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 Collins J et al.J Pain Symptom Manage 2000;19:363-377

 Vanligast förekommande symtom (%) 
– kraftlöshet 49.7
– smärta 49.1
– slöhet 48.4
– illamående 44.7
– hosta 40.7    etc.

 Störst obehag (% ganska mycket - mycket) 
– ledsenhet 39.5 
– smärta 39.1 
– illamående 36.6
– dålig aptit 35.8
– irritabilitet 34.7

Smärta jämfört med andra 
symtom



– 78% Miser A et al. Pain 1987;29:85-90

– 49%  Ljungman G et al. Pediatr Hematol 
Oncol 2000;17(3):211-21

Smärta vid diagnos



– Behandlingsorsakad

– Ingreppsorsakad

– Cancerorsakad

– Annan

Smärta hos barn med cancer -
Etiologi



 mucosit
 neuropatisk ben- och buksmärta

– vincaalkaloider, cisplatin, fantomsmärta
 post op
 post lp huvudvärk
 strålningsdermatit
 infektion med inflammation
 gastrit, halsbränna
 konjunktivit Ljungman G et al. Pain 1996;68(2,3):385-394 

Ljungman G et al. Acta Paediatr 1999;88:623-630
Hedström M et al. J Pediatr Hematol Oncol 2005; 27:15-22

Behandlingsrelaterad 
smärta



Grad III-IV mucosit

Ca 65 % av 
stamcellstransplante-
rade patienter

Wardley AM, et al. Br J Haematol. 
2000;110:292-299;

Exempel behandlingssmärta



Mucosit - stort problem

• Vanligt efter cytostatika
• Antracykliner, methotrexate, konditionering för BMT
• Morfin iv, Andolex, Xylocain gurgelvatten, Fentanylplåster, Actic

– Nyare/nygamla behandlingsalternativ
• Kryoterapi Svanberg AC, et al. Uppsala

• Keratocytic GH - Palifermin Siddiqui MA et al. Drugs. 2005;65(15):2139-46; 
discussion 2147-9.

• Fentanylplåster Kim JG et al. Transplant Proc. 2005 Dec;37(10):4488-91

• Klonidin
• Ketalar/ketamin



– kapillära prover
– iv prov & kanylering
– PAC nålsättning
– lp
– benmärgsaspiration/biopsi
– finnålsbiopsi
– pleurapunktion/tappning
– etc Ljungman G et al. Pain 1996;68(2,3):385-394 

Ljungman G et al. Acta Paediatr 1999;88:623-630

Ingreppsrelaterad smärta





– skelettsmärta pga BM- el skelettengagemang

– smärta pga mjukdelsengagemang, kapseldistension, 
obstruktion av tarm, etc

– smärta pga invasion/kompression av CNS el PNS

Cancerrelaterad smärta



Smärta hos barn med cancer -
Etiologi

• Hos barn dominerar behandlings- och 
ingreppssmärta jmf cancersmärta

– McGrath P J Psychosoc Oncol 1990;8(2/3):109-124
– Elliott S ClinJ Pain 1991;7:263-268
– Ljungman G Pain 1996;68(2,3):385-394
– Ljungman G Acta Paediatr 1999;88:623-630

• Aggressiva multimodala behandlingsprotokoll
– Ofta snabb remission
– Ofta snabbt terminalt förlopp



Mekanismer/orsaker till 
smärta

• Vävnadsskada/inflammation som påverkar 
struktur/funktion

• Smärtreceptorer = nociceptorer
• Nervtransmission

– Jonkanaler; Na, Ca, mm.

• Transmittorsubstanser
• Cytokiner
• Etc.
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Typer av smärta -
smärtanalys

• Akut
• Långvarig

• Nociceptiv
– somatisk
– visceral

• Neuropatisk
• Annan





– skelettsmärta pga BM- el skelettengagemang

– smärta pga mjukdelsengagemang, kapseldistension, 
obstruktion av tarm, etc

– smärta pga invasion/kompression av CNS el PNS

Sjukdomsrelaterad smärta 
(- cancer)



Smärtans genetik



Pain genetics: past, present and future. 
Jeff Mogil



Vad gör doktorn när jag har ont. Smärta orsakad av sjukdom. Gustaf 
Ljungman 121129



• Kronisk smärta exempel interaktion mellan gener och 
omgivningsfaktorer: 

• inflammatoriska och/eller nervskador orsaken till flesta 
kroniska smärtsyndrom; bara minoritet utvecklar kronisk 
smärta. 

• När kronisk smärta väl uppstått varierar smärtupplevelse 
och svar på analgetika mycket mellan olika individer.

