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Plankvandning av hoga ryggmargsskadade

Revideringar i denna version
Juni 2024: Mindre textrevidering.

Syfte
Att kvalitetssékra plankvéandning av patient med hég ryggmargsskada
samt forebygga lung-komplikationer och decubitusutveckling.

Arbetsbeskrivning
Bakgrund

Akuta skador i halskotpelaren och halsryggmaérgen &r en av de vanligaste
orsakerna till allvarliga handikapp efter trauma. Frakturer, luxationer och
ligamentskador férekommer bade med och utan neurologiska bortfall.

Halsryggmargen, som skyddas av halskotpelaren, har en central roll bade vad
géller vitala funktioner som andningsmuskulatur och hjartaktivitet samt aven for
rorelser i extremiteter. Att forsoka undvika att skador i halsryggmargen forvarras
ar av storsta vikt.

Forberedande

Plankvandning av patienter med eller risk for hoga ryggmaérgsskador ska ske
varannan timma, var god se Ryggmargsskada - Vardprogram for akut
ryggmargsskada pa IVA

Vid véandning av patient utan skallstréck kravs 5 personer.

e Ta fram det material som behovs for omvardnadsarbetet och
forbered om majligt patienten.
e Ta fram en sandsack eller liten kudde for stod av huvudhéllarens

arm.
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Vid vandning av patient med skallstrack kravs 6-7 personer beroende pa
vikten av skallstrécket.

Positionering

1. Person nummer ett haller huvudet. Om patient har skallstrack
greppar en eller tva personer skallstracket och foljer efter med
vikterna.

2. Person nummer tva intar position thorakalt och fattar med en hand
over skulderbladet och den andra handen placeras i midjehojd 6ver
revbensbagens nedre del.

3. Person nummer tre intar position thorakalt och fattar med en hand i
midjehojd, tatt intill person nummer tva och den andra handen 6ver
hoftbenet.

4. Person nummer fyra intar position vid backenet och fattar med ena
handen dver hoftbenet och den andra handen under knéet. L&gg en
kudde mellan knana som en paminnelse pa att dessa ej far ligga
ihop eller korsas.

5. Person nummer fem placerar sig pa motsatt sida och utfor
omvardnadsmomentet.

Tillvagagangssattet

Personen som skall fixera huvudet staller sig bakom huvudet pa
patienten. For sedan med handflatorna uppét och med handryggen nedat
mot madrassen formade som ett V. Fortsétt fora dem latt under patienten
for att till slut ha en skalformad vagga som fixerar huvudet. Tummarna
skall da ligga langs med kaken och den 6vre delen av underarmens insida
ligger emot Gronen pa patienten.

Nar person nummer ett fatt ett stabilt grepp vid huvudet kan person
nummer tva skjuta under sina hander under bréstryggen. Darefter kan
person nummer tre ta sitt grepp under hoftbenet samt via brostryggen.
Till sist fattar person nummer fyra sitt grepp 6ver hoftbenet samt under
knéet sa att detta inte faller ned pa det andra knaet. Om patienten har
skallstrack fattar person nummer sex sitt grepp om vikterna och en
hand 6ver trissan om det forekommer en sadan anordning. Déarefter foljer
man efter vid vandning. Linan skall hallas strackt vid hela vandningen
och far inte vara slak.

Person nummer ett, som ar den som haller huvudet, tar kommandot och
fragar om alla ar klara. Alla tittar pa person nummer ett. Om sa ar fallet
raknar hen till tre och 6vriga foljer nummer etts takt, och vandningen
sker pa tre.
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Da omvardnadsarbetet ar klart sa foljer alla anyo nummer ett och
véander ned patienten. Om behov finns byter alla sida utom den som
haller huvudet. Samma grepp intas och nummer ett raknar pa nytt.

Som avslut haller person nummer ett kvar fixationen av huvudet. Titta
om patienten ligger rakt i saéngen = n&sa och navel i linje och hofterna
raka. Om lakan behover strackas, sa star tva personer mitt emot varandra
och stracker dessa, da nummer ett sager till. Ldgg sedan sandsackar pa
var sida om huvudet.

Instabil thorakal och lumbal skada

Vid denna typ av skada kan det bli aktuellt med en modifierad
plankvandning. Dock utfors plankvéndning enligt ovan beskrivning tills
individuell instruktion har givits.
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Information om handlingen

Handlingstyp: Rutin
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