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Barn-postoperativ vatskebehandling for

barn

Syfte

Syftet med denna rutin &r att ge riktlinjer for postoperativ vétsketerapi
for barn som vardas vid Verksamhet Plastikkirurgi.

Arbetsbeskrivning

Vatsketerapi till barn, efter operationer utan stérre blodférlust, innebér en
underhallsterapi dar patientens behov av vatten och elektrolyter
tillgodoses.

Patienten tillfors aven en viss méangd energi som dock inte tacker hela
dygnsbehovet. Enstaka dygn utan full energimangd ar ofarligt vid ett i
évrigt normalt postop férlopp.

Under storre operationer, (sasom storre kraniosynostos-kirurgi) forlorar
patienten vatska och elektrolyter genom perspiration, urinproduktion och
exsudation i operationsomradet samt forskjutning av vatska fran
blodbanan till extracellularrummet. Detta kompenseras i forsta hand
peroperativt, och vatskebalansen bor vara i stort sett normaliserad da
patienten skrivs ut fran CIVA.

Tillvdgagangssatt

Patientansvarig lakare ansvarar for att réatt postoperativ vatskebehandling
ar ordinerad. Ansvarig sjukskoterska ansvarar for kontroll av
vatsketillforsel.

Observera att det alltid kravs en individuell ordination innan
administration av intravenos vatska till barn!

Efter kortare narkoser och operationer utan storre blodforlust fortsatter
barnet oftast med pagaende dropp (oftast Benelyte) sa lange som barnet
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inte dricker ordentligt. Om man forvantar sig en langre tid utan att barnet
kommer igang att dricka och darfor vill byta infusion, valj efter
lakarordination Plasmalyte glukos 5% med tillsatser (total koncentration
140Na/20K). Vid intravends vatsketillforsel dras det barnet fatt i sig per
os fran totala dygnsmangden. Tillforsel enligt nedan (med reduktion till
70% operationsdygnet och forsta dygnet efter operation):

Vikt Dagligt Vatskebehov per
vatskebehov timme (ml/tim)
(ml/24 tim)

<10 kg 100ml/kg/24tim 4ml/kg/tim

10-20 kg 1000 ml + 50ml/ 40ml/tim +
kg/24 tim for 2ml/kg/tim for
varje kg>10kg varje kg>10kg

>20 kg 1500 ml + 60ml/tim +
20ml/kg/24 tim Iml/kg/tim for
for varje varje kg>20kg
kg>20kg

Om barnet har v-sond kan denna med fordel anvéandas for tillforsel av
ersattning/valling om barnet inte mar illa.

Provtagning:

Provtagning av elektrolyter (P-Na, P-K, P-glukos) gors tidigast andra
postoperativa dagen om behovet av intravends vétskebehandling fortsatt
ar stort, dvs om det intravendsa vatskebehovet ar storre &n det befintliga
intaget per os. Om prover ar inom referensvérdet och behovet av
intravends vatska successivt minskar krévs ingen mer provtagning.
Elektrolyter justeras alltid utifran aktuella brister och pagaende forluster.

Diabetespatienter:

Barn med diabetes handldggs enligt separat rutin ”Diabetes och kirurgi”:
https://mellanarkiv-
offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available
/sofia/su9774-1570060579-487/surrogate

Observera!

Var observant pa de barn som av nagon anledning fatt stérre méangd
vatska peroperativt. Under operationsdygnet &r ADH-paslaget 6kat och
det basala behovet kan reduceras till 75% (se PM Vatskebehandling
postoperativt barn — generell ordination). Det kan finnas risk for
overvitskning och blasoverfyllnad. Se ”Referensvirden pa barn”, vad
galler urinproduktion och blaskapacitet.
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Ansvar

All personal inom Verksamhet Plastikkirurgi, &r ansvarig for utforandet
av rutinens aktiviteter. VOL Plastikkirurgi bar ansvar for att denna rutin
blir kdnd och ansvarar for att den efterlevs.

Uppfoljning, utvardering och revision
VOL ansvarar for uppfoljning/revision av innehéllet i rutinen. Medvetet
avsteg fran rutinen dokumenteras i Melior om rutinen ar kopplad till

patient. Ovriga orsaker till avsteg fran rutinen rapporteras i
MedControlPRO.

Granskare
Tobias Ullerstam Barn-VOL An/Op/IVA
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