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Tiltak for gkt endeekspiratorisk trykk ga ingen effekt ved gjenoppliving av nyfedte i
Tanzania.
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Pd verdensbasis der hvert dr rundt 700 ooo nyfpdte pga. fodselskomplikasjoner, nesten alle
ilavinntektsland. Rask og korrekt intervensjon, fremfor alt 4 fa luft i barnet gjennom
manuell ventilering, er det viktigste tiltaket for 4 fa flere til & overleve. Dette kan gjores med
maske og bag eller ved a bruke en slange med kontrollert lufttrykk, koblet til et T-stykke
med maske. Med sistnevnte alternativ kan man bruke en motstandsventil mot utpust, slik
at man oppndr et positivt endeekspiratorisk trykk (PEEP). Slike systemer krever imidlertid
tilgang pa gass under trykk, og noen rapporter tyder pa mye brukerfeil hos utrent personell.

I en ny studie ble 417 nyfedte barn, fedt pa Haydom Lutheran Hospital i Tanzania og som
trengte gjenoppliving, randomisert til bruk av ventilasjonsbag med eller uten en
motstandsventil som gir positivt endeekspiratorisk trykk (1). Barna som ble gjenopplivet
med en motstandsventil hadde litt lavere tidalvolum og CO,-niva i utpustluften, men det
var ingen forskjell mellom de to gruppene pa hvordan det gikk med barna. Effekten pa
hjertefrekvens var omtrent lik i begge gruppene. Ett dogn etter fpdsel var 9 % av barna i
begge gruppene dgde.

- Disse funnene er overraskende fordi det internasjonalt er stor tro pd at positivt
endeekspiratorisk trykk fortrenger vaesken i lungene raskere hos nyfadte som ikke puster
ved fadsel, forklarer Kari Holte, som er overlege i pediatri ved Sykehuset i @stfold og
studiens forsteforfatter. Langsommere stigning i CO,-nivaet taler snarere for at det tok
lenger tid a etablere effektiv gassutveksling i gruppen der motstandsventil ble benyttet.

Komiteen som lager internasjonale retningslinjer for gjenoppliving av nyfgdte, anbefaler
bruk av en motstandsventil for 4 oppna positivt endeekspiratorisk trykk hos nyfadte
uavhengig av svangerskapslengde ved fgdsel (2). Denne norsk-tanzanianske studien taler
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imidlertid for at en slik ventil ikke har noen effekt hos barn fgpdt ved eller nar termin.
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