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Nasblodning — epistaxis
Nasblod ar vanligt och beror ofta pa att ytliga blodkarl i ndsan brister. En anledning kan vara att

slemhinnorna har blivit torra eller inflammerade vid forkylning. Vanligen gar blodningen Over av sig
sjalvt [3], men allvarliga blodningar kan medféra stora blodforluster och krava sjukhusvard [2].

For vissa patientgrupper, framforallt dldre patienter med hjartsjukdom och koagulationshammande
medicinering kan en nasblodning bli livshotande. Har ar det viktigt att bedoma patientens
allmantillstand och cirkulationspaverkan. Intravends vatsketillforsel, syrgas samt kontroll av puls och
blodtryck ar av hog prioritet [2].

Framre nasblodningar

Utgor 90 % av alla nasblédningar. Blodningen harstammar vanligen fran ett karlrikt omrade i framre
delen av ndsskiljevdaggen. Detta omrade ar latt att komma at vid petning och slemhinnan blir ofta torr
och krustabelagd [2].

Bakre nasblodningar
Blédningskallan &r svar eller omgjlig att identifiera. Bloder ofta rikligt samt fran bada nasborrar och
mot svalget [2].

Mojliga orsaker
e Trauma av olika slag (yttre vald mot nésan, ndspetande, operation/kékspolning).
e Torr och inflammerad slemhinna.
Vissa lakemedel kan gora det svarare att fa stopp pa blodningen [2] Exempel: Waran, Eliquis,
Acetylsalicylsyra (Trombyl, Treo), Plavix etc.
Avsvillande nasspray & nasal steroidspray.
Mb Osler (Hereditar hemorragisk telangiektasi).
Tumorer i nas-bihdleomradet, benigna (t ex. angiofibrom) och maligna.
Koagulationsrubbningar vid tex blodsjukdomar [2].

Behandling pa sjukhuset

Forbered genom att duka fram alla instrument/materiel innan undersékningen paborjas. Tank pa risk
for blodsmitta; understkare och assistent ska forses med forklade, munskydd och vid behov visir [5].

Framre nasblodningar

Framre nasblédningar behandlas ofta med etsning eller diatermi [2]. Forst satts en bed6vningstuss
indrankt med t.ex. lidokain-adrenalinlosning eller lidokain-nafazolinlsning. Lat verka medan patienten
haller ett tryck med fingrarna Gver nadsvingarna. Tussen avlagsnas och eventuellt behéver ndsan
rensugas fran blod.

Etsning
Vid etsning anvander ldkaren en silvernitratsticka for att atgarda blodningskallan. Blodningen boér
dessférinnan ha avstannat for att etsningen ska ha fullgod effekt [4].
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Diatermi med bipolar pincett

Diatermi kan vara lampligt vid tydlig karlpipa pa nasskiljevdggen med arteriell pulserande blédning.
Forst satts beddvningstuss som far verka. Darefter infiltrerar lakaren lokalbedévning innehallande
adrenalin. Diatermin ska vara installd pa lagsta effekt. Ofta behdver man suga rent samtidigt som man
diatermibehandlar, da kravs assistans for att halla instrumenten. Under nagra sekunder haller Idkaren
instrumentet 6ver det blodande karlet [4].

Efter bada behandlingarna appliceras en bomullstuss indrankt i paraffin som patienten sjalv kan dra ut
efter ett par timmar [1]. Som alternativt eller komplement till etsning och diatermi kan en framre
tamponad anvandas [2].

Nagra exempel pa sddana tamponader:

e Gasvdvstamponad indrankt i Terracortril med Polymyxin B alternativt gasvavstamponad
indrankt i Tranexamsyra [2].

e Rapid Rhino. Denna tamponadtyp bestar av en uppblasbar ballong tackt med en yta som efter
fuktning med sterilt vatten bidrar till trombocytaggregationen [2]. Den kan anvédndas for bade
framre och bakre nasblddning och finns i flera olika langder, men saval en som tva uppblasbara
ballonger [4].

e Spongostan kan anvandas vid sivande framre nasblodning dar blédningskallan inte gar att
identifiera. Spongostan drédnks in i Tranexamsyra och blir dd mjukt. Spongostan behover inte
avlagsnas utan bryts ned i kroppen [2].

Bakre nasblodningar

Bakre nasblédning behandlas med bakre och framre tamponad och oftast pa sjukhus [2].

