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Sammanfattning forvirring...
...Gar det att lindra?

* Det beror pa...
* FOrvirring vid svar sjukdom - kan man ofta lindra
* | livets absoluta slut - svart att lindra eller paverka

* Lakemedel har bara begransad lindrande roll
* Viktigare forsoka behandla orsakerna bakom deliriet
* SOmMn ar viktigt
* Men, det ar tidiga omvardnadsatgarder som kan gora
storst skillnad!
* Tidig insikt



Forvirringstillstand i livets slut

Forvirring / konfusion / delirium = HJARNSV'KT

Vanligt
» 40-50% av aldre pa sjukhus drabbas av en delirium-episod under vardtiden
« Cirka 70% i palliativ vard och upp mot 88% sista manaden i livet.
 Kan drabba vem som helst, till och med barn

Riskfaktorer

* demens, tidigare forvirring, hog alder, nedsatt syn eller horsel, somnbrist och miljdombyte

Kan se tre olika former av delirium:
* hyperaktiv form
* hypoaktiv form — vanligast (liknar nedstamdhet)
* blandform

Gemensamt: Plotslig paverkan pa uppmarksamhet och kognition. Medvetande/vakenhet och hela
forloppet fluktuerar.




Hyperaktivt delirium

e Latt att upptacka
» Tex aldre person med diabetes och hjartsvikt som vardas for lunginflammation

» P3vag forbattras, men plotsligt en kvall blir den

* uppjagad och aggressiv
» forvirrad, far for sig saker som inte stammer eller som hande for lange sen

* ser saker som inte finns
* tappar dygnsrytmen

* Tex medelalders person med hjarnmetastaser av spridd cancersjukdom
e Vardasi i livets slut
* Tilltagande kraftigt motorisk oro och forvirring och de lakemedel som fungerat lugnande

hittills racker inte langre till
* stonar, skriker, drar i tacket och forsoker ta sig ur sdngen



Hypoaktivt delirium

» Svarare att upptacka

» Tex person som opererat ryggen och efterat ar svart forstoppad.
Verkar

* trog och omtocknad
* Slo och lite dampad dagtid, kanske aktivare kvallstid och nattetid

* Tillbakadragen
* Testa!

Blandformer

* Kan snabbt vaxla mellan hypo- och hyperaktivt delirium. Oberakneligt



Hur upplevs delirium?

°* nur
* nur
* nur

blev ©
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et for patienten?
et for narstaende?
et for personalen?

Delirium paverkar patient, narstaende och vardgivare
och kan utmana relationerna mellan alla tre parter
(Featherstone m.fl 2021).



Hur blev det for patienten?

Patienter som har upplevt delirium har
rapporterat radsla, oro och svarigheter att
kommunicera under den pagaende forvirringen

Inte alla patienter haller med om att
de borde ha fatt sedering. De onskar
att de istallet hade blivit
omhandertagna och lugnats med ord




Hur blev det for narstaende?

Delirium upplevdes som hinder for
att kunna ta farval i livets slut eller
kunna prata om viktiga saker

Oavsett kunskap forstod alla att delirium var ett
lidande for patienten.

Bade personal och narstaende kunde tolka den
som existentiellt lidande, som en radsla for doden




Hur blev det for personalen?

Sjukskoterskor uppgav osakerhet, angest
och att ”vara pa djupt vatten” pga. sin
okunskap gallande hantering av delirium

Val av att anvanda lakemedel paverkades av
onskan att underlatta situationen for narstaende.
Tidsbrist och personaltillgang paverkade ocksa
anvandning av lakemedel

Reflektion i teamet ansags sarskilt vardefullt
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Fler faktorer som kan orsaka/paverka/forvarra

 Full blasa/tarm * Hjarnmetastaser
e SOmnbrist e Smarta

* Infektion e Svikt

) Syrebrlst  Svdra minnen?

* Lakemedel * Existentiell oro?
* Feber

* Blodsocker-/kalk-/natrium- ) N}/a molljc'jer/ﬂytt .
varden * FOr manga nya ansikten
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...helt enkelt: "hjarnsvikt”
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Screeningverktyg

* Mal upptacka tidigt — lattare att hjalpa patienten da

* Confusion Assessment Method (CAM) utgar fran
* Medvetandegrad
* Kognition
* Forlopp



Confusion Assessment Method (CAM)* - ett screeninginstrument

Akut debut Fluktuerande férlopp Storning i uppmérksamhet

Finns det tecken pa att en akut Har det onormala Har den undersokta svart att

forandring skett i patientens beteendet fasta uppmarksamheten,

mentala status i jamforelse fluktuerat, d.v.s. har det t.ex. ar lattdistraherad eller ° o

med patientens eventuellt varit helt borta, har svart att halla sig till det D e ll rnum
normaltillstand? eller varierat i som diskuteras?

l svérigheIsgrad? om.

l

Ja + Ja + Ja — Ja
Splittrad tankeformaga fb'réndrad medvetandegrad 4
Ar patientens tankar splittrade, Ar patientens medvetandegrad annat an
osammanhangande, med t.ex. irrande normal? Utvardering av patientens
eller irrelevant tal, ar tankeflodet oklart Eller medvetandegrad: normal, alert
eller ologiskt eller vaxlar konversationen (overkanslig mot omgivningens stimuli), ' Ja
oférutsagbart frdn en sak till en annan? dasig (lattvackt) eller medvetslos (kan

inte vackas).

*Modifierad fran Inouye, S. et al. 1990. Clarifying confusion: The confusion assessment method. A new method for detection of delirium. Annals of Internal Medicine.



Generella omvardnadsatgarder...

* Tydlighet i kommunikation
* Hjalpmedel syn och horsel
* Narvaro

* Mjuk beroring

* Lugn
* Blick
e Kontinuitet

* Igenkanning
* Trygghet




...Generella omvardnadsatgarder

e SOmn

e Aktivitet

* Ljus-skuggor

* Ljud

* Musik

 Forbereda narstaende




Medicinskt delirium - behandling

* Bast ar icke-farmakologiska insatser tidigt — minskar stress och
behov av lakemedel
* Tidig upptackt innebar mojlighet anvanda lagre doser

* FOrsok atgarda tex urinstamma, blodsocker och kalkrubbningar
mm

 Lakemedel kan vara en del av problemet for skora patienter

* opioider, steroider och lakemedel med antikolinerga effekter (t.ex.
bensodiazepiner, aldre antidepressiva, neuroleptika, Propavan mfl)



Lakemedelsbehandling — har begransad effekt

Men, om mar daligt
* besvarande agitation, paranoida vanforestallningar eller svar oro

Kapsel klometiazol (Heminevrin®) 300-600 mg vb x 1-3 eller bara till natten
Tabl/inj Haldol® 0,5-1 (-3 mg) vb
Inj levomepromazin 6,25 - 12,5 mg sc vb (mer trottande)

Minimera bensodiazepiner (ex. midazolam)
* Undvik framfor allt singelbehandling
* Vid behov, kombinera midazolam med Haldol®

Somneffekten nog viktigast = begransar intrycken

Mal upptacka och lindra tidigt 2 undviker behov sedering



Sammanfattning forvirring...
...Gar det att lindra?

* Det beror pa...
 Delirium vid svar sjukdom - kan man ofta lindra
* | livets absoluta slut - svart att lindra eller paverka

* Lakemedel har bara begransad lindrande roll
* Viktigare forsoka behandla orsakerna bakom deliriet
* SOmMn ar viktigt

* Men, det ar tidiga omvardnadsatgarder som kan gora
storst skillnad!



Tack for att ni har lyssnat!
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