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Trycksarsprevention

Syfte

Denna rutin ska anvandas for att identifiera patienter som har hog risk for att utveckla
trycksar, ge vagledning vad galler dokumentation av trycksar samt vara till hjalp i det
forebyggande arbetet kring trycksar.

Bakgrund

Trycksar &r en lokal skada i hud och/eller underliggande vavnad som vanligen orsakas av
tryck eller tryck i kombination med skjuv (forskjutning av vavnaderna i forhallande till
varandra). Den lokala syrebristen som uppstar leder till direkt eller indirekt vavnadsskada.
Kénsligheten for tryck varierar stort mellan olika patienter och mellan olika vavnader, darav
ar det preventiva arbetet av storsta vikt (1).

Trycksar orsakar patienten smarta, paverkar livskvalitet och forlanger vardtiden pa sjukhus
med 6kade kostnader och okat lidande som foljd (2).

Tidigare klassificerades hudskador fororsakade av feces- eller urininkontinens som trycksar.
Idag kallas dessa hudskador inkontinensrelaterad dermatit (IAD).

Riskpatienter

Prevalensen av trycksar bland intensivvardspatienter varierar stort mellan 5-50% och risken
att utveckla trycksar ar kumulativ; 5 % risk efter fem dagar, 30% risk efter tio dagar och
50% risk efter 20 dagars vardtid pa IVA. Den vanligaste lokalisationen &r sacrum, halar och
huvud, vg se bild nedan for riskutsatta hudomraden. Riskfaktorer for att utveckla trycksar ar
b.la hdg alder, forhojd kroppstemperatur, malnutrition, inotropt stod, diabetes och lang
operationstid. Tryckskador orsakade av medicinteknisk utrustning &r inte ovanliga. Detta ar
viktigt att beakta vid lageséndring av patienten (1,3).
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Specifik omvardnad och forebyggande atgarder

Tryckavlastning

Det optimala intervallet for att vanda intensivvardspatienten ar okand, varannan timme finns
beskrivet, likasa vandning med tretimmars intervall (3). Patienter med laga nortonpoang
behover justeras oftare. | vissa fall kan patientens tillstand forsvara eller forhindra ordinarie
vandningsintervall tex vid maligna arytmier, hemodynamisk instabilitet eller 6ppet sternum.
Dessa patienter l6per hog risk att utveckla trycksar. Kan inte lagesforandring ske maste sma
justeringar goras som forandrar patientens tyngdpunkt, genom att lyfta under ben, hofter,
skuldror mm, och palla upp med kuddar. Strava efter ”svavande hilar”, men ténk pa att inte
overstracka benen. Tank pa att flytta saturationsmataren i samband med lagesforandring.

En liten lagesforandring ar béattre &n ingen alls. Normalt sett anpassar sig kroppen till
forandringar i position, men vid langvarig immobilitet férsamras dessa mekanismer. En
patient som vands lite, men ofta, klarar det hemodynamiskt béttre an en patient som ligger
plant lange for att sedan vandas mycket pa sidan (4).

Hud

Patientens hudkostym ska inspekteras dagligen med efterfljande signatur pa baksidan av
observationsbladet. Efterstrava att bevara huden torr, mjuk och ren. Anvénd tvéttcremé
hellre an tval/hudkram. Det &r viktigt att torka huden torr efter anvandning av Bedbath. Vid
risk for uppluckring av hud anvand Silesse® hudbarriar.

Nutritionsstatus
Lakare ordinerar dagligen patientens kalori- och proteinbehov.

IVA-sang
Kvittera patientens vikt i IVA-sdngen och bedom om patienten befinner sig i “ritt”
viktintervall. Justera upp/ned vid behov.

Mikroklimatfunktionen, MCM, kan med fordel anvéandas till alla patienter da den hanterar
varme/fukt som alstras av patienten och darmed kan forebygga utveckling av tryck- och
fuktrelaterade skador.

