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1.3 Behandling av smarta

Ett tryggt och lugnt bemotande kan i manga fall lindra oro vilket annars tenderar till att forvarra
smarttillstand. Detta ar speciellt viktigt att tanka pa hos barn och kognitivt paverkade personer.

Var mycket forsiktig med analgetika vid hotande eller manifest hypovolemi, skallskada, intoxikationer
och medvetandepaverkan. Se till att patienten ar optimalt monitorerad. Vid tveksamhet kontakta RLS.

Ambulansteamet ska erbjuda sin patient smartlindring som &r individuellt vald beroende pa
skadetyp/sjukdomstillstand, fysiologiskt svar samt alder. Lampliga preparatval anpassas av MA.

For stallningstagande till behandling anvands Smartskattningsinstrument. Malet &r en patient med
motsvarande NRS 3. Det ar bra att komplettera smartskattnignen med patientens uttryck for néjdhet
med smartbehandlingen

Paracetamol
Utgor grunden fér smartlindring.

Lustgas
Lampligt vid kortvarig procedurrelaterad smarta, till exempel reponering av patellaluxation, fixering i

splint och anlaggande av perifer venkateter hos stickrddda patienter, samt vid férlossningsrelaterade
smartor.

Glukos 30%
Till spadbarnen kan glukos peroralt ha lugnande och smartstillande effekter i samband med tex
nalsattning. Glukos &r inte fullgott som smartlindring vid tex skéllskador och frakturer.

Diklofenak

Forstahandsmedel vid stensmarta (kanda stenar) ar ett NSAID-preparat. Ges i.m.

Opioid

Amnet har goda analegitiska effekter men ocksé biverkningar dar man skall ha beredskap fér minskad
andningsdrive och illaméende.

Antidot ar Naloxonhydroklorid. Var vaksam pa att Naloxonhydroklorid har kortare t¥ &n opioider.
Har behov uppstéatt for antidot finns behov for évervakning pa sjukhus.

IV access etablerad

analgeﬂsk&eeh—spasmel%sk&egensl@pe# Har utgatt och t|IIverkas mte mer. Ok att anvanda upp

det vi har. Nar det ar slut reckommenderas morfin om diklofenak har otillracklig effekt.
Morfin lampar sig val for de flesta andra smarttillstand.

Ketamin anvands vid svar smarta, dar 6vriga smartstillande preparat inte bedoms racka till. Da
Ketalar har dissociativa egenskaper vid hogre doser (motorisk oro och mardrémmar) inleds
behandlingen med fordel med Midazolam. Tank p& att om mojligt bidra till en lugn milj6 kring patienten
innan Ketalar ges. Preparatet kan vid ett fatal tillfallen ge hypersalivation som da behandlas med
atropin.

Intranasalt, om iv/io access ej etablerad.

Fentanyl. Stark opioid. Lamplig vid svar smarta dar IV/IO access saknas. Risk for andningsdepression
varfor patienten ska vara uppkopplad och materiel fér assisterad ventilation ska finnas néra till hands.
Effekt inom 5-10 minuter. Duration runt en timme.

Ketamin se ovan.

Se Lakemedelsregistret och FEASS for mer utforlig information om varje preparat, samt avsnitt 7.15 for
doseringstabell till barn.


https://www.vardhandboken.se/vard-och-behandling/akut-bedomning-och-skattning/smartskattning-av-akut-och-postoperativ-smarta/smartskattningsinstrument/
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-paracetamol.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-syrgas-lustgas-o2-n2o.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-glukos.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-naloxonhydroklorid.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-spasmofen.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-morfin.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-ketamin.pdf
https://vardgivare.skane.se/siteassets/1.-vardriktlinjer/ambulanssjukvard/behandlingsriktlinjer-ambulans/9-lakemedelslathund/9.0-fentanyl.pdf
https://www.fass.se/LIF/startpage;jsessionid=25vERcLclspYYCaEceRQmdUQb1R1tt-0YxHZWXUKX3LV-Jbxfdir!1701904265?userType=0
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Smartskattningskalor

Det finns flera smartskattningsskalor som gar att anvanda. Det viktigaste & ATT smartskatta patienten
OCH folja upp given behandling. Uppfoljningen skall nar sa ar mojligt ske med samma skala som man
anvant vid den ursprungliga beédmningen. Det ar viktigt att valja en skala som fungerar for den

aktuella patienten.

Oftast anvant ar Numerisk skala (NRS) Det innebar att patienten valjer en siffra mellan 0 (ingen

smarta) och 10 (varsta tdnkbara smarta).

Aven Visuell analog skala (VAS) stracker sig fran 0-10. Skillnaden mot NRS &r att bedomningen sker
med hjalp av en VAS-sticka om exakt 10 cm. Ett vanligt anvant begrepp i smartskattnings-
sammanhang ar VAS men har patienten verbalt angivit en siffra ar det NRS som skall anges i journal

och rapportering.
For patienter med kognitiva svarigheter kan en fyra-gradig Verbal beskrivande skala vara lattare att
anvanda och forsta:

e Ingen smarta
e Latt smarta.
e Mattlig smarta

e  SvAar smarta.

For medvetandepaverkade patienter noteras oro, muskeltonus, ansiktsuttryck och eventuell verbala

uttryck i kombinaiton med vitalparametrar (VP).

Barn och smartskattning

0-1 Manad  ALPS - Neo
1man-3ar FLACC

>3ar Ansiktsskala (FLACC)
>6 &r NRS/VAS (FLACC)

For barn med flerfunktionsnedsattning, men &ven for vuxna som inte kan uttrycka sig anvands FLACC

(Face, Legs, Acticity,Cry, Consolability).
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FLACC (Face, Legs, Acticity,Cry, Consolability) poang

Ansikte 0 Neutralt ansiktsuttryck eller ler

1 Bister uppsyn, rynkar pannan till o fran, reserverad,

ointresserad

2 Frekvent/konstant rynkad panna, darrande haka,

hopbitna kakar
Ben 0 Normal/avslappad

1 Orolig/rastlés/spand

2 Uppdragna ben/sparkar
Aktivitet 0 ligger lugnt i normal position, ror sig latt

1 rastlds/spand bytar position ofta

2 rycker/i bage/stel
Grat 0 ingen (vaken/sover)

1 Gnaéller/gnyr. Klagar ibland

2 konstant grat/skriker/snyftar/ klagar ofta
Trostbarhet 0 Nojd, avslappad

1 Trostbar med beréring/tal/kram. Kan avledas

2 Svar att trosta/lugna

Totalt poéng (0-10)

Sida
133
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Kan forsoka gripa

Hand over ansiktet

ALPS - Neo 0 1 2
Ansiktsuttryck Rofyllt Spant uttryck Spant uttryck, ev grat
Ev latt grimas "Tappat” hakan
Andningsmaonster Lufgn Latt anstrangd Anstrangd andning
Andningspauser Snabb andning
Apnéer
Extremitetstonus Normal Véaxlande Spand eller slapp
Hand/fot Avslappad Latt knuten Hart knuten

Spretar med fingar/tar

Slapp

Aktivitetsniva

Lugn vaken/sémn

Véaxlande motorisk oro

Ihallande motorisk oro

Utmattad

(fran Agneta Kleberg/Pia Lundqvist/Bjorn A Larsson)
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