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Tonsillefterblodning

Personal akuten/uppvaket
e ONH-jouren/operator tillkallas. Patienten far inte limnas ensam
Grov sug ska vara kopplad (helst 2 stycken samtidigt fungerande)
Puls, blodtryck (vuxna) ska kontrolleras och foljas
Ringer-Acetat iv. (Fasta).
Ytterligare PVK ska overvigas
Hb, bastest (blodgruppering om ¢j gjord)
Utrustning for intubation lattillgangligt

Atgérder

Avstannad blédning
Atgird avgors utifrdn anamnes och undersokning.

e Patienten halls fastande
e Inldggning for observation
e QOctostim iv.
e Cyklokapron i FASS-enligt dosering
e Beakta
- ”’On-off’-fenomen
- Barn kan vilja blod i stéllet for att spotta ut
o Nytt blodstatus tages infor ronden pafdljande dag

Pagaende blédning
Vuxen:

e Eventuell dtgird i form av diatermi, rensugning fran blodkoagler,
infiltration med carbocainadrenalin runt blodningskéllan i tonsill-logen.

e  Overviig manuellt tryck med stor tork pa ldng peang/fattningsténg +
mottryck fran utsidan dver A carotis (ev. Xylocainspray for att 6ka
tolerans)

e Octostim 0,3 pg/kg kroppsvikt

e Cyklokapron 1 g iv,

e Octostim 0,3 pg/kg
e Cyklokapron 20 mg/kg/dag, max 1 g.
e Avsta fran att suga bort koagel pa barn. Overvig operationsanmilan

direkt.
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Stor blodning eller ingen effekt av atgarder
Om ingen effekt fas dvervig undersdkning och atgérd i1 narkos.

Pa operation — nar patienten ar intuberad

e Tillgang till flera fungerande sugar ska finnas
Kraftig kompression
Cyklokapron, Octostim (skall inte upprepas forrdn det gatt 8 h).
Diatermera eller ligera blodande kérl (undvik djup suturligatur)
Transfusionsbehov?
Overvig att suturera ihop bakre och frimre gombagar
Overvig angiografi med embolisering eller ligatur av A carotis externa,
kontakt med karlkirurg pa plats alternativt transport till universitetssjukhus
(patienten ska vara intuberad + forses med svalgpackning vid transport)

Postoperativt

Postoperativ overvakning pa IVA/postop. Efter atgird av medelstor/stor blodning
kan det vara lampligt att hélla patienten fortsatt intuberad hela eller del av forsta
postoperativa dygnet.

Ovrigt

Observationstidens ldngd, ett eller flera dygn, maste avgdras i det enskilda fallet,
och beror av bl.a. patientens allméntillstind, blodforlustens storlek utifrén
laboratorievirden och ocksa av huruvida man kénner sig siker pa att
blodningskallan &r atgidrdad eller ej. Vid lagt Hb 6vervigs transfusion eller
jarnsubstitution. Extra aterbesok kan inte generellt sdgas behovas.

Om Cyklokapron satts in fortséttes behandlingen i 7 dygn.
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