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Distalstatus (Oovervakning av
skadade/opererade)

DISTALSTATUS (OVERVAKNING AV SKADADE/OPERERADE)

Skadade och/eller nyopererade patienter skall noggrant évervakas vad avser vad vi i
Sverige kommit att kalla “distalstatus”. Detta ar ett satt att kontrollera att framst
blodférsérjningen samt nervfunktion i en extremitet fungerar. Missad kontroll av
distalstatus kan leda till amputation och ar en av de vanligaste orsakerna till kritik och
pafdljd fran IVO!

Vid vilka tillstand riskerar man paverkan av distalstatus?

Frakturer & luxationer
Genom direkt skada pa nerver och/eller kérl eller genom tryck frén frakturfragment.

Gips och cirkuldra forband:
Kan strypa cirkulationen ut i extremiteten.

Compartmentsyndrom (CS)
Innebar ett 6kat tryck i ett slutet compartment (rum) som begrdnsar cirkulationen i och

genom detsamma. Det finns manga olika skal till compartmentsyndrom t. ex. :
- blédning p.g.a. skada ( ex Waranblédning aven utan fraktur)
- plasmalackage kan ses efter reperfusion av ischemisk extremitet
(efter kérlkirurgi eller d3 man 6ppnat en trang gips)
- 1angvarigt tryck (intoxikation, kirurgi)
- intraartikular injektion av t.ex. narkotika
- brannskador

Riskabla situationer:
KEDA, nervblockader och nervskador, intoxikationer och respiratorvard:

Det foreligger risk fér att man med beddévningen maskerar symptom av
cirkulationsinsufficiens. Om man beddmer att det finns risk for compartmentsyndrom bor
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man i sa fall vdlja annan beddvningsform &n KEDA. Alternativet &r kontinuerlig eller
intermittent tryckmatning av compartment.

Hur kontrollerar man distalstatus?
Sensibilitet

P& armen kontrollerar man sensibiliteten pa handen. Tre nerver férmedlar kansel pa
handen, radialis som bast testas dorsalt i tumvecket, medianus, p% tummens och
pekfingrets pulpor och ulnaris pa lillfingerpulpan. De tva senare &r paverkade vid
compartmentsyndrom i underarmens volara compartment. Kontrolleras med 2-
punktsdiskrimination. De kan ocksd komma i klam vid armbags- och handledsbrott.
Radialis skadas vanligen vid frakturer pd éverarm och armbdge.

P& benet forsorjer nervus peroneus (som gar genom laterala compartment) laterala
fotranden, tibialis anterior (framre compartment) testas bast dorsalt mellan pek- och
storta och tibialis posterior (djupa bakre compartment) pa framre och bakre trampdynan.
I ytliga bakre compartment passerar ingen nerv som ar lattundersékt i gips.

Motorik

P& handen kontrolleras medianus genom férmagan att opponera tummen, ulnaris
genom formagan att spreta med fingrarna och radialis genom férmagan att stracka
(dorsalextendera) handled, fingrar och tumme.

Dessutom kontrolleras om patienten kan knyta och stréacka fingrarna.

P& benet kontrolleras flexion av tar (djupa bakre c.) och fotled (bade djupa och ytliga
bakre c.) samt extension (framre och laterala).

Strackning

Om man stracker musklerna i ett compartment ékar trycket i detsamma och ar trycket
dar redan hégt orsakar man 6kad ofta svar smarta.

P& armen stracker man pa fingrar (och handled) for att testa volara compartment och
bdjer for att testa dorsala compartment.
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P& benet stracker (dorsalextenderar) man tarna for att testa djupa bakre och fotleden for
att testa ytliga bakre compartment. Med flexion av tarna och fotleden stracker man
framre och med supination (inversion) av fotleden stracker man laterala compartment.

Intimaskador: Vid skarpt eller trubbigt yttre vald mot ett karl (ej ovanligt t.ex. vid
svarare frakturer/luxationer kring kna- och armbagsled) kan - dven om kérlets
kontinuitet inte skadats - kérlets inre beklddnad, intiman lossa fran karlvaggen och flyta i
blodstrdmmen som sjogrés i en fors. Aven om pulsar och pulsoximetri &r normala kan
nar som helst blodstrémmen tappas till. Hos f6 frisk pat ar vanligen det blod som
kommer ut i extremiteten trots pagaende CS normalt syresatt. I nedre extremitet tas
ankel- arm index vid misstanke om intimaskada. Om detta ar under 0,9

skall DT-angiografi gbéras

Pulsationer

Betdnk noga att paverkan pa pulsationer &r ett mycket sent tecken i utvecklandet av ett
Cs.

Man kan dels palpera pulsen och/eller registrera den perifert med en pulsoxymeter.
Avsikten med att kontrollera pulsen distalt pd en extremitet &r att utréna om det
foreligger nagot aktuellt hinder fér blodflédet. Hindret kan bestd i att det féreligger ett
tryck utifran t.ex. av ett frakturfragment eller av 6kat compartmenttryck. Det kan ocksa
bero pa en kéarlskada, endera att kérlet &r av eller att det féreligger en skada pa intiman,
i sjalva karlet.

Det &r viktigt att veta att pulsationerna ar normala vid tryck pa karlet upp till det
diastoliska blodtrycket, férsvagas i intervallet mellan diastoliskt och systoliskt blodtryck
och forsvinner forst da trycket Overstiger systoliskt blodtryck. Detta betyder att
cirkulationen kan vara komprometterad dven om du kanner eller ser pulsen!

Puls kan sdledes féreligga trots en nidrmast upphérd kapillar cirkulation.

Nagra ord om compartmentsyndrom! (se Diagnostik av akut compartmentsyndrom
hos traumafall
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1. Det forsta och viktigaste symptomet pd compartmentsyndrom &r smérta (som ofta &r
svar) och som beror pa ischemi. Det émmar vid palpation av compartment (som kan
kénnas hart) och gor ont vid passiv strackning i compartment (se ovan).

2. Om ischemin har statt under 2-4 timmar kommer kdnselbortfall och
muskelsvaghet.

3. Forst da trycket i compartment dverskrider det systoliska trycket férsvinner pulsen.
Detta &r ett patagligt sent tecken och dd har ofta bestdende skada redan skett.

Stor forsiktghet skall rada géllande dtgérder som KEDA eller andra kraftfulla blockader
som helt kan délja symptomen p& CS (se risker ovan). I sddana fall maste trycket i
compartment féljas med tat intermittent eller kontinuerlig tryckmatning.

D3 ortoped bestamt att indikation for fasciotomi féreligger/ CS rader, skall kroppsdelen
sankas till planlége, pat opanmalas och snarast tas till operation fér klyvning av vanligen
samtliga compartments. Indikationen ar urakut!

Simon Ostling
Overlakare

Mall for kontroll av distalstatus:

Diagnos: Namn:
PAL (operatér):
Intervall Datum Tid Smarta |Puls Farg Kansel Roérlighet ev. Omkr
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Till nasta VAS 1. 1. Rosig 1. Normal 1. Kan rora i cm.
kontroll Normal
2. Svag 2. Blek 2. Svag 2. Svag
3. Saknas |3. Cyanotisk |3. Saknas 3. Kan ej réra
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