ALT-funktion (Automatisk Lateral Terapi)
Automatisk lateral terapi, ALT, ar en funktion som kan aktiveras pa IVA-sangen da

patientens tillstand inte tillater vandning enligt sedvanlig rutin exempelvis vid 6ppet
sternum, maligna arytmier eller cirkulatorisk instabilitet. Denna funktion ska alltsa inte
ersatta vanlig vandning av patienten. Pa detta vis kan patienten tilltas enligt en
forutbestamd vinkel under en forutbestamd tid och far pa sa vis sin tyngdpunkt forandrad
och darmed kan en trycksarsutveckling forebyggas. Vg se arbetsbeskrivning ALT-terapi

IVA-sang.
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Forebyggande forband
Mepilex Border Sacrum kan appliceras dels i forebyggande syfte, och dels da ett trycksar
redan har uppstatt.

Glom inte att dagligen inspektera under férband som applicerats i forebyggande syfte.

Riskbeddmning

En strukturerad riskbedémning ska goras for att identifiera patientens risk for att utveckla
trycksar. Som ett forsta steg ska patientens hudkostym inspekteras inom tva timmar efter
ankomst till avdelningen. Dokumenteras enligt mall nedan.

Modifierad Nortonskala

Riskbedomning enligt modifierad Nortonskala ska genomforas pa alla patienter dag ett efter
ankomst, forutom pa utskrivningsklara patienter som vantar pa avdelningsplats.
Bedomningen sker i dialog mellan sjukskoterska och underskoterska. Om patienten far < 20
poang ska anteckning, férutom i Melior, dven goras pa observationsbladets baksida (langst
ner till vinster under rubriken ”Ovrigt”) for att gora de som vardar patienten uppméarksamma

om att en 6kad risk for trycksar foreligger. Skriv garna detta med rodfargad penna.

Ny bedémning enligt Nortonskalan gors var sjunde dag alternativt vid forandrat tillstand.

Dokumentation

Anteckning i Melior

Utférligare information

Dokumentation

IVA-ankomstanteckning, SSK

Trycksér vid inskrivning; Ja/Nej

Alltid vid inskrivning

Riskbedémning

Trycksar.
Hudbeddmning enligt Modifierad

Nortonskala

Dag 1 efter ankomst. Upprepas var

7:e dag eller vid forandrat tillstand.

Plan vid trycksar, risk

Vid risk for trycksar, da ett forband
applicerats i forebyggande syfte.

Da forbandet satts pa och vid

forandring.

Plan vid trycksar, risk

Vid befintligt trycksar

Da en atgard utfors.
Minst 1 gang/vecka i samband med

helavtvattning.

IV A-slutanteckning, SSK

Trycksar vid utskrivning; Ja/Nej

Alltid vid utskrivning

Var god se dokumentationsparmar for uppdaterade dokumentationsmallar.

Alla trycksar forvarvade under vardtiden &r att klassa som en vardskada. Det ska
dokumenteras i Melior under aktiviteten vardskada samt skall handelsen registreras i

MedControl Pro.
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Fotodokumentation

Sar som uppkommer under vardtiden, tex trycksar, kan med fordel aven fotodokumenteras
och laggas in i patientens journal via medicinsk media. Detta syftar till att forbattra
informationséverforingen vad géller patientens hud- och sarstatus mellan olika
vardinrattningar/avdelningar och att kunna folja sarets utveckling under vardtiden.
Fotodokumentation rekommenderas en gang/vecka, i samband med helavtvittning, om
patienten vardas under en langre tidsperiod. Vg se rutin Picsara.

Relaterad information

Var god se trycksarskategorier; 5493.pdf (skr.se)

Var god se Modifierad Nortonskala; Microsoft Word - Modifierad Nortonskala 2011
(vardhandboken.se)

Oversikt - Vardhandboken (vardhandboken.se)

Trycksarsprevention (vgregion.se)

Arbetsgrupp
Marielle Fohlin Leidefeldt, instruktor TIVA.
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