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Smartbehandling vid akut smarta hos barn aldre
an 3 manader
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Smarta ar en subjektiv upplevelse. Det ar darfor av central vikt att fa barnets perspektiv nar sa ar mojligt.
Smartanalys och smartintensitetsmatning ar viktiga hjalpmedel (Se DocPlus: Smartskattning — akuta
smarttillstand hos barn).

Behovet av smartstillande lakemedel varierar mycket mellan olika individer (fr.a. nar det galler opioider).

Detta medfor att smartbehandlingen maste individualiseras och utvarderas. Smartintensitetsméatning och
utvardering dokumenteras i smartskattningsprotokollet som bor utgora grund for fortsatta ordinationer.

All analgetikabehandling skall noteras i patientens journal.

All behandling sker pa ldkarordination, initialt kan dock smartbehandlingen ske pa generell ordination.
Det doseringsschema som ldmnas i detta PM ska ses som ett forslag for att paborja behandlingen.
Ytterligare mojligheter att erbjuda smartlindring finns. For postoperativa patienter kan det vara vardefullt
att anvanda subkutan sarkateter, perifer nervblockad eller epiduralblockad. Det kan dven vara vardefullt
med tillagg av NSAID-preparat.
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Att komma ihag vid analgetikabehandling

- Ordination ska finnas vid férvantad smarta. Forsok att snabbt bryta smérta nar sddan forekommer och
behandla sedan profylaktiskt. Ej vid behovsmedicinering vid behandling av etablerad smarta.

- Morfin ger forstoppning som motverkas av natriumpikosulfat (Laxoberal®) eller Movicol. Naloxon 0,002
mg/kg x 4 p.o. &r ett annat alternativ. Laxermedel bor sittas in samtidigt som morfin.

- Morfin kan ge illamaende. Ondansetron ska s&ttas in som vid behovsordination samtidigt som morfin
(0,1 mg/kg x 2-4, maxdos 4 mg=2ml/dos). Kontraindicerat vid hjartfel samt férlangd QT-tid.

- Morfin kan ocksa ge kldda. Behandlas i forsta hand med Clemastin (Tavegyl®), men dven Ondansetron
har viss effekt mot klada. For ordination av Tavegyl se FASS.

- Risken for toleransutveckling och beroende ar lag vid adekvat behandling med morfin.

- Barn under 6 manader ar svara att bedéma vad géller smartans intensitet, men ocksa vad galler
effekten av insatt behandling. Kontinuerlig dvervakning av hjartfrekvens och andningsfrekvens kan vara
till hjalp, varfér anvandning av 6vervakningsutrustning rekommenderas till denna patientgrupp.

- Morfin kan ge sedering som emellertid upphor efter nagra dagars behandling.

- Vid misstankta 6éverdoseringssymtom p.g.a. Morfin, som andningsdepression och éversedering ges
syrgas och saturationsmatare kopplas, infusion stoppas. Overdoseringen kan snabbt hivas med
morfinantagonisten Naloxon, fér dosering och spadning var god se nedan.

- For att behandlingen ska lyckas ar det viktigt att informera patienten och anhériga om
behandlingsstrategin, férvantade effekter och eventuella bieffekter. Sjalvklart maste det ocksa finnas en
klar diagnos som forklaring till patientens smarta. Samtidigt med den rent symtomatiska smartlindrande
behandlingen skall om méjligt en kausal terapi riktas mot orsaken till patientens smarta.

- Overvakning enligt smartskattningsprotokoll, alltsd minst en gang per timme tills l4get &r stabilt.
Darefter minst var tredje timme.
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Doseringsschema vid akut smarta hos barn aldre an 3 manader

Olika preparat gar att kombinera. Vid vissa smarttillstand/mindre operationer kan paracetamol
tillsammans med NSAID fungera bra. Har barnet mycket ont/gjort stor operation kan man behéva
kombinera paracetamol med opioid samt Catapresan. Catapresan har inte samma paverkan pa andningen
samt gor att opioiddosen kan bli mindre. Valj inte “tills vidare”-ordination utan satt max 5 dagar sa
beslutet kring smartlindring omprdvas regelbundet.

Paracetamol
OBS! Forsiktighet vid leverpaverkan.

Dosering:
Administreringssatt Initial dos (3 dygn) Efter 3 dygn
Oralt 15 mg/kg x 4-6, 60-80 mg/kg/d x 4
Max 100 mg/kg/d
Rektalt 15-20 mg/kg x 4-6 60-80 mg/kg/d
Max 100-120 mg/kg/d
Intravenost <10kg: 7,5 mg/kg x 4 Reducera dos. Overgang till p.o.
> 10 kg: 15 mg/kg x 4 behandling om majligt.

Till patienter med svara smartor eller patienter som genomgatt stora operationer ska paracetamol i.v.
valjas de forsta dygnen.

Vid smarta, men ej vid feber, kan forsta dosen ges som laddningsdos:
Oralt 30 mg/kg
Rektalt 40 mg/kg
Max: 1,5 gram.

Laddningssdos kraver dock att patienten inte har erhallit nagot paracetamol det senaste dygnet.
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NSAID

De flesta NSAID-prepraten ar inte godkdnda for anvandning till barn. Till godkdnda substanser hor
ibuprofen och naproxen. Vid behandling av postoperativ smdrta har man god nytta av tillagg av NSAID-
preparat under de forsta postoperativa dygnen. Sedvanliga kontraindikationer som stor blodningsrisk,
njur- eller hjartsjukdom ska beaktas. Valinstdlld astma ar inte en absolut kontraindikation fér NSAID-
preparat. Undvik diklofenak i mojligaste man med tanke pa negativa miljoeffekter.

