Ansigtsudtryk Upavirket/afslappet

'Ben

;%Aktivitet
Grad

"Trestbarhed" Tilfreds, afslappet

Mialet er:

~ Normal position eller
afslappet
INormal stilling eller ligger
stille, bevaeger sig frit
Graeder ikke (vagen eller
sovende)

Bl 1

'Bekymret, indadvendt
;-Urolig, spaendt

Klynker, klager af og til

'Vrider sig, kan ikke finde ro

"~ Hyppigt til konstan

omkring munden el
ésam menbidt

[ Treekker benene op

sig, sparker

'i"gﬁr i bro", stiv elle

sig rundt

 Kan beroliges ved bersring, ved
at blive talt til og kan afledes fra

'smerten

Ved smertescore < 3 p2 FLACC skala i Avile ingen behandling

Ved smertescore < 5 pa FLACC skala i aktivitet ingen behandling

Hojere smertescore skal medfore iverkszttelse af smerte-behandling.

Born fra ca. 5 dr

Graeder llafb&&f;;j
eller iager sig hypr
éVanskelig til treste «
utrestelig

er i stand til at vurdere deres smerter ud fra en ansigtsskala ( se nedenunder ), hvor det gladeste ansigt er
ensbetydende med ingen smerter, og det mest lidende ansigt er udtryk for de steerkeste smerter.

VAS:

Visuel Analog Skala.

Bruges til born fra 5 ar og opefter.

Her kan du se en oversigt over VAS-scoren, Wong-Baker-typen.
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Forklaring til ansigterne pi VAS Score:

A: Man kan gore fuldstzndig, som man plejer uden at tenke pa, at det gor ondt
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Generelle instruktioner til NIPS:

Ved hver scoring observeres barnet over 1 minut.

Sida2 av 5

Tallene lzegges sammen og summen noteres pa observationsarket og dokumenteres i cosmic under smerter.

Ansigtsudtryk

0: Muskler afslappede, fredsfyldt
ansigt, neutralt udtryk

1: Grimasseren, spaendte muskler,
rynkede bryn, kaeber, kinder,

Grad

0: Ingen grad, uden lyd

1: Klynken, stille jamren
2: Kraftig grdd, hgje skrig,
skrigende , vedvarende.

Respirationsmgnster
0: Afslappet, normalt

1: Afvigende fra det normale, gisper,

snapper efter vejret, uregelmaessig
vejrtraekning, hurtigere end

normalt, forkvalmet, holder vejret.

Arme

0: Afslappede, normal
muskelspaending, periodevis tilfeeldige
bevasgelser af armene.

1: Bgjede eller strakte arme og/eller
hurtige beveaegelser.

Ben

0: Afslappede, normal
muskelspaending, periodevis tilfeeldige
beveegelser af benene.

1: Bpgjede eller strakte ben, stive
og/eller hurtige bevaegelser

Bevidsthedsniveau

0: Sovende / vagen, opmaerksom,
veltilpas, fredfyldt.

1: Anspandt /hvilelgs/ opgivende

FLAC-SKALA

Born under ca.7 &r :

vurderes efter FLACC skalaen ( se nedenunder ), som er en adfaerdsscore, der udover sma bgrn ogsa kan

bruges til bgrn uden sprog og til handicappede. Hgjeste score er her 10 point.

FLACC:

FLACC-skalaen, Face, Legs, Activity, Cry, Consolability er udviklet af Merkel et al. p& C.S. Mott Children

Hospital, University of Michigan i USA. Bruges til bgrn fra 2 mdr til 5 &r.
FLACC-skalaen er valgt da den ogs3 er let og bruge og valideret.(Merkel et al, 1997)

Smerten vurderes efter barnets adfzerd indenfor ovennaevnte parametre, pd dansk: Ansigtsudtryk, ben,

aktivitet, grdd og "trgstbarhed” (se ill 2.).

Hver kategori scores pa en skala fra 0-2 og fgrer til en total score fra 0-10.

http://ekstern.infonet.regionsyddanmark.dk/Files/dokument16420.htm

2015-06-17
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Vurdering af anfaldspoints:

Generelle instruktioner til FLACC:

Patienter som er vagne : observer i mindst 1-3 minutter.

Observer ben og krop utildeekket
Leeg barnet godt til rette eller observer aktivitet
Vurdér kroppens anspaendthed og muskeltonus
Forsgg at trgste ved behov

Patienter som sover: Observér i mindst 5 minutter.