Smärtans genetik
Pain genetics: past, present and future. 

Jeff Mogil



Smärtanamnes 
- smärtanalys

– Debut
– Dygnsvariation
– Lokalisation
– Utbredning
– Utstrålning
– Karaktär

• Kontinuerlig / intermittent
• Molande / huggande / skärande

– Rörelserelation
– Andra utlösande faktorer
– Effekt av tidigare behandling



Smärtskattning

• VAS, visuell analog skala
– från ca 7 år

• Ansiktsskalor
– från ca 3-4 år

• Systematisk beteendeobservation
– under 3-4 år

• Fysiologiska parametrar
– fr a hos de minsta barnen (under 1/2-1 år)



FPS-R Faces Pain Scale - Revised

 I följande instruktioner, säg ont eller smärta, utifrån vad som verkar vara mest lämpligt för barnet.

 De här ansiktena visar hur ont något kan göra. Det här ansiktet (peka på ansiktet längst till vänster) visar ingen 
smärta. Ansiktena visar mer och mer smärta (peka på var och en från vänster till höger) ända till den här (peka 
på ansiktet längst till höger) – det visar väldigt mycket smärta. Peka på det ansikte som visar hur ont du har 
(just nu).

 Poängsätt det valda ansiktet 0, 2, 4, 6, 8, 10 från vänster till höger så att 0 = ingen smärta och 10 = väldigt 
mycket smärta. Använd ej ord som glad och ledsen. Den här skalan avser att mäta hur barn känner sig, ej hur 
deras ansikte ser ut.

 Svensk översättning: Gustaf Ljungman, Lena Högberg och Louise von Essen.
 www.painsourcebook.ca

 Hicks CL et al. Pain 2001: 93:173-183.

https://extdom.lul.se/ApplExt/LUL/quality.nsf/0/E7EE446684392FA4C1257DB10034B0D6/$File/sedering%20av%20barn%20och%20ungdomar.pdf


FLACC (Face, Legs, Activity, Cry, Consolability) 
- smärtskattning av barn 0-7 år och barn med 

flerfunktionshinder

0 1 2
Ansikte Neutralt

ansiktsuttryck eller
ler

Bister uppsyn, rynkar
pannan av och till,
tillbakadragen,
ointresserad

Frekvent eller
konstant rynkad
panna, darrande
haka, hopbitna käkar

Ben Normal ställning
eller avslappnad

Oroliga, rastlösa eller
spända ben

Sparkar eller
uppdragna ben

Aktivitet Ligger lugnt, normal
position, rör sig
obehindrat

Skruvar sig, ändrar
ofta ställning, spänd

Sprättbåge, rycker
till eller stel

Gråt Ingen gråt (vaken
eller sover)

Gnäller eller jämrar
sig, klagar av o till

Gråter ihållande,
skriker eller snyftar,
klagar ofta

Tröstbarhet Nöjd, avslappnad Kan lugnas med
beröring, kramar
eller prat. Avledbar

Svår att trösta eller
lugna

Översatt av Hanna Krantz, Pernilla Westerlind och Berit Finnström, 2003-09-17, DSBUS, Göteborg Reviderad
2004-02-23/ Berit Finnström

Observera barnets ansikte, ben, aktivitet, gråt och tröstbarhet i några minuter.
Bestäm vilken poäng (0-1-2) barnets beteende överensstämmer med. Poängen
summeras. Barnet kan få max 10 p. Dokumentera.
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		Ansikte 

		Neutralt ansiktsuttryck eller ler 

		Bister uppsyn, rynkar pannan av och till, tillbakadragen, ointresserad 

		Frekvent eller konstant rynkad panna, darrande haka, hopbitna käkar 



		Ben 

		Normal ställning eller avslappnad 

		Oroliga, rastlösa eller spända ben 

		Sparkar eller uppdragna ben 



		Aktivitet 

		Ligger lugnt, normal position, rör sig obehindrat 

		Skruvar sig, ändrar ofta ställning, spänd 

		Sprättbåge, rycker till eller stel 



		Gråt 

		Ingen gråt (vaken eller sover) 

		Gnäller eller jämrar sig, klagar av o till 

		Gråter ihållande, skriker eller snyftar, klagar ofta 



		Tröstbarhet 

		Nöjd, avslappnad 

		Kan lugnas med beröring, kramar eller prat. Avledbar 

		Svår att trösta eller lugna 



		Översatt av Hanna Krantz, Pernilla Westerlind och Berit Finnström, 2003-09-17, DSBUS, Göteborg Reviderad 2004-02-23/ Berit Finnström

