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Svensk version av Edmonton Symptom Assessment | Patientens namn:
Systern - reviderad (ESAS-R)

Datum Tid

Ringa in den siffra som bast beskriver hur du mar just NU:

Ingen smarta ] 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Virstatdnkbara
smirta

Ingen trotthet 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Varsta tinkbara
(Trotthet = brist pd energi) trotthet

Ingen dasighet 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Varsta tinkbara
(Ddsighet= kinsla av sémnighet) dasighet

Inget illamaende 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Virsta tinkbara

illamaende
LN ]
Va rfo r ’) Ingen nedsatt 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Totalt aptitl6s
] _aptit

Ingen 1] 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Warsta tankbara
H l Ir ? andfaddhet andfaddhet
o " .
Ingen 1] 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Wiarsta tinkbara
nedstamdhet nedstamdhet

o0 ?
N a r Ingen dngest 0 1 2 3 4 5 6 7 B 9 10 Varsta tankbara
o (dngest=kéinsla av att vara nervis) angest

Basta tinkbara 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Inget vilbefinnande
valbefinnande
(Vdlbefinnande= en évergripande kinsla avvilmdende)

Ingen (4] 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Virsta tankbara

Utvardera atgard it

Ifylld av (kryssa fér en):
[] Patienten [] Patient tillsammans med annan person
[] Nérstaende [] Vérdpersonal
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Oro och angest

 Existentiell angest, dodsangest, separationsangest
 Angestsjukdom
« Angest av depression

. Angest av somatiska orsaker (andnod, smarta,
biverkan pa lakemedel)



Fallet Anna

73 arig kvinna, pensionerad larare. Musik ar det stora intresset, bade att
lyssna och spela sjalv. 3 vuxna barn, 5 barnbarn. Fin kontakt med
familjen.

Anna har KOL och har nyligen vardats inneliggande for andra gangen pa
kort tid for lunginflammation. Nu senast var det riktigt illa och hon har
inte aterhamtat sig riktigt.

Anna fick pa sjukhuset fragan "om ditt hjarta stannar, vad vill du att vi ska
gora da?”

Alla runt omkring Anna marker att hon mar sdmre bade fysiskt och
psykiskt.

Dottern ringer till HC for att hon ar orolig for sin mamma. "Hon vet att jag
ringer”.



Varfor? Hur? Nar?

| samtal framkommer det att Anna aldrig tdnkt pd KOL som en dodlig SJukdom Det var forst
nu vid senaste vardtillfallet som det slog henne. Angest som ar varst pa natten, sover daligt
och har attacker med angest.

s Kommer jag att kvavas till dods?

**Kommer jag att lida?

s Kommer jag att d6 ensam?

s*Hinner jag gora klart och ordna allt innan jag dor?
*»*Vad finns det for mening?

Angest “smittar”



Atgard och utvardering (icke-farmakologiska)

God omvardnad, mansklig narvaro (NSP?), avspanning, mjukmassage, mindfullness,
KBT (i tidigt skede)

Samtalvid allvarlig sjukdom

Vaga vara narvarande i motet med den som lider

Tank teamarbete!



* Bensodiazepiner-Oxascand 5mg vb(kort
halveringstid, saknar metaboliter). Vid
livets slut sc inj Midazolam 2,5-5mg vb

Farmakologisk . SNRI Mirtazanin 15 g (bra dven (o1
behandling somn och aptit)

* SSRI - Sertralin 25 mg startdos (vid
forvantat nagot langre 6verlevnad)




oxazepam 30 mg 3-9h Oxascand
diazepam 10 mg 20-54 h Stesolid
midazolam 5 mg 2-6 h Dormicum

alprazolam 1 mg 11h Xanor (Depot)



PAUS-GYMPA!



Vanligt symtom i palliativ vard

lllamaende

Orsak ofta multifaktoriellt




"Toxiskt/kemiskt"

