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Utredning och beddmning
Anamnes, kontroll av faststéllda vitalparametrar samt triagering enligt RETTS-a
alternativt RETTS-p.

Indikationer for behandling
Symptomatisk behandling

Behandling

Om forlossning inte kan undvikas:

Krysta under vark, vila mellan varkar

Nar barnets huvud ar framme, torka barnet kring ndsa/mun

Uppmana till krystning under nasta vark och ta emot, barn ar hala!

Torka barnet torrt, se till att det andas och skriker

Om barnet inte skrikit inom 30 sek, stimulera genom att frottera det. Hall barnet i
dranagelage. Vid behov sug rent i munhala. Floda oxygen Over dess nasa
Ventileras om hjartfrekvens <100/min, HLR om hjartfrekvens <60/min

Placera barnet pA mammas mage, hall torrt. Filt runt mor och barn.

Moderkakan avgar i regel spontant inom cirka 30 min. Dra inte i navelstrangen!
Notera tiden for forlossning och avgang av moderkaka.

Lat barnet suga moderns brost och massera eventuellt nedre delen av buken for att
stimulera livmodern att dra ihop sig.

Lakemedel

Oxygen 10 I/min pa reservoarmask om patienten ar andnings- eller
cirkulationspaverkad.

Oxygen/lustgas kan inhaleras i val ventilerat utrymme.

Ringer-acetat infunderas vid cirkulationspaverkan, strava efter ett systoliskt
blodtryck 90 mmHg

Komplikationer

Navelstrangen runt halsen:

Nar huvudet ar ute, for fingret forsiktigt langs barnets hals och for navelstrangen over
axlarna i samband med nasta krystning. Dra inte. | nodfall satt tva peanger nara
varandra pa navelstrangen och klipp av.



Axeln sitter fast:
Fatta huvudet 6ver 6ronen. Vid krystning tryck latt nedat och 16s 6vre axeln, lyft uppat
och |6s nedre axeln.

Satesbjudning:
Ror inte barnet forrdn navelstrangsfastet ar ute. Stod kroppen. Nar axlarna ar ute,
fatta om barnets hofter och lagg barnets rygg i en mjuk rérelse pa moderns mage.

Omvardnad

Transportera patienten i vanster sidolage, med benen i fardriktningen
Vid férlossning rygglage, garna halvsittande, med uppdragna ben
Forhindra avkylning, 6ka varmen i sjukhytten, stangda dorrar
Kontakta omedelbart foérlossningsavdelning enligt rutin

Om situationen medger PVK/I.O.

MeSH-ord

Ambulans och prehospital sjukvard
Akutmedicin

Obstetrik

Forlossningskonst
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Uppdaterat fran féregaende version- ingen férandring fran foregadende

version.
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