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Rutin K-vitamin
Bakgrund

Redan 1939 kunde man visa att extra K-vitamin kan forebygga blddningar orsakade av K-
vitaminbrist hos nyfédda. Dessa blodningar &r av tre slag:

1. Tidig form.

Blodningarna, som kan vara mycket allvarliga (bl6dningar i skalle och buk), kommer under
forsta dygnet och ses framfor allt hos barn till médrar som behandlats med lakemedel som
hammar K-vitamin (t.ex. lakemedel mot epilepsi, tuberkulos, vissa antibiotika eller mediciner
som paverkar koagulationsformagan). | denna riskgrupp férekommer blédningar hos 6-12%
av barnen som inte fatt K-vitamin.

2. Klassisk form.

Visar sig som blédningar i huden och fran tarmen, naveln eller provtagningsstallen under
forsta veckan. Risken for barn som inte fatt K-vitamin skiljer sig mellan olika undersokningar,
men har skattats till som mest 1 pa 200.

3. Sen form.

Ger svara blédningar fran 2 veckor till flera manaders alder hos barn som helammas.
Dadligheten vid denna form ar 20 % och bestaende neurologiska skador &r vanligt hos
overlevande barn. Risken uppskattas till 1 pa 15 000-20 000 barn som inte fatt K-vitamin.

Risken for det enskilda barnet kan tyckas lag, men blédningarna &r sa allvarliga fér dem som
drabbas att Socialstyrelsen i Sverige, liksom i de flesta andra lander, bestdmt att alla nyfédda
barn ska fa en injektion med K-vitamin i férebyggande syfte. Forebyggande behandling har
pagatt i 6ver 50 ar och manga studier har tydligt visat att risken for blédningar minskar
kraftigt.

Forebyggande behandling

For att forebygga tidig och/eller sent debuterande K-vitaminbrist med risk for blédning hos
det nyfodda barnet ges rutinméssigt 1 mg Konakion i.m.

Injektionen ar mindre smartsam om den ges inom tva timmar efter fodelsen och bor darfor ges
sa fort som mojligt.

Injektionen dokumenteras av barnmorska i Partus.
Om barnet inlaggs pa neonatalavdelning direkt efter férlossningen aligger det ansvarig

barnmorska att K-vitamininjektion ges och att detta dokumenteras. Uppgiften kan delegeras
fran barnmorska till barnsjukskoterska.
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| de fall dér injektion med K-vitamin bor undvikas, exempelvis vid misstankt/konstaterad
hemofili (blédningsrubbning) hos barnet, bor foréldrarna erbjudas peroral behandling till
barnet. Da ges 1 mg NeoKay (en kapsel) peroralt under forsta dygnet och darefter 1 mg en
gang i veckan i tre manader (for administrering se nedan).

Oral administrering med fortsatt tillforsel till tre manaders alder minskar bldningsrisken
kraftigt.

Om foralder motsatter sig K-vitamin
- Erbjud peroral behandling, 1 mg NeoKay (en kapsel) under forsta dygnet, darefter 1 mg

en gang i veckan i tre manader

- Ge skriftlig information “Forédldrainformation, K-vitamin till nyfodda barn”
- Dokumentera i Partus att information ar given samt att foralder motsatter sig K-vitamin

Administrering av NeoKay
- La&s bipacksedel

- Forsta kapseln ges under barnets forsta levnadsdygn

- Klipp bort spetsen pa kapseln

- Klam ut vatskan och ge den i barnets mun (barnet kan med fordel ligga ner nér lakemedlet
administreras)

- Ytterligare en dos bor ges om forsta dosen spottas ut eller om barnet kréks inom tre
timmar

Kontraindikationer mot NeoKay

Om modern star pa foljande lakemedel bor inte NeoKay ges:

- Karbamazepin
- Phenobarbital
- Phenytoin

- Rifampicin

- Waran

Bestallning av NeoKay

En forpackning med 12 kapslar ges till familjen varpa en ny forpackning bestélls till BB.
Hallbarhet ca tva ar (se forpackning). Kliniklicens finns.
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