp med véandning forsta dygnet. Mobilisering enligt lakarordination.
Ta hjalp av sjukgymnast vid mobilisering och krycktraning. Kontrollera
att halen inte far tryckskador. Stod for foten for att undvika
spetsfotstallning.

Smarta: Femoralisblockad laggs peroperativt, ofta med kvarliggande
kateter for postoperativ smartlindring. Annars PCA/SKA-pump. Morfin,
NSAID och Paracetamol kontinuerligt enligt generella ordinationer och
lakarordinationer. Kontinuerlig smértskattning var 3:e timma samt vid
behov.

Sarskilda vardatgarder: Hb enligt lakarordination. Rontgen
postoperativt.

Hemgangsplanering:

Recept pa: Smartlindring.

Intyg: Vard av barn, befrielse fran gymnastik, skolskjutsintyg och
eventuell sjukreseerséttning.

Aterbesék: Med réntgen enligt lakarordination.

Skotsel hemma: Foréldrarna ska kunna skdta duschning och omléaggning
av operationssar. De skall ha med sig riktlinjer och omlaggningsmaterial
for skotsel hemma.

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 kraver finns tillgangliga och att verksamheten arbetar
enligt SOFS 2011:9.
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Uppfoljning, utvardering och revision
Verksamhetschefen ansvarar ytterst for revision/uppfoljning 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
Ebba Fridh, overlakare, Verksamhet Kirurgi barn, Omrade 1/SU,
innehallsansvarig

Anna Tillman, specialistakare, Verksamhet Kirurgi barn, Omrade 1,
innehallsgranskare
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Giiller for: Verksamhet Kirurgi barn
Innehallsansvar: Ebba Fridh, (ebbfr), Overlikare

Granskad av: Ebba Fridh, (ebbfr), Overlikare, Anna Tillman,
(annti11), Specialistlakare
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