		

		

		



		Observera barnets ansikte, ben, aktivitet, gråt och tröstbarhet i några minuter. Bestäm vilken poäng (0-1-2) barnets beteende överensstämmer med. Poängen summeras. Barnet kan få max 10 p. Dokumentera.
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Smärtbehandling

• Profylaktisk
• Information, förberedelse
• Vid förväntad smärta, t ex post op

– Ordinera kontinuerlig beh; ej vb.
• EMLA, Rapydan
• Lidocain (buffrad med 2/10 NaBic)
• Premedicinering e.g. midazolam mixtur, klonidinhydroklorid mixtur/tablett
• Lustgas

• Terapeutisk
– Bas

• Litet antal läkemedel som man kan väl
– Paracetamol
– Morfin

– Specialfall Smärtbehandlingsenheter!



Faktaruta 

Lidokain-prilocain
Kräm 25+25 mg/g 
(appliceras 1g/10cm2)
Plåster 25+25 mg 

Ålder Maximal 
dygnsmängd 

Applikationstid Max  ggr/dygn

(EMLA® / Tapin®  ) > 30 gest.veckor -
fullgångna

0.5 g (0.5 ml)  max 
5 cm2 högst 1 timme 1 gång /dygn

0 -3 månader 1 g (1 ml) högst 1 timme 1 gång /dygn

3-12 månader 2 g  (2 ml) högst 1 timme Maxdosen kan spridas över 
dygnet

1-6 år 10 g 1-5 timmar Maxdosen kan spridas 
över dygnet

6-12 år 20 g 1-5timmar Maxdosen kan spridas över 
dygnet

Lidokain/tetrakain
70+70 mg/plåster  
(Rapydan®)

>3år 1-2 plåster 30 minuter 1-2/dygn



Faktaruta lidocain:

• Buffring av lidocain:
• Blanda 2 ml natriumbikarbonat (0,6M) med 8 ml 

lidokain oavsett styrka. 
• Observera att INGA andra lokalanestetika än 

lidocain kan buffras på detta sätt
• Maxdos lidocain är 4 mg/kg hos barn.

• På öppna sårytor 
– kompresser med buffrad lidocain appliceras under minst 

15 minuter innan såret behandlas. 
– Lidocaingel bör användas vid ytanestesi av slemhinnor t 

ex vid uretrakateterisering. 



Sedativa
• kan aldrig ersätta gott omhändertagande och god smärtlindring, men kan 

bidra till att en procedur kan genomföras på ett bra sätt. 
• säkerhet av största vikt p.g.a. sederande effekten, påverkan på 

andningsfunktionen och interaktion mellan läkemedel med potentiering av 
biverkningar, t.ex. andningsdepression.

• vid smärtsamma procedurer kan läkemedel med smärtstillande och
sederande effekt vara att föredra (alfa -2-agonister eller opioider) framför 
enbart sederande (t ex bensodiazepiner).

Midazolam
• midazolam kan ge amnesi vilket negativt påverkar barnets förmåga att 

bearbeta positiva och negativa upplevelser och ”växa” med erfarenheten.
• midazolam bör ges långsamt och dosen titreras
• midazolam kan ge paradoxala reaktioner med oro och agitation vilket kan 

behandlas med antidot (flumazenil) 



Faktaruta : 

Doseringsförslag (alla åldrar) Maximal analgetisk effekt

Klonidin engångsdos intravenöst 

Ges långsamt iv under 10-15 minuter 1 mikrogram/kg 10-15 minuter (effekt ses direkt)

Klonidin peroralt 2 mikrogram/kg 60 – 90 minuter

Maxdos 150 mikrogram



Faktaruta 

Doseringsförslag:

Admin/Ålder Dos (mg/kg) Max dos
(mg)

Anslagstid 
(minuter)

Duration
(minuter)

Klonidin (se ovan)

Midazolam: 

Intravenöst

< 5 år 0,05 - 0,1 1-3 45-60

> 5år 0,025 -0,05 5

Peroralt 0,3 - 0,75 10 15-30 60-90

Rektalt 0,25 - 0,5 10 10-30 60-90

Diazepam

Intravenöst 0,05 - 0,1 4-5 60-120

Peroralt 0,2 - 0,4 10 15-30 60-180

Rektalt 0,2 - 0,4 10 5-15 60-180

Specifik antidot för bensodiazepiner är flumazenil.