Vid en bakre blédning kan Rapid Rhino forsedd med 2 ballonger anvandas. Alternativt kan Foley-
kateter i kombination med framre gasvavstamponad anvandas. Klipp dnden pa katetern for att inte
reta i epifarynx (“ndssvalget”). Lakaren for in Foley-katetern och ballongen fylls med sterilt vatten nar
den sitter pa plats i epifarynx. Naskaviteten packas med gasvavstamponad, oftast indrankt med
Terracortril med polymyxin B. Katetern fixeras med en hopvikt kompress mot nasvingen/arna, for att
undvika trycknekros [4].

Avveckling av tamponaden bor starta inom 12-24 h for att undvika tryckskador och férebygga
eventuella infektioner [2]. Innan avveckling av tamponaden brukar man forst latta pa trycket genom
att avlagsna lite av vattnet/luften ur ballongen. Nagra timmar innan katetern avlagsnas, téms
ballongen helt. Detta for att kontrollera att nasblédningen verkligen har upphort [1].

Svarare nasblédningar som inte svarar pa den beskrivna behandlingen kan bli foremal for kirurgisk
behandling med ligatur av bl a a. sphenopalatina. | vissa fall genomfors dven en s k embolisering, d v s
rontgendvervakad tatning av det blédande karlet via blodkarlskateter [2].

Omvardnadsatgarder vid nasblodning
e Lindra oro genom att forséka lugna patienten. Lamna aldrig en orolig patient ensam.
e En patient med ihallande nasblod bor ligga till sings med hojd huvudanda. Pa sa satt
minskar trycket i ndsan och blodet rinner inte ned i svalget. H6jd huvudanda har ocksa en
allmant blodtrycksreducerande effekt.
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e Informera patienten att sitta med huvudet latt framatbojt sa att blodet rinner ut genom
nasan och mun istallet for bakat i svalget. Om stora mangder blod ansamlas i magsacken
kan detta leda till illamaende och krakning.

e Eftersom patienten svéljer blod kan det vara svart att avgora hur allvarlig blédningen ar
och det ar darfor viktigt att observera tecken pa minskad blodvolym. Det &r dven viktigt att
kontrollera hemoglobinvardet (Hb)

e Trycket fran en bakre tamponad kan vara obehaglig och smartsam. Trycket orsakar
huvudvark, tarflode och tryck i 6gonen. Smartstillande och eventuellt avslappande
lakemedel ges vid behov.

e D3 nésan adr tamponerad andas patienten mer genom munnen och patienten bli ofta
mycket torr i munnen och svalget. Munvard med friskt och renande munvatten kan minska
dessa besvar och 6ka aptiten.

e Det ar viktigt att uppmuntra patienten att dricka mycket vatten for att ersatta
vatskeforlusterna. Vatskan skall helst vara kall eftersom varme stimulerar
blodgenomstromningen i ndsa, mun och svalg och darmed 6kar blédningstendensen [1].

e NEWS- kontroller och provtagning sker enligt Iakarordination

e Viktigt att patienten har minst tva grévre PVK:er (gron/ 1,3mm &r dnskvart) samt att
1ggr/pass kontrollera att PVK:erna fungerar ifall ingen infusion pagar.

Omvardnadsatgarder vid reblodning under sjukhusvistelsen

e Be patienten sitta upp och luta sig framat

e Instruera patienten att klimma ihop nadsvingarna med tumme och pekfinger och halla kvar
trycket 10 minuter (vid framre ndsblodning). Patienten ska inte se efter om det har slutat
bléda under denna tidsperiod.

e Ge patienten en isbit att suga pa och/eller ldgga en kall handduk/coldpack éver ndsa och
panna. Detta kan leda till att blodkéarlen drar ihop sig och blédningen upphor [3].

e Om blédningen inte har avstannat efter dessa atgarder ska ldkare kontakts.

Utskrivning

Adekvat information vid utskrivning hjalper patienten att férebygga nya blédningar. Lémna
informationsblad, Egenvdrd vid ndsblédning.
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Vardbehov Kval. Mmal Atgirder/Behandling Resultat eller Utvardering
Analys, problembeskrivning, ind. Anges som standardtext Anges som standardtext. Utford 5tg5 rd Kan anges som fasta val pa

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kan anges som fasta val, vanligen enval.

Ange om Flerval.

mal. Atgarder/behandling
fritext.

