Surfaktantbrist hos nyfodda: Behandling med »INSURE«-metoden ger
forbattrad syrséttning och minskar behovet av mer é@n en dos surfaktant

Il Surfaktantbrist hos for tidigt fodda barn
ar huvudorsak till utveckling av lungsjuk-
domen Respiratory Distress Syndrome
(RDS). Det dr dock ofullsténdigt kant ex-
akt hur produktion och omsittning av sur-
faktant hos mattligt prematura och full-
géngna barn paverkas av lungsjukdomar
och ventilationsstrategier.

I en avhandling har endogen surfak-
tantmetabolism studerats med hjélp av
ennyligen utvecklad stabil isotopteknik.
Studien dr en av de forsta att beskriva
normal surfaktantomséttning in vivo hos
fullgdngna barn.

En klinisk uppfoljningsstudie redo-
visar effekterna av en ny metod for att ge
surfaktant till for tidigt fédda barn med
andningsstorning.  Metoden  kallas
»INSURE« (INtubation SURfaktant
Extubation) och innebdr att surfaktant
ges under kortvarig intubation. Tuben i
luftroret avldgsnas sedan direkt sa att
barnet kan andas sjilv med hjilp av
mottryck i nésluften — s k kontinuerligt
positivt luftvagstryck (nCPAP).

I studien fick 70 nyfodda barn en in-
travends infusion av en stabil isotop-
markt prekursor (C13) for surfaktant.
Anrikning av C13 i fosfolipid fran trake-

alaspirat mittes sedan med gaskromato-
grafi och masspektrometri.

Resultaten visar att svar lungsjukdom
hos fullgangna barn ger stord surfaktant-
metabolism med nedsatt de novo-syntes.
Storningen liknar den man ser hos pre-
matura barn med RDS. Jamfort med
konventionell respirator paverkar inte
hogfrekvensoscillerande ventilation en-
dogen surfaktantomséttning hos prema-
tura barn med RDS.

Inférandet av INSURE-behandling
har utvirderats genom en retrospektiv
10-arsuppfoljning (1993—2002) av alla
barn med RDS - fédda vid Karolinska
Universitetssjukhuset Solna och Hudd-
dinge (N=420) — med gestationsalder
>27 till <34 veckor.

Utfallet visar att inférandet av
INSURE - utan 6kad risk for komplika-
tioner —minskade antalet barn som kréav-
de respirator med 50 procent (P <0,001).

INSURE-behandling ger forbattrad
syrsittning och reducerar behovet av
mer dn en dos surfaktant. Endast 17 pro-
cent av fallen kravde mer &n en dos sur-
faktant.

Detta kan jamforas med 58 procent
hos barn dér surfaktant gavs i samband

med respiratorventilation (P <0,01).
Ien djurexperimentell modell (kanin)
visas ocksa att mekanisk ventilation le-
der till lagre vdvnadsassociation av till-
fort surfaktant. Detta ger i sin tur 6kad
inaktivering av surfaktant och liagre dy-
namisk eftergivlighet i lungvévnad.
Detta kan dven forklara den mer kortva-
riga kliniska behandlingseffekt som no-
teras om surfaktantbehandling efterf6ljs
av respiratorventilation, dvs jamfort
med den effekt man observerar vid
INSURE-behandling.

INSURE-metodens goda effekter — till-
sammans med potenticlla vinster som
farre transporter av nyfédda mellan sjuk-
hus, 6kad nirhet mor—barn och reduce-
rade sjukvardskostnader — etablerar
INSURE-behandling som en viktig be-
handlingsstrategi hos mattligt for tidigt
fodda barn med RDS.
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Hjalm vid skid- och snowboardaknmg mmskar risken for skallskador
m b

Il Skid- och snowboardakning &r fore-
nat med risk for bade lindriga och allvar-
liga skallskador. Tidigare studier har vi-
sat att anvandning av hjalm hos cyklister
minskar risken for skallskador. Nar det
géller skidor och snowboard har en — re-
lativt sett mindre — studie pa barn under
13 ar visat att anvandning av hjdlm kan
skydda mot skallskador. Intressant nog
har det dven diskuterats om hjdlman-
vandning kan 6ka risken for nackskador
genom en biomekanisk péverkan pa
nackkotpelaren. Detta i sa fall kanske
framfor allt hos barn.

Generellt har det dock saknats storre
studier som undersdker effekten av
hjalm hos skid- och snowboardékare.

Men nya ron rapporteras nu fran
Quebec i Kanada ddr man genomfort en
fall-kontrollstudie = som inkluderar
1 082 skid- och snowboarddkare som
fatt huvud- och nackskador (fall) och
3 295 skid- och snowboardikare som
fatt andra skador (kontroller).

Anvéndningen av hjalm visades reducera
risken for skallskador med 29—56 pro-
cent. Anvandning av hjilm var inte kor-
relerad till ndgon signifikant 6kning av
nackskador (resultaten pekade pa en létt
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Anvéndningen av hjdlm har i en kandensisk studie
visats reducera skallskador bland skid- och snow-
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boardakare.

okad risk, dock uppnaddes inte ndgon
signifikans)

Metodologiskt dr den kandensiska
studien en fall-kontrollstudie som inne-
fattar ett stort antal personer samt mat-
chade kontroller och som anvénder sig
av sé kallad »case crossover« dér fallen
dven dr sina egna kontroller.

Metodiken och inga-
ende dataanalys med sta-
tistiska berdkningar ar i
sig vil genomforda.

Resultaten belyser den
viktiga podngen att an-
vandning av hjdlm skyd-
dar mot skallskador. Det
finns samtidigt skal att
efterlysa mer fakta gill-
lande eventuell 6kning

av  nackskador hos
hjdlmanvindare
Sammanfattningsvis

rekommenderar vi an-
viandning av hjilm i
samband med skid- och
snowboardékning i syfte
att minska risken for
skallskador.
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