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Kommentar

Ikke «bare» svangerskapskvalme

Kvalme og oppkast i svangerskapet rammer
opptil 80% av alle gravide, men er oftest
selvbegrensende og uten komplikasjoner.
Hyperemesis gravidarum er den mest uttalte
form for svangerskapskvalme og rammer
ca. 1% (1). Ved denne tilstanden er syke-
husbehandling nedvendig for & korrigere
vaske- og elektrolyttstatus samt gjenopp-
rette ernaeringsstatus. Det er imidlertid vik-
tig 8 understreke at hyperemesis gravidarum
er en eksklusjonsdiagnose. Kasuistikken til
Hatle og medarbeidere er et eksempel pa
dette. Forfatterne beskriver en pasient med
oesophagusakalasi, der tilstanden initialt ble
oppfattet som hyperemesis.

Andre gastrointestinale tilstander som er
vanligere arsaker til kvalme i svangerskapet
er gastroenteritt og appendisitt. Man ma
ogsa vurdere flere differensialdiagnoser —
urogenitale (cystitt og pyelonefritt), nevro-
logiske (migrene og hjernesvulst) og endo-
krinologiske (tyreotoksikose og Addisons
sykdom).

Ingen spesifikk diagnostisk test péviser
hyperemesis gravidarum. Det er vist at sperre-
skjemaet PUQE (Pregnancy Unique Ques-
tionnaire of Emesis) skiller alvorlig fra mindre
alvorlig grad av svangerskapskvalme (2).
Skjemaet valideres na pa norsk (3) for bedre
a kunne identifisere dem som trenger syke-
husbehandling.

Anamnesen kan veere til hjelp i diagnos-
tikken: Hyperemesis oppstar i svangerskap.
Hvis kvalme, oppkast eller vekttap forelig-
ger for graviditeten, ber man, som hos den
aktuelle pasienten, definitivt utelukke andre
arsaker.

A skille hyperemesis fra andre tilstander
med utspring i evre gastrointestinaltractus
kan vare vanskelig. Hvis hyperemesispa-
sienter trenger ern&ring utover det man kan
oppnéd ved & gi perifert intravengst ernz-
ringstilskudd, er sondeernzring et godt
alternativ (4). Ved & legge sonden ned ved
gastroskopi vil man fé inspisert oesophagus,
ventrikkel og duodenum, og patologiske for-
hold i disse tarmavsnitt vil kunne bli avdek-
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ket. Vanligvis fair man god oversikt, og son-
den kan uten problemer legges ned. Nar det,
som hos den aktuelle pasient, pavises bety-
delige mengder retinerte matrester, noe som
gir dérlig oversikt, vil det i seg selv gi indi-
kasjon pé at det foreligger spesifikk gastro-
intestinal sykdom og ikke «bare» svanger-
skapskvalme.

Hatle og medarbeideres kasuistikk illu-
strerer ogsd et annet viktig poeng: Hvis
ernzringen er utilstrekkelig, er det gkt risiko
for svangerskapskomplikasjoner. Under 7 kg
total vektekning i svangerskapet hos kvinner
med hyperemesis gravidarum er assosiert
med fodsel for termin og vekstretardasjon
hos barnet (5).

Det er sannsynlig at tiltak for & gjenopp-
rette positiv energibalanse er nyttig og vik-
tig. Man kan gi totalt 1-1,5 1 parenteral
neringslesning per degn i perifer veneka-
nyle. Dette tilsvarer vel 1000 kcal eller
halvparten av det totale energibehovet, mens
5% glukoseopplesning kun gir 200 kcal/l.
Skal hele energibehovet dekkes (total paren-
teral ernezring), mad man benytte sentral-
vengst kateter. Det gir risiko for pneumo-
thorax, sepsis og trombose.

Et bedre alternativ, uten risiko for slike
komplikasjoner, er ern@ringslesning gitt via
nasoenteral erneringssonde. Dette kan man
fortsette med ogsa etter utskrivning. Nor-
malt vil ernzringsbehovet dekkes med 2 1
sondelesning per degn. I Norge har sonde-
ern@ring vaert benyttet ved hyperemesis gra-
vidarum siden 1993 (4), og dette anbefales
nd som forstevalg ved behov for langvarig
ernzring ogsa hos gravide (1, 6).

Hatle og medarbeidere beskriver sondeer-
nering helt frem til forlesningen. Det var
vanskelig & gi mer enn 1,5 1 sondelesning i
degnet. Deres pasient fikk ingen vektekning
og barnet var undervektig, men sprekt ved
fodselen. Det er mulig & gi mer optimalisert
ernering med energi- og/eller proteinfor-
sterket sondelosning hvis man ikke nér det
anbefalte dognvolum.

Veiing er den enkleste méten & kontrollere

effekten av neeringsinntaket pa, ogsa i svan-
gerskap. Bade ved hyperemesis gravidarum
og ved andre tilstander med underernering
ber man tilstrebe & oppna (og dokumentere)
at behandlingen gir adekvat vektekning.
Mange sykehus har kliniske ernaeringsfysio-
loger som vil kunne hjelpe med & lage indi-
viduelt tilpassede ernaringsplaner nar stan-
dard ernazringsregime ikke er tilstrekkelig
for & nd malet.
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