Standardiserad vardplan

Nasblodning

Trygg och saker vard

Malet uppfylit
Malet ej uppfyllt pa
grund av:

Vitala parametrar

NEWS =0

Malet uppfylit
Malet ej uppfyllt pa
grund av:

Observation/6vervakning

NEWS2-kontroll enligt
ordination
(10032113)

Resultat GVP obs/6vervak
Paborjat
Avslutat

Ej aktuellt
Andrat till:

1 géng/dygn

Var 12:e timme
Var 8:e timme
Var 6:e timme
Var 4:e timme
Var 3:e timme
Varannan timme
Varje timme

2 ganger/timme
4 ganger/timme




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,
omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.
Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Hjarta/Cirkulation

Risk for reblodning
(10017268)

Ingen reblédning
(10028806)

Malet uppfylit
Malet ej uppfyllt pa
grund av:

Observation/6vervakning

Kontrollera tamponadtyp. Flerval:
Tamponadtyp:
Rapid Rhino
Meroceltamponad
Spongostan
Foleykateter
Gasvavstamponad
Kuffad
Urkuffad
Dragen

Observation/6vervakning

Kontrollera eventuell Paborjat

blédning bredvid Avslutat

tamponaden Ej aktuellt

Observation/6vervakning

Overvaka eventuell blédning | Pabérjat

bredvid tamponaden samt Avslutat

efter att tamponaden ar

dragen.

(10050690)

Speciell omvardnad

Blodstatus enl. ordination Utfort

(10004588) Ej aktuellt




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.

Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

Speciell omvardnad

Blodgruppering Utfort

BAS- test Ej aktuellt

(10004588)

Speciell omvardnad

Tva fungerande PVK:er Utfort

onskvard storlek (1,3mm) Ej aktuellt

(10034200)

Likemedel

Administrera lakemedel Paborjat

enligt ordination Avslutat

(10001804) Ej aktuellt

Skotsel

Vid rebloédning suga pa is och | Paborjat

lagga is/coldpack pa Avslutat

nasa/panna Ej aktuellt

Skotsel

Inga varma drycker eller Paborjat

varm mat under vardtiden Avslutat
Ej aktuellt

Nutrition

Risk for illamaende r/t
blodansamling i magsacken
Risk for férsamrat vatskeintag
Risk for férsamrat naringsintag
(10015007+10000859)
(10015007+10029873)

Inget illamaende
Tillfredsstéllande
nutritionsstatus

Uppna utrdknat vatske-
energibehov
(10028984)

Malet uppfyllt
Malet ej uppfyllt pa
grund av:




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.

Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

(10015007+10023009) (10025002)

Observation/6vervakning

Hantera illamaende och Fritext

krékning

(10043673)

(10046329)

Skotsel

H6jd huvudanda Paborjat

(10014761) Avslutat

Ej aktuellt

Observation/6vervakning

Registrera matintag Paborjat

Registrera vatskeintag Avslutat

(10036614) Ej aktuellt

(10039245)
Hud/vavnad
Risk for trycksar pa nasvingen pa Inget trycksar Malet uppfyllt
behandlande sida vid (10029065) Malet ej uppfyllt pa
anvandande av Foleykateter grund av:
(10027337)

Observation/6vervakning

Bedém hud: Observera Paborjat

tecken pa tryckskada Avslutat

(10041126) Ej aktuellt

Skotsel

Forebygg trycksar: Utfort

Skyddande kompress under | Ej aktuellt

klamman narmast nasvingen




Vardbehov

Analys, problembeskrivning,

omvardnadsdiagnos anges som standardtext.

Kval.
ind.

mal

Anges som standardtext

Atgirder/Behandling

Anges som standardtext.

Resultat eller
Utford atgard

Kan anges som fasta val, vanligen enval.

Ange om Flerval.

Utvardering

Kan anges som fasta val pa
mal. Atgarder/behandling
fritext.

(10040224)
Smarta
Risk for smarta relaterat till Smartskattning <3 eller Malet uppfylit
tamponad for patienten accepterad Malet ej uppfyllt pa

(10015007)+(10023130)

niva

grund av:

Observation/6vervakning

Beddm smarta: Paborjat

Smartskattning var 4:e Avslutat

timme samt vid behov

(10026119)

Likemedelshantering

Bedom eventuellt behov av Flerval

regelbunden analgetika. Utfort

OBS! Ej NSAID Insatt av lakare

Ej aktuellt
Psykosocialt
Risk for angslan/oro/angest Minskad Malet uppfylld
(10015007+10000477) angslan/oro/angest Malet ej uppfylld pa
(10027858) grund av:

Observation/6vervakning

Bed6m dngslan/oro/angest Paborjat

(10041745) Avslutat
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