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Sekundartransporter av
intensivvadrdskravande barn for
prehospital intensivvard (PIV)

Férandringar sedan féregaende version
Ny rutin.

Syfte

Tydliggora PIV:s uppdrag och kontaktvag avseende interhospitala
transporter av intensivvardskravande barn samt sakerstilla ett

tidseffektivt och siakert omhandertagande.

Bakgrund

I PIV:s uppdrag ingar saval primar- som sekundartransport av IVA-
patienter, vuxna samt barn. Detta i syfte att snabbt kunna fa patienter
till hogre vardniva men ocksa for att genomfora mindre bradskande

transporter med bibehallen vardniva.

Kontaktvagar vid bokning av IVA-

transport
Avsandande IVA-ldkare kontaktar lakare pa PIV mobilnummer 0795—

518991 och rapporterar patienten. Lakare pa PIV beslutar om
uppdraget accepteras och prioriterar uppdraget gentemot eventuella
aktuella primaruppdrag. Diskussion om det finns behov av
medfoljande barnanestesiolog vid speciella tillstand/situationer tas

med ansvarig lakare DSBS.
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Avsiandande enhet bokar IVA-transport via Sjukvardens larmcentral
031—334123 enligt befintlig rutin och meddelar om PIV kommer att
medfolja. Vid urakut transport eller dar arbete med patienten ar
prioriterat kan PIV efter 6verenskommelse vara behjalplig med

bestallning av ambulans.

PIV-lakare kontaktar IB alternativt SOS-dirigent for att formedla
huruvida en dubbelbemannad enhet kravs samt val av IVA-bar.
Samtliga IVA-barar har faste for tre ldkemedelspumpar och en egen

Hamilton transportventilator.

Barnspecifik utrustning
Barnspecifik utrustning finns i vaska markt "IVA-transport Barn” som

forvaras i anslutning till Pensibaren pa Ostra. Vilj utrustning efter

barnets vikt.

e Liten ETCO2 matare till X3 under 10 kg.
e Barnslangar Hamilton under 10 kg.

¢ Kit med barnselar for siker fastspanning av barnet.

PIV:s personal ar ansvarig for att vaskan kompletteras efter utfort
uppdrag. Kompletterande IVA-transportutrustning (Barn ETCO2
matning till X3) finns dven i plastlddan bak i 8990.

Val av ambulans och bar
Som grundregel bor intensivvardstranport av barn genomfoéras med

tva patientnara vardare. I undantagsfall kan ansvarig lakare pa PIV vid
resurs- eller tidsbrist besluta att endast en vardare ar tillrackligt. I
sadant fall kors PIV-bilen tatt efter ambulansen for att vid behov

snabbt kunna assistera inne i ambulansen.

Vid IVA-transporter inom SU bor avsidndande sjukhus IVA-bar
anvindas. IVA-b4r tillhérande AnOpIVA SU/Ostra anvinds for
transporter fran DSBS. Vid mycket bradskande transport fran DSBS
bor IVA-béren pa Ostra himtas omgiende i vintan p§ att
PIV/ambulans anliander. Kontakta LAS (ledningsansvarig
sjukskoterska) pa BIVA pa nummer 031—3435732 for att om mojligt
ombesorja det.
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Barunderrede for Pensibar finns i anslutning till ambulansintaget pa
Barnakuten DSBS.

Forberedelse av avsandande enhet
Nar tidpunkt for transport ar fastslagen kontaktas avsandande IVA-

enhet sa att patienten i god tid kan flyttas och forberedas infor
transport. Avsandande enhet ska om mojligt forbereda patienten

enligt foljande:

¢ Funktionskontroll av Hamiltonventilator. Byte till barnslangar om vikt under
10 kg.

o Overflytta patienten och monitorering till aktuell IVA-b&r. Kom ihag att
anvanda barnsele till mindre barn.

¢ Koppla over sprutpumpar till bar och tillse att ladkemedel med god marginal
racker for transporten.

* Observera att de pumpar som finns pa Pensibaren kan ha begransningar
avseende vikt, anvand vid behov de pumpar som redan anvands till barnet
och tillse efter transport att de aterlamnas.

e Sedativa ska justeras sa att patienten tdl omvardnad och muskelrelaxation
utan obehag. Hansyn far tas till individuella fallet, men oftast kravs nivaer
propofol pa 8-10-15 mg/kg/h. Virdera insiattning/6kning av vasopressor
sekundart till optimerad sedation.

» Koppla over till transportventilator men behall gas- och elforsorjning fran
IVA-salen fram till avtransport.

Omhandertagande under transport

e Sikerstill att barnet ar vl fastspant pa baren med for barn avsedda selar.

e Tillse att adekvat monitorering finns och ar valfungerande.

e Sakerstall att adekvata infarter finns och ar valfungerande. (Optimalt dr 2 av
varandra oberoende infarter ex CVK + 1 PVK, alt 2 PVK.)

e Siakerstall att tuben ar val fast, notera djup i mungipa/nasvinge. Rubensblasa
+ mask i lamplig storlek ska finnas direkt tillganglig. Medha sugkatetrar i ratt
storlek med tanke pa tubstorlek. Notera respinstallningar och niva pa
ETCO2. Observera att EtCO2 alltid ska anvandas vid transport av barn. I
forsta hand via X3 och i andra hand via Hamilton om sensor finns. I tredje
hand anvands PIV:s EMMA kapnograf.

e Notera var sedering och eventuell vasopressor gar och siakerstill adekvata
doser. Extra bolus opioid (fentanyl 1—2 mikrogram/kg alt morfin 0,1 mg/kg)
och vb midazolam 0,1 mg/kg kan med fordel ges. Om ingen kontraindikation
foreligger (ex att barnet ventileras avsevart lattare i spontanandning) bor
barnet muskelrelaxeras. Ge rocuronium 0,6 mg/kg alt atrakurium 0,6mg/kg
vid avtransport. Upprepad muskelrelaxation (0,25 mg/kg) ges frikostigt vid
langre transporttider da barn ofta bryter ner muskelrelaxantia fortare an
vuxna.
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Vid behovslakemedel under transport
Foljande lakemedel ska finnas tillhands under transport:

Propofol 10 mg/ml (alt ketamin 10 mg/ml vid instabil cirkulation).
Fentanyl 50 ug/ml om opioidinfusion ej pagar.

Fenylefrin 0,1 mg/ml (dos ca 1—5 mikrogram/kg)

¢ Rocuronium 10 mg/ml alt atrakurium 10 mg/ml

Maingd och storlek pa spruta anpassas efter patientens vikt.

Arbetsgrupp

Patrik Martner, virdenhetslikare Prehospital Intensivvird AnOpIVA SU/O.
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