¢ Observer kroppen og benene utildaekket
e Hvis det er muligt, da leeg barnet godt til rette
e Vurder barnets anspaendthed og muskeltonus

Sida3 av 5

FLACC 0 1 2
Hyppigt til konstant
Ansigtsudtryk |(Upavirket/afslappet Bekymret, indadvendt dirren omkring munden
eller sammenbidt
Normal position eller . Traekker benene op under
sen afslappet Urolig, spaendt sig, sparker
= r Normal stilling eller ligger . . . - "gar i bro”, stiv eller
AKEivitet stille, bevaeger sig frit Vrider sig, kan ikke finde ro kaster sig rundt
Grader ikke (vagen eller _ Graeder uafbrudt, skriger
Gréad sovende) Kiynker, klager af og til eller klager sig hyppigt
Kan beroliges ved bergring, I
"Trgstbarhed"|Tilfreds, afslappet ved at blive talt til og kan VanskeI!g til trgste eller
utrostelig
afledes fra smerten
Malet er:

Ved smertescore < 3 pa FLACC skala i hvile ingen behandling
Ved smertescore < 5 pa FLACC skala 7 aktivitet ingen behandling
Hgjere smertescore skal medfare ivaerksaettelse af smerte-behandling.

Born fra ca. 5 &r

er i stand til at vurdere deres smerter ud fra en ansigtsskala ( se nedenunder ), hvor det gladeste ansigt er
ensbetydende med ingen smerter, og det mest lidende ansigt er udtryk for de steerkeste smerter.

VAS:

Visuel Analog Skala.

Bruges til bgrn fra 5 ar og opefter.
Her kan du se en oversigt over VAS-scoren, Wong-Baker-typen.

http://ekstern.infonet.regionsyddanmark.dk/Files/dokument16420.htm

2015-06-17
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Forklaring til ansigterne pd VAS Score:

: Man kan gere fuldsteendig, som man plejer uden at teenke pa, at det ggr ondt

: Man kan ggre, som man plejer, men af 09 til ma man standse op, fordi det gor ondt

: Man har mest Iyst til at sidde stille og fa lzest en historie eller se fijernsyn, fordi det gor ondt
: Man taenker pd, at det gor ondt hele tiden

: Man har sa ondt, at man har lyst til at graede, fordi det gor ondt

: Man har sa ondt, at man slet ikke kan holde det ud

TmoOw>

Mélet er:

o Ved smertescore < 2 pd ansigtsskala i hvile medfgrer ingen
behandling

» Ved smertescore < 3 p8 ansigtsskala i aktivitet medfagrer ingen
behandling

o Hgjere smertescore skal medfgre ivaerksaettelse af
smertebehandling.

N&r der anvendes smertescoringsredskaber, er det vigtigt at fa dem introduceret korrekt for barnet, s3 de bliver
anvendelige. Det kan vaere meget abstrakt for et barn at seette ansigtsudtryk eller et tal pa deres smerte.
Derfor skal der knyttes nogle ord pa ansigterne, som bgrnene kender fra deres hverdag.

o Eks.: "Nar du er derhjemme og har det godt og laver det du allerbedst kan lide, hvilket ansigt vil du s
beskriv
det med?" F3 bgrnene til at pege pé skalaen. "Og hvordan har du det sa lige nu?"
. EIIer "N&r du er faldet i skolegdrden og har sl3et dit knae, og du godt kan maerke det og skal ha' plaster
pa,
hvilket ansigt vil du s8 beskrive det med" F8 barnet til at pege pd skalaen.
e Eller snak med bgrnene om hvad den allerveerste smerte er de kan forestille sig. Er det at blive kgrt over af
en
bil, at braekke et ben, at skeere sig med en kniv etc. Det skal s& henvise til det mest lidende ansigt pa
skalaen
o Der er stor forskel pa bgrns angst og bgrns smerter, men de hanger ofte meget sammen og pavirker
hinanden.
Leer bgrnene at skelne mellem, hvor det ger ondt, og hvor de bliver bange. Fa barnene til at score bide
deres
angst og deres smerte. Mange bgrn er mere bange, end det gar ondt pd dem. "Hvor ondt ggr det? Hvor
bange
er du?"
e Fortzel bgrnene at vi kan hjalpe dem til at blive m|ndre bange ved ex. at vise film, at gennemgd proceduren
med dem, at lade dem tegne, at lade dem deltage i s§ meget som muligt, at bruge mestringskasser m.m.
Sig at
vi vil hjeelpe dem.
¢ Bgrn husker smerte! Spgrg derfor ind til deres tidligere oplevelser med smerter, s8 eventuelle negative
minder
kan snakkes igennem og bearbejdes.

Tips og ideer:

Inddrag foraeldrene i smertebehandlingen.

Undga PN ordinationer - anvend fast ordineret medicin.
Ingen I.M injektioner.

Varmepose

varm stofble

kglende pose

http://ekstern.infonet.regionsyddanmark.dk/Files/dokument16420.htm 2015-06-17
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Anvend nonfarmakologisk medtoder som:

Forzeldrenes tilstedeveerelse

Simpel og praecis information

Hjeelp barnet med at stille spgrgsmal og udtrykke falelser

Afledning/distraktion

Massage

Afslapningsmusik

Fantasirejse

At der er ro, at barnet har en tgr ble, at det er maet, dvs. er alment veltilpas, bortset fra smerterne.

Dokumentation

Det dokumenteres i cosmic under "Smerter".
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