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Af MERETE AABOE,
specialtandlege i tand-, mund- og kaebekirurgi, ph.d.

Vagen sedering af born og voksne

RTIKLEN, som er bragt i Tandleegebladet
2022;126:1104-10, er der blevet rejst fle-
re spprgsmal til efter publiceringen. Disse
sporgsmal adresseres i denne faglige kom-
mentar.

Artiklen er skrevet med henblik pé sik-
ker brug af benzodiazepiner til bgrn, un-
ge og voksne for at lette tandbehandling
for patienten og for tandlaegen. Artiklen
er ikke skrevet i et forsgg pé at skreemme tandleegerne fra at
anvende benzodiazepiner. Der findes imidlertid en vejledning
fra Styrelsen for Patientsikkerhed, der skal overholdes, nér det
drejer sig om bgrn og unge, og som anbefales anvendt til voks-
ne ogsé. Desverre findes der ikke love eller nedskrevne regler
sanktioneret af de offentlige myndigheder for de enkelte pro-
cedurer. De procedurer, der er beskrevet i artiklen, er skrevet
pé grundlag af et forsigtighedsprincip. Der stér eksempelvis
ikke nogen steder, at man skal have en hjertestarter, men det
kan kun anbefales at have en hjertestarter eller som minimum
have kendskab til, hvor den neermeste hjertestarter er placeret.

Der stdr heller ikke nogen steder, at patienten og/eller den-
nes pargrende skal have udleveret telefonnummer pa leegevag-
ten, eller at det anbefales at ringe 112, hvis de har tvivlsspgrgs-
mal, efter klinikken er lukket. Det er imidlertid en sikring af
patienten og dennes pargrende, at de ved, hvor der skal spges
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hjeelp, hvis de mener, at det er ngdvendigt. Dette er ogsa en
procedure, der anvendes ved kirurgiske indgreb. Der bliver pa-
tienterne informeret om, hvor de skal henvende sig, hvis de har
en efterblpdning, efter behandlende klinik er lukket.

Patienter, der er i insulinbehandling for diabetes, er pr. de-
finition ASA-klasse IlI-patienter. ASA-klasse I1I-patienter ma
ikke behandles under anvendelse af generel anastesi i prak-
sis ifglge specialeplanen for det anaestesiologiske speciale, og
det kan ikke anbefales at anvende vagen sedering i praksis
pé disse patienter. Patienter, der skal have vagen sedering,
skal veere fastende. Dette for at undgé, at der er fgderester i
ventriklen, hvis genoplivning skulle blive ngdvendigt. Insu-
linafheengige diabetespatienter er afhengige af den korrekte
balance mellem sukkerindtag og insulin. Faster disse diabe-
tespatienter, gdelaegges balancen mellem sukker og insulin,
og patienten bliver i veerste fald overdoseret med insulin og
udvikler hypoglykaemi, der kan veere en livstruende tilstand.
Sederes en insulinafhengig patient, skal blodsukkeret fplges
for, under og efter behandlingen, og tandlegen skal vere i
stand til at agere pé en potentiel udvikling af hypoglykami.
En lgsning kunne veere at sedere patienten under overvagning
af en anastesilege.

Hvis der anvendes omhu og samvittighedsfuldhed samt for-
nuftig sans, sé er det muligt komplikationsfrit at anvende ben-
zodiazepiner til vagen sedering. ¢