Dosering:
Preparat Administreringssatt Dosering Maxdos
1a postop. dos: 7,5-10 mg/kg i
Ibuprofen Oralt, rektalt Sedan: 57,5 ma/kg x 4 400 mg x 3-4
Diklofenak Oralt, rektalt 0,5-1 mg/kg x 3 50 mgx3
Ketorlac Intravendst 0,3 mg/kg x 4 Vikt under 50 kg: 15 mg/dos, 60 mg/dygn

Vikt 6ver 50kg: 30 mg/dos, 90 mg/dygn

Tillagg av opioider

1. Tilligg med oralt administrerad opioid, vanligen Morfin eller Oxikodon. Bade Morfin och Oxikodon
finns som depottablett. Dessa ordineras utifran patientens behov och administreras 2 ggr/dygn.
Eventuellt behovs tilldgg av kortvariga opioider.

1a) Morfin oralt
Oral 16sning 2 mg/ml eller 5 mg/ml, tablett 10 mg och 20 mg

Dosering 0,25 mg/kg x 6
Maxdos initialt 20mgx6

Om det ar omojligt att ge lakemedel per os bér man ge paracetamol rektalt och morfin intravendst
1b) Oxikodon oralt, alternativ till morfinmixtur, smakar battre
Dosering 0,1 mg/kg x 4-6

2. Morfin i kontinuerlig intravends infusion
Spadning: Morfin 1 mg/kg i 100 ml NacCl.

Da infusionen startas ar det lampligt att ge en bolusdos intravendst: 0,05 mg/kg (= 5 ml) som ges langsamt
over 10 minuter for att minska risken for illamaende. Denna dos kan behova upprepas tills fullgod
smartlindring erhallits.

Starta darefter med 2 ml/timme (= 20 pg/kg och timme). Manga ganger kan det vara lampligt att ordinera
ett doseringsintervall (t.ex. 2-5 ml/timme) sa att dosen kan justeras av vardansvarig sjukskoterska utifran
patientens behov. Dessutom ska det alltid finnas en ordination pa extrados (“bolus®).

Om smartor "bryter igenom" under pagaende infusion behéver infusionstakten héjas, cirka 0,5-1,0
ml/timme. Eftersom det dréjer en stund (> 1 timme) innan en ny och hogre jamviktskoncentration
uppnatts, ar det lampligt att samtidigt som man 6kar infusionstakten ocksa ge en langsam intravenos
extrados pa ca 0,02-0,05 mg/kg.
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Om patienten uppvisar tecken pa éverdosering (sjunkande andningsfrekvens, kraftig sedering):
1. Stang av infusionen under nagon timme

2. Sjukskoterska ska kontakta ansvarig ldakare

3. Starta sedan med en lagre infusionstakt.

PCA (patient controlled analgesia) ar en variant av i.v. behandling som kan 6vervagas fér barn fran och
med skolaldern.

Smartbehandling vid akut smarta hos barn &ldre dn 3 manader Sidan 5 av 6

DocPlus-ID: DocPlusSTYR-474
Version: 5.0
Handlingstyp: Instruktion/Rutin



3. Akuta svara smartor som behéver brytas omedelbart:
Spadning: 1 ml Morfin 10 mg/ml spads i 9 ml NaCl till en styrka pa 1 mg/ml

Dosering:
Alder Dosering
3-6 manader 0,05 mg/kg
> 6 manader 0,1 mg/kg

Ge en bolusdos langsamt, 10 minuter och avvakta minst 5 minuter. Upprepa tills full smartlindring
erhallits.

4. Vid njursvikt eller om en patient mar daligt av eller har mycket besvarliga biverkningar av morfin trots
behandling av dessa kan Oxikodon eller Ketobemidon anvadndas. Vid intravends administration ar de
ekvipotenta med Morfin och kan administreras pa samma satt.

Tillagg av Klonidin
Spadning: 1 ml Catapresan 150 pg/ml spddes med 9 ml Natriumklorid 9mg/ml = 15 pg/ml

Klonidin kan anvandas som tillagg morfin for att minska dosen och darmed eventuella biverkningar samt
for att minska risken for abstinens vid utsattning av morfin efter lang tids bruk. Om mixtur
klonidinhydroklorid eller Catapresan tabletter ej finns tillgangliga kan injektionslésningen av Klonidin ges
per os efter spadning.

Dosering:
Administreringssatt Dosering
Oralt 1-2 pg/kg x 2-3
Intravendst 1-(2) x 2-3 pg/kg

Antidot opioidutldst andningsdepression
Naloxon (Narcante®). OBS! Kortare effektduration an opioider.
Spadning: Naloxon inj.vatska 0,4 mg/ml, 1 ml spades med 9 ml NaCl 9 mg/ml = Naloxon 0,04 mg/ml

Infusion: 2,5-5-10 pg/kg/timme
l.v. injektion: 1-10 pg/kg

-om< 10 kg 0,02 mg=0,5ml
-om>10kg 0,04 mg=1ml

Dosen upprepas med 2-3 min intervall tills fullgod andning uppnas.
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