
Krampi barna - almennar leiðbeiningar

Fyrsta hjálp
Nota ABCDE nálgun 


Opna öndunarveg


 Viðhalda fullnægjandi súrefnismettun og 
öndunaraðstoð 


Eftirlit (öndunartíðni, SpO₂, púls, BÞ, háræðafylling)


Athuga blóðsykur og undirliggjandi orsakir*

Eftir 5 mín
Gefa 1. skammt

1. Lyfjameðferð

Midazolam 0,3 mg/kg í nef/munnslímhúð (hámark 10 mg)

EÐA

Midazolam 0,2 mg/kg í vöðva (hámark 10 mg)

EÐA

Diazepam 0,5 mg/kg í endaþarm (hámark 20 mg)

Ef æðaaðgengi (IV/IO)

Midazolam 0,15 mg/kg IV/IO (hámark 10 mg)

Endurmeta, æðaaðgengi 
(IV/IO) og 


sírita

EÐA

Lorazepam 0,1 mg/kg IV/IO (hámark 4 mg)

Eftir 15-20 mín 
Gefa 1. skammt

Levetira cetam 40-60 mg/kg IV á 5 mínútum (hámark 4,5 g)

2. lyfjameðferð

Endurmeta Ef Levetiracetam er ekki aðgengilegt, nota:

Kalla eftir hjálp (svæfing/
gjörgæsla/barnalækni)

EÐA

P henytoin** 20 mg/kg IV á 20 mínútum (hámark 1,5 g)

Eftir 30-40 mín P henobarbital 20 mg/kg á 15 mínútum

Undirbúa RSI/barkaþræðingu


 Íhuga 2. lyfjameðferð ef ekki 
tilbúin fyrir barkaþræðingu

EÐA

Valproat*** 40 mg/kg IV á 15 mínútum (hámark 3 g)

Ekki seinna en 

40 mín 

Upphaf krampa

Eftir 10 mín
Endurmeta, gefa 2. 

skammt

3. lyfjameðferð

F ramkvæma RSI/barkaþræðingu og hefja innrennsli á 
þriðju lyfjameðferð (t.d. propofol, thiopental, midazolam, 

ketamine, phenobarbital) 


Fá ráðgjöf barnataugalæknis


EEG síriti 


Íhuga myndgreiningu á heila


Fylgjast með fylgikvillum, t.d. öndunar- , hjarta- og 
blóðrásarbilun, nýrnabilun, efnaskiptatruflunum, 

salttruflunum og aukaverkunum lyfja 

Fylgjast m
eð tím

anum
 og viðhalda fullnæ

gjandi A
BC og bregðast við

ABCDE - öndunarvegur, öndun, blóðrás, meðvitund, útlit; AV - gáttirsleglar; CRT - háræðafylling; EKG - hjartalínurit; EEG - heilarit; IO - í 
beinmerg; IV - í bláæð; BÞ - blóðþrýstingur; SpO₂ - súrefnismettun mæld með mettunarmæli; RSI - hröð barkaþræðing

*Sýking, eitrun, innankúpuháþrýstingur, blóðsaltatruflanir, jónagangasjúkdómar


**Phenytoin: fylgjast með hjartalínuriti og blóðþrýstingi, varúð í hjartasjúkdómum, hjartsláttartruflunum og AV blokkum


***Forðast skal notkun Valproat hjá þunguðum unglingum, við grun um lifrarbilun eða efnaskiptasjúkdóma. Staðbundið 
framboð lyfja og meðferðarmöguleikar geta haft áhrif á þetta flæðirit



