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Bilaga B - Att beakta hos aldre med
traumatisk hjarnskada

Tank pa foljande hos aldre personer:

e Lagenergitrauma, fall, ar vanligaste orsak till traumatisk hjarnskada hos aldre.

e Det arvanligt att dldre personer har lakemedel som kan 6ka risken for fall och som paverkar
blédningsbendgenhet.

e Patienterna kan ha flera sjukdomar och ldkemedel som paverkar symtom och vitala
parametrar som kan forsvara bedémningen.

e Aldersforandringar i hjarnan medfér att symtom pa intrakraniell svullnad och blédning kan
upptrada i ett senare skede.

e Skora aldre har redan minskad reservkapacitet vilket innebar att ett snabbt och korrekt
omhandertagande kan vara livsavgorande.

e Lag funktionsniva och kognitiva funktionsnedsattningar ar viktiga riskfaktorer for fall

Det viktigt att

e undvika undertriagering pa grund av alder

e gobra fornyade bedomningar och regelbunden uppféljning av vitala parametrar

e utreda fallmekanismen som kan vara relaterat till ortostatism, arytmier, aortastenos eller
annat som kan behova utredas, atgardas och behandlas

e vidta atgarder for att minska risken for nya fall, att genomféra regelbunden
lakemedelsgenomgang minst en gang per ar, att genomféra synundersdkning regelbundet
minst en gang per ar

Det finns evidens for att snabbare omhandertagande och korrekt triagering vid omhandertagandet
av en &ldre patient med traumatisk hjarnskada ger battre prognos och éverlevnad. Alder i sig ska inte
paverka omhandertagandet. Skattning av skorhet tidigt efter inlaggning rekommenderas som en del
av personcentrerad vard.

Skorhetsskattning med fokus pa patientens funktion och allmantillstand innan insjuknandet kan ge
en battre bild av hur mycket skadan paverkar personens funktion, aktivitet och delaktighet. Detta ar
viktigt inte bara for att kartlagga behov av utredning och rehabilitering, utan ocksa for att tillgodose
okat behov av hjalpinsatser. Skoérhet ar ett battre begrepp an kronologisk alder for att till exempel
beskriva och identifiera aldre som har 6kad risk for negativa hdandelser. Det finns flera satt att méata
skorhet Som till exempel Clinical Frailty Scale (CFS) ar framtagen av Rockwood et al och baseras pa
deficit-modellen. CFS ar inte validerat for personer under 65 ar eller for dem med enskilt handikapp.
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