Area postrema Cancerbérda ‘ 5HT Angest/oro/radsla Rorelseutlost
(nara fjarde ventrikeln) Refraktér katabolism ;agA”  Cerebrala Syn/lukt Vestibularis ™\ Opioidillamaende
Kemoterapi cortex Betingat
Hypercalcemi NK; Okat ICP H, {ACh.
Y Uremi Smarta .
m Leversvikt GABA ACEW lkolin . . .
Hjartsvikt ] ] Histamin Antikolinergika (scopoderm,
Antibiotika Bensodiazepiner \ (oxascand Antihistaminer Buscopan
Lakemedel Kortison Betapred) Postafen)
ikvor
Ti ttor:
” } ransmittor ) Viagtarmkanal
en;ghré%ger- Dopamin . Krakcentrum — Andningsorgan
- - kortlar
b, lepy.” Dopaminhdmmare (medulla) Spottkortia
lod 2 3| (Haldol, Primperan ' '
( peran) 5HT, H, ‘ ACh ‘NK1 ‘
Acetylkolin /' Antikolinergika
Serotonin 5.HT- Metoklopramid (Primperan) D, 5HT,
. . Haloperidol (Haldol) D
(Dopa min) receptor hdmmare Meklozin (Postafen) Hf
Dopam’nhammare Ondansetron  (Zofran) 5HT,
(Buscopan, Aprepitant (Emend) NK;
Scopoderm Butylskopolamin (Buscopan)  ACh
Ondansetron Skopolamin (Scopoderm)  ACh
Mkﬂag';;?rm' Primperan, Haldol) Olanzapin {%ﬁprexa} } [[;'z- 5:11:zr ;5{%':33:; H,
& Levomepromazin (Nozinan 2 SHT,, . H,
D Tarmdilatation Oxazepam (Oxascand) GABA
S HT3 - D2 NK;  lleus/obstipation Betametason  (Betapred)

Gastrit/ulcus

‘ytoslatlkafstralnlng




ORSAKER

Kemotrigger Cerebralt Vestibularis Mag-/tarmkanalen
Cancerborda Angest/oro/radsla Rorelse/opioidutlost Tarmdilatation

Refraktar katabolism Syn/lukt Ileus/obstipation
Kemoterapi Betingat Gastrit/ulcus
Hypercalcemi Okat ICP Cytostatika/stralning
Uremi

Leversvikt

Hjartsvikt

Antibiotika

Lakemedel



Praktiska tips och icke farmakologiska

atgarder

Servera sma portioner, at ”lite men ofta”, undvik fet mat

Munhygien- sitter ev tandproteser fast? Candidastomatit?

Minimera obehagliga lukter

Se over lakemedel

Ge ev SMOF i langsammare hastighet? Tolererar pat 6verhuvudtaget att fa SMOF?

Optimera smartbehandlingen

Psykologiskt stod och information
Avlasta med v-sond/krakPEG?



= Kemotrigger

Kemotrigger Cerebralt Vestibularis Mag-/tarmkanalen

Cancerbdrda Angest/oro/radsla  Rérelse/opioidutlost Tarmdilatation

Refraktar katabolism Syn/lukt lleus/obstipation H a ld o l p O , S C’ iV 1 - 2 m gxz
Kemoterapi Betingat Gastrit/ulcus .. . . .
Hypercalcemi Okat ICP Cytostatika/stralning (ka n a nva n d a S VI d nJ u rSVI kt)
Uremi

Leversvikt

HiArtavikt

Metoklopramid po, sc, iv
10mgx3(Garna 30 min innan maltid.
Okar rérelse i ventrikel och tunntarm
men hjalper inte mot forstoppning. Ej
vid ileus)



Cerebralt

* Oxascand po5mgvb

* Betapred po 3-16mg
(evPPIl, om 2-dos aldrig
senare an 14.00)

Kemotrigger
Cancerborda
Refraktar katabolism
Kemoterapi
Hypercalcemi

Uremi

Leversvikt

Hjartsvikt
Antibiotika

Lakemedel

ORSAKER

Cerebralt Vestibularis
Angest/oro/rédsla Rorelse/opioidutlost
Syn/lukt

Betingat

OkatICP

Mag-/tarmkanalen
Tarmdilatation
Ileus/obstipation
Gastrit/ulcus

Cytostatika/stralning



Vestibularis

* Postafen 25mgx2
e Scopoderm 1Tmg/72tim

Kemotrigger
Cancerborda
Refraktar katabolism
Kemoterapi
Hypercalcemi

Uremi

Leversvikt

Hjartsvikt
Antibiotika

Lakemedel

ORSAKER

Cerebralt Vestibularis
Angest/oro/radsla  Rérelse/opioidutlost
Syn/lukt

Betingat

OkatICP

Mag-/tarmkanalen
Tarmdilatation
lleus/obstipation
Gastrit/ulcus
Cytostatika/stralning



Mag-/tarmkanalen

Scopoderm 1mg/72tim
Ondansetron 4-8mgx1-3

Haldol po, sc, iv 1-2mgx2
(kan anvandas vid njursvikt)

Metoklopramid po, sc, iv
10mgx3(Garna 30 mininnan
maltid. Okar rorelse i ventrikel
och tunntarm men hjalper inte
mot forstoppning. Ej vid ileus)

