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Baggrund

Nyfadte hospitaliserede bgrn udseettes dagligt for invasive procedurer, der er forbundet
med smerte. Undersggelser viser, at bgrn har en stgrre falsomhed for smerter end
voksne, hvilket iseer geelder nyfadte og preemature bgrn (1, 15). Der er manglende
kendskab til bgrns smerteopfattelse om, hvordan og hvorfor sukkervand og modermeelk
virker smertestillende. Der er en manglende kendskab til nye forskningsresultater og
dermed en undervurdering af, hvilke falger det har for bgrn senere i deres opvaekst at
have veeret udsat for gentagne smertevoldende procedurer. (4)(11)(13). Malgruppen i
denne retningslinje er nyfgdte bgrn, der i denne sammenhaeng defineres som
veerende: Mature/preemature bgrn, fra fedselstidspunkt til og med 28 dage efter 40 fulde
gestationsuger (11).

Formal
At forebygge og reducere nyfgdte barns smerteoplevelse ved stikprocedurer

Anbefalinger
Modermeelk eller sukkervand bgr gives far hver stikprocedure. Modermeelk i form af
amning er det naturlige farstevalg, men situationen omkring barnet afgar, hvilkken metode
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af felgende der anvendes.
Amning som smerteprofylakse kan dog kun anbefales til nyfagdte med en gestationsalder
pa mere end 32-34 gestationsuger og hvis barnet er villigt til at sutte koncentreret
(24)(D)(1V).
e Barnet bgr laegges til mors bryst far stikprocedure og ammes under hele
proceduren (21)(A).

Eller

e Sukkervand bgr dryppes pa tungespidsen over 30-60 sec. 2 min. far
procedure, hvor barnet sutter SV i sig ved hjeelp af narresut (11)(A).

e Dosis:
Praemature: 0,05 — 0,25 ml sukkervand 25 % + narresut (afheengig af alder,
veegt og modenhed) (11)(A).
Mature: 2 ml sukkervand 25 % + narresut (11)(A);

Sukkervand opbevares i kgleskab.
Holdbarhed 24 timer.

Monitorering
Indikatorer (standard angivet i %):

1. Andele af nyfadte barn, der far 25 % sukkervand eller ammes 2 min. far
stikprocedurer fra fadslen til udskrivelse (95%).

2. Andel af sundhedsfagligt personale, der er opleert i at forebygge stiksmerter
hos nyfgdte bgrn (98 %).

Dokumentation: Sker i sygeplejejournalen under plejeplan 'smerter' efter hver
stikprocedure.

Plan for auditering:
Ad (1): Hver 12. maned laves journalaudit pa 40 (10 pa hvert afsnit) tilfeeldigt udvalgte
nyfadte barn (jeevnfer Den Danske Kvalitetsmodel)(14).

Ad (2): Hver 12. maned foretages kontinuerlig dataindsamling til opgarelse af indikator 2
via nyansattes opleerings- og introduktionsprogrammer pa 10 tilfaeldigt udvalgte nyansatte
personaler.

Resultatet opggres hver 12. maned med henblik pa evaluering og eventuel justering af
standard. Den ansvarlige er afsnittets specialeansvarlige. Auditpanelet sammenseettes af
2-4 sygeplejersker.
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