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Postoperativ 6vervakning efter

morfinspinal - Rutin

Forandringar sedan tidigare version
Flyttad fran enhet IVA Alingsas till Postop Alingsas.

Bakgrund

Opiater och opioider ar effektivt smartlindrande men ger en dosberoende risk
for bland annat andningsdepression och urinretention. Opiater som nar
gastrointestinalsystemet ger dessutom nedsatt tarmrorlighet vilket &r
problematiskt i anslutning till tarmkirurgi. Morfin som administreras i samband
med spinalbeddvning ger smértlindring i upp till 24 timmar — utan att orsaka
tarmparalys. Den goda smartlindrande effekten minskar behovet av oralt och
parenteralt morfin under det forsta postoperativa dygnet. Effekten blir en jamn,
god smartlindring med minskat behov av intermittent tillforsel av exempelvis
oxynorm med forutséttningar for minskad risk for postoperativ tarmparalys.

Syfte

Rutinens syfte &r att beskriva behov av 6vervakning och kontroller samt
forutsattning for vidare smartlindring under det forsta dygnets hos patienter
som far morfin som spinalt i samband med operation.

Ansvar
Verksamhetschef ansvarar for att rutinen ar kand och foljs.

Behandling

Stamlésning Morfin Epidural 0.4 mg/mL (APL Morfin) innehaller
morfinhydroklorid, destillerat vatten och saltsyra for att na pH 4-5 — men
inget konserveringsmedel. Stamlosning spads infor spinal tillforsel sa att
upp till 0,3 mL Morfin Epidural 0.4 mg/mL blandas med fysiologisk
koksaltlosning eller lokalbedévningsmedel for spinalt bruk till Iamplig
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volym. En vanlig dos blir 0.12 mg morfin i drygt 2 mL brukslésning,
med eller utan bupivacain. Dos och klockslag noteras i anestesijournal
och rapporteras till mottagande skéterska pa postoperativ enhet. Nar
patienten overfors till vardavdelning (efter uppfyllt Utskrivningskriterier
Postop Vuxna ) skall rapporten innehalla uppgift om att patienten
behandlats med “morfin-spinal” och vid vilket klockslag extra
Overvakning upphor.

Overvakning

Under 12 timmar efter spinal tillforsel av morfin kontrolleras och
dokumenteras foljande (Denna 6vervakning kan ske pa vardavdelning
efter patient uppfyllt Utskrivningskriterier Postop Vuxna)

e Smarta (visuell-analog-skala)

e Sederingsgrad (A — vaken, C — nytillkommen eller 6kad
forvirring, V — inte helt vaken men reagerar pa tilltal, P —
medvetandesankt men reagerar pa smartstimuli, U — medvetslos
utan reaktion pa smartstimuli, S - eller normal s6mn)

e Andningsfrekvens (behdver inte kontrolleras hos vaken patient,
d.v.s. sederingsgrad A)

e lllamaende (0 — inte illamaende, 1 — illaméaende, ej behandlat, 2 —
lakemedelsbehandlat illamaende, 3 — krakning)

e Kilada (0 - ingen klada, 1 — klada, ej behandlat, 3 —
lakemedelsbehandlad klada)

Samordna kontrollerna med rutindvervakning enligt NEWS2.
Overvakning efter spinalt morfin innebdr i praktiken att vara extra
vaksam pa (mycket séllsynt upptradande) sedering eller
andningsdepression. Utvardera smartlindring och glém inte bort att
behandla eventuellt illamaende och klada.

Vid tillagg av sederande eller andningsdeprimerande lakemedel
(exempelvis oxynorm eller bensodiazepin) under de forsta 24 timmarna
efter spinal tillforsel av morfin utokas ovanstaende kontroller till tva
ganger/timme under tva timmar.

Centralt administrerat morfin ger risk for urinretention vilket motiverar
KAD i 12 timmar. Kontrollera residualurin efter avlagsnande.

Hantering av biverkningar

Sedering och/eller andningsdepression kréaver skyndsam vérdering och
atgard enligt ABCDE. Akut lakemedelsbehandling gors med Naloxon
0.4 mg/mL, 0.25-0.5 mL intravendst.
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Illam&ende kan behandlas med ondansetron.
Klada kan behandlas med antihistamin.

Vid smarta ges smartlindring enligt ordination. Det gar bra att behandla
med ytterligare opiater/opioider dven hos en patient som fatt morfin
spinalt de senaste 24 timmarna. Principen skiljer sig inte mot att ge
oxynorm till en patient som nyligen fatt annan opioid eller star pa
langverkande oxynorm (Oxycontin eller Targiniq) under forutséttning att
man genomfor extra kontroll tva ganger/timme under tva timmar.
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