ORSAKER

Kemotrigger Cerebralt Vestibularis Mag-/tarmkanalen
Cancerborda Angest/oro/radsla  Rérelse/opioidutldst Tarmdilatation

Refraktar katabolism Syn/lukt lleus/obstipation
Kemoterapi Betingat Gastrit/ulcus
Hypercalcemi Okat ICP Cytostatika/stralning

Uremi
Leversvikt
Hjartsvikt
Antibiotika

Lakemedel

Olanzapin 2,5-5 mg kan provas vid svarbehandlat
illamaende. Fungerar pa flera signalvagar, kan vara bra
om illamaendet har flera orsaker. Forsiktighet med
doserna vid nedsatt lever- och/eller njurfunktion.




PAUS-GYMPA!









Sture utreds

h lpk har gatt ner (&ven om CRP fortsatt ar tresiffrigt)
Alb 18

e Cajon och elstatus ar utan storre anmarkning

BS visar 500ml, KAD satts

Haft avforing innan han kom in till sjukhuset

Normalt glukosvarde

* Levervarden (ASAT, ALAT, ALP) >x2 pa <2 man, bilirubin normalt
 Sture far Midazolam mot oron men blir om majligt annu mer oroli
» Sture far morfin med tveksam effekt

* Annu en orolig natt




Dottern som har sovit 6ver hos pappa ar helt uppriven pa morgo
”Det har ar inte pappa, sahar ville han inte ha det. Det ar inte vardi
Infektionen gar at ratt hall men de atgarder som gjorts har inte lindrat
forvirringen. Sture ser ut att vara i livets slut. Brytpunktssamtal och NVP.

Teamet arbetar for att minska stimuli och skapa en lugn och tyst miljo.
Begransar antalet personer som ar narvarande och avlastar narstaende.

Sture lamnas aldrig ensam.
e blir lugnare pa Haldol sc

ien informeras om att palliativ sedering ar en mojlighet om det skulle



For Sture blev det aldrig aktuellt med sedering. Han ar fortsatt lugn pa
Haldol och avlider stilla en dryg vecka efter inkomst till sjukhuset.




PAUS-GYMPA!



ANDNOD -varfor?

Pneumoni * Leverforstoring
Pleuravatska * Vena cava syndrom
Lungemboli * Hjartsvikt

KOL emfysem astma * Muskelsvaghet/pares
Lungfibros * Anemi

Tumorer/metastaser  Uremi

Ascites » Psykiska orsaker oro, angest,

Pericardvatska depression, panikangest



Icke farmakologisk behandling

Lugn och trygghet * Andningsteknik/hostteknik
Kroppsstallning/Lagesandringar * Avslappning

Svalka e Ganghjalpmedel

Flakt * Handlingsplan



Farmakologisk behandling

Opioider po, sc/iv.

Bensodiazepiner (Oxascand/Midazolam) lindrar vid samtidigt angestinslag.
Vid pavisad syrebrist och nedsatt saturation kan syrgas ge lindring.
Loopdiuretikum.

Inhalation, nebulisator i hemmet. Luftrorsvidgande vid obstruktivitet. NaCl vid
slem.



PAUS-GYMPA!



Smarta




e Nastan alla med avancerad
cancer har smartor

* 50% av patienter med
organsvikt besvaras av
smarta i livets slutskede

Vanligt symtom + Oftast 6kande smarta mot

livets slut

* 25% av patienterna ar inte
tillrackligt smartlindrade i
livets slut




SInElEREWE

* Var gor det ont?

Pa vilket satt gor det ont?
Hur lange har du haft ont?
Hur ont har du?

Kontinuerlig eller intermittent?

Vad forbattrar/forvarrar smartan?

Har smartan forandrats senaste tiden?

Hur paverkas smartan av belastning/rorelse?

Paverkar smartan nattsomnen?



Icke farmakologisk behandling

* Forflyttningsteknik.

* Hjalpmedel.

* Total pain (psykologiska/sociala/existentiella aspekter)

e TENS? Akupunktur? Varme? Kyla?



Opiater

Morfin, Oxycodon, Buprenorfin, Fentanyl
* Fungerar battre pa kontinuerlig smarta dn pa intermittent.

e Fungerar samre pa nervsmarta

Langverkande och extrados (1/6 av dyngsdosen)

Orsakar forstoppning, ordinera Movicol
Njursvikt GFR <30 ej Morfin/Dolcontin

Leversvikt ej Oxycodon, Targiniqg

* Opiatrotation - konverteringsguide - reducera dosen.