Vid manifest smärta -
smärtstege  nociceptiv smärta

• 1
• Paracetamol

– 15 mg/kg x 4-6 po/pr

– dygnsdos: max 90-100 mg/kg/d i 2-3 dygn, därefter 60-80 mg/kg/d

– Laddningsdos (engångsdos) vid smärta 40 mg/kg; max 1g

• NSAIDs
– ASA >3 år 30-60  mg/kg/d; 3-4 doser
– Ibuprofen 7,5-20 mg/kg/d; 3-4 doser 
– Naproxen 10-15 mg/kg/d; 2 doser
– Diclofenac 0,5-2 mg/kg/d; 2-3doser 

ref: Läkemedelsboken

WHO 1986 cancersmärta 3 steg
WHO 2013         ” 2 steg barn



Vid manifest smärta  -
smärtstege

• 2
Morfin po

• Kodein 0,5-1 mg/kg x 4-6
• Fast kombination med paracetamol – Citodon
• Tramadol 1-2 mg/kg x 3 iv/po

• 3 Opioider iv
• morfin (”gold standard”) 0,1 mg/kg iv; 0,2-0,5 mg/kg po

potens jmf morfin
iv po

• oxicodon 1:1 1,5-2:1
• ketobemidon 1:1 1:1
• hydromorfon 5:1 8:1
• fentanyl 50-100:1
• metadon komplicerat 1,5:1 i singel dos; i 

upprepade doser 3-5-10:1



Morfin i kontinuerlig intravenös 
infusion

• Morfin 1mg/kg i 100 ml NaCl

• Startdos, 0,05 mg/kg långsamt iv. (= 5 ml).
• 20-50 µg/kg/h (=2-5 ml/h).

• Regelbunden smärtskattning och dokumentation

• Genombrottssmärta: bolusdos samt ev dosökning 25%



När morfin inte räcker

• Opioidrotation, fr a vid toleransutveckling oxycodon, ketobemidon

• Njursvikt

• Biverkningar, klåda, illamående förstoppning, eller andra besvär
antiemetika, laxantia

• Neuropatisk smärta

– gabapentin, pregabalin perifer neuropatisk smärta
– oxkarbazepin, karbamazepin neuralgisk smärta

– SNRI duloxetin, venlafaxin
– (tricykliska antidepressiva mer bieffekter)

– metadon 

– Blockader, epidural, intrathecal

– lågdos ketamin + sänkt dos opioid



Morfinbiverkningar
– Trötthet övergående
– Illamående övergående
– Obstipation
– Muntorrhet
– Urinretention
– Eufori
– Hallucinationer
– Utsättningsymtom - Abstinens
– Andningsdepression

• Förebygg:
– obstipation - Laxoberal / Laktulos/ Naloxon (2-12 µg/kgx4 po)
– illamående - Zofran



Icke farmakologisk 
behandling

• TENS
• Akupunktur fysikalisk beh
• Massage

• Utbildning/ information
• Avslappning psykolog beh
• Avledning
• KBT
• (Hypnos)
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Tack för er uppmärksamhet!



Alfa-2 (-adrenoreceptor)-agonister
Klonidin

• omfattande användning vid pediatrisk smärtlindring och sedering på 

sjukhus  

• inte är godkänt på denna indikation vare sig hos barn eller vuxna 

• måttlig till god analgetisk effekt vid procedursmärta

• samtidigt sederande utan egen andningsdeprimerande effekt  

• ges som intravenös injektion eller som peroral mixtur 

(apoteksberedd) eller tabletter (licenspreparat) 

• lösning avsedd för injektion används peroralt i klinisk praxis.  

• observera att injektionslösningen har koncentration 150 mikrog/ml. 

Till barn rekommenderas spädning till 15 mikrogram/ml. Riskerna för 

felspädning bör beaktas.



• Kodein och tramadol ska inte användas till 
barn och ungdomar!

• Kodein metaboliseras i varierande grad till morfin 
(aktiva substansen) med risk både för 
underbehandling och överdosering.  

• Tramadol rekommenderas inte vid behandling av 
nociceptiv smärta hos barn.

• Risk för missbruk för båda



• Flumazenil, specifik antidot för 
bensodiazepiner

• För att bryta biverkningar; djup sedering, 
andningspåverkan eller agitation

• bolus 3-5 (10) µg/kg  iv bolus 
• infusion 1-5 µg/kg/h  iv 

• OBS! Upprepade doser kan behövas (max 40 
µg/kg totalt)



• Naloxon, specifik antidot för opioider
• För att bryta biverkningar; andningsdepression 

och djup sedering
• bolus 1-10 µg/kg intravenöst 
• infusion 2,5 - 5 - (10) µg/kg/h. 

• OBS! Vid andningsdepression är första åtgärd 
andningsunderstöd.
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