Konverteringsguide

Konverteringsguiden 2023
Extradosen utgor dirka 1/% av dygnsdosen

Tramadol Buprenotfin Tapentadol Motfin/ Ketobemidon Oxikodon Hydromorfon Fentanyl
mg mg mg mg mg mg mg mg mg mg mg mg mg mg
St S omat
100 10 20 255 7-10 12 [ls] 1-2 7 1 12
200 20 100 40 510 15-20 25 20 25 15 2 48 13 24 <1 12
300 0 100 80 0 20-30 35 0 5 20 3 812 26 48 <1 5
400 40 200 20 10-15 30-40 57 40 510 30 5 12418 26 6-2 1 25
200 100 15 3550 6-8 50 510 5] 3 14-20 26-39 710 12 37
300 120 20 45-60 710 80 I} 45 7 18-24 26-39 912 2 50
400 160 25 80-80 10-15 20 10-15 80 0 24-32 39572 1216 2.3 50
500 220 40 20-110 15-20 10 20 20 1015 32-44 5278 16-22 34 75
320 50*,55 120-160 20-25 180 25 120 20 48-64 78104 24-32 4-8 100
400 70 150-200 2535 200 35 150 25 60-20 10,413 30-40 57 125
500 35 185-250 30-40 250 40 185 30 74100 12-7% 3750 6-9 150
580 100* 215-290 3550 290 50 215 35 26-116 14-19** 4358 710 175
680 ns* 255-340 4555 340 55 255 45 102136 1723 51-68 912 200
760 125" 285-380 50-65 380 65 285 50 114152 19-25"* 5776 10413 225
860 145+ 320-430 55-70 430 70 320 55 128172 21297 64-86 115 250
940 fis 350470 60-80 470 20 350 60 140-188 2331 70-94 1216 275
1040 175" 390-520 85-85 520 a5 390 65 156-208 26-35"* 78104 1318 300
*Majligt att bestalla frén APL Tank pa:

** APL utreder majlighet att bestalla
« Varje patient skall dostitreras individuellt

+ Forsiktia konvertering vid hogre doser,
« Vid opioidrotation pga biverkningar bér dosen av den nya opioiden reduceras med 25-50% av ekvianalgetisk dos



Opiater fortsattning

 Oxycodon ar 1,5-2 ggr mer potent an morfin

Forvaxlingsrisk Oxycodon depot/Oxycodon

Targinig ar Oxycodon och Naloxon. Maxdos 160/80mg

Fentanyl ar ca 100 ganger mer potent an Morfin

Frisattning fran plaster okar vid okad kroppstemperatur (feber/bastubad)
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Kortison

* Inflammation

» Skelettsmarta

* [llamaende

e Svullnad itarm

* Kapselsmarta

« Odem vid hjarntumor
* Allmant uppiggande
* Andfaddhet

» Klada.



Nervsmarta

* Amitryptilin (Saroten) 10-50 mg tn, borja pa 10 mg

* Gabapentin 100-300 mg x3, max 2700mg/dygn

* Pregabalin (Lyrica) 25mgx2, max 300mg x2

* Duloxetin (Cymbalta) 60 mg



Smartbehandling- tips

« Lat atgard och preparatval styras av sméartanalysen

* Sedan tidigare smartsyndrom?

* Missbruk?

e Korta tarmens syndrom? Hjartsvikt/odem? Ileus/forstoppning?

* Borja inte med plaster pa en daligt smartlindrad patient

* Har extradoser effekt? 1/6 av dyngsdosen?

* Behov av snabb hojning —andrat karaktar? snabb progress?

* Inget max 3/d pa extrados opiat, om 4-5/d som ger effekt —0ka grunddosen

* Var proaktiv, be pat ta fore aktivitet och ha en plan for nasta steg.



Sara 57 ar

Tidigare frisk. Utredd for buksmarta och viktnedgang och man fann
pankreascancer spridd till levern. Soker nu for smarta och besvarlig diarré.
Hon ar besviken pa att Dimor som hon fick utskrivet inte hjalpt och inte
heller att hojningen av Targiniq har hjalpt tillrackligt. Hon tycker inte att vb
Morfin hjalper langre. Hon har samre aptit och ar trott och slut.

Targiniqg 20/10 mg x2, Morfin 5 mg 1vb max 3/d

Na, K, krea utan storre anmarkning. Leverproverna har mer an fordubblats
sedan senaste kontrollen for ca en manad sedan.



Tack
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