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Sidonnaisuudet

= LT, lastentautien erikoislaakari, neonatologi
= Paatoimi: erikoislaakari (HYKS NalLa)

= Sivutoimi: yksityislaakari

= Eiluottamustoimia terveydenhuollon alalla

= Luentopalkkioita ja kokousmatkoja:

SPR Veripalvelu
GE Finland
Abbot Finland

= Osakkeen omistaja Ketola Medical Oy




Neuroprotektio - miksi?

= Antenataalikortikosteroidi ja surfaktantti
ovat merkittavasti parantaneet
pikkukeskosten ennustetta ja vahentaneet
salrastuvuutta

= CP-vamma on edelleen merkittava
ennenaikaisuuteen liittyva haitta

= Alle rv 28 syntyneilla keskosilla CP-vamman
riski on monikymmenkertainen verrattuna
taysiaikaisina syntyneisiin




Magnesiumsulfaatti - miksi?

= Aidin pre-eklampsia vaikutti suojaavan
pikkukeskosia aivokammioverenvuodolta

= Pikkukeskosilla, joiden aidit olivat saaneet
magnesiumsulfaattia (MgSOy4) joko pre-
eklampsian vuoksi tai tokolyyttina oli
vahemman aivokammioverenvuotoja

= Magnesiumsulfaattia saaneiden ditien
pikkukeskosilla oli vahemman CP-
vammaisuutta




MgS04 - suojamekanismi

= Mekanismia ei tarkasti tunneta

= Vasodilataattori
Stabiloi verenkiertoa
Vahemman iskemia-reperfuusiovaurioita

= Suojaa soluja vahentamalla:
Inflammatorisia sytokiineja

Hapen vapaita radikaaleja
Glutamaatin vapautumista
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Cochrane 2009

CP-vamma

Merkittava motorinen
haitta

Kuolema tai CP-vamma*

Kuolema tai merkittava
motorinen haitta*

Yhden CP-vamman estamiseksi on hoidettava*
30 alle 28 rv syntynytta keskosta ja
5o alle 32 rv syntynytta keskosta

*neuroprotektiivinen haara




Sivuvaikutukset aidille

= Merkittavat sivuvaikutukset ovat harvinaisia
Keuhkoodeema
Hengityslama, sydanpysahdys

» Lievempia sivuvaikutuksia

Kuumotus, punoitus, hikoilu
Pahoinvointi, paansarky, palpitaatio




Sivuvaikutukset
vastasyntyneelle

= Sivuvaikutuksia on vaikea erottaa muista
keskosuuteen liittyvista ongelmista

= Eivat ole yleensa kaytannossa merkittavia
Hyporefleksia

Huono imeminen
Hengityslama




Kansalliset suositukset

= MgSo4 annetaan kun ennenaikainen
synnytys on kaynnissa tai ennen sektiota
tilanteen niin salliessa
Cx > 4 cm, lapsivesi mennyt tai menematta
= Viikkoraja
Australiassa alle rv 30

Kanadassa alle rv 32
USA:ssa ei kansallista suositusta raskausviikkoihin

= Annetaan iv-latausannos ja 24h iv-yllapito



MgS04 HYKS Naistenklinikalla

Magnesiumsulfaatti ennenaikaisessa
synnytyksessa — sikion neuroprofylaksia
Vedran Stefanovic
Mika Nuutila
Erja Halmesmaki
Anneli Kari

Ohjeita modifioinut tata esitysta varten llkka Ketola




Potilaan valintakriteerit

1. Raskauden kesto < 31+6 viikkoa

2. Spontaanisti kaynnistynyt tai kaynnistetty
synnytys ja synnytyksen on arvioitu
tapahtuvan alle 12h tutkimushetkesta

3. Suunniteltu elektiivinen sektio aidin tai
sikion indikaatiolla

4. Paivystyssektio, jos ei ole tarvetta paasta
leikkaussaliin 2h sisalla




Kontraindikaatiot

1. Sikion letaali anomalia

2. Aidin myastenia gravis ja muut
neuromuskulaariset taudit

3. Aidin munuaisten vajaatoiminta

4. Tarve valittomaan tai kiireelliseen
synnytykseen aidin tai sikion indikaatioilla




Hoidon toteutus

M~ W oN R

Takapaivystajan hyvaksynta
Aloitusannos 4g iv. 30 min kuluessa
Yllapitoannos 2g/h 12h

Jos synnytys ei ole tapahtunut 12h sisallg,
infuusio lopetetaan — El vusintahoitoa

Infuusio lopetetaan 30 min ennen sektiota



Hoidossa huomioitavaa

1. Jatkuva KTG

2. Aidin seuranta
Yleisvointi, tajunnan tila
Hengitysfrekvenssi, RR
Diureesi (yli 30 mi/h)
3. Tokolyysilopetetaan
Pro obs kohtuatonia
5. Aidin pre-eklampsiassa hoito pre-
eklampsiaohjeen mukaan

6. Anestesia- ja lastenlaakarin informointi




NKL - kayttokokemuksia

= 7.6.—28.10.2012 (viikkoraja < 30 ad 20.8.)
» Hoidettu 17 potilasta

= 6 elektiivista sektioita
kaikissa bolus ja 12h yllapito
3x IUGR, hydrops, monoamniaaliset geminit, nopeasti
kehittyva pre-eklampsia (synnytys kaynnissa)
= 3 kiireellista sektiota
kaikissa bolus ja 2x 2h yllapito ja 1x 4h yllapito

uhkaava asfyksia, korionamnioniitti,
fenestraatioepaily



NKL - kayttokokemuksia

* ;alatiesynnytysta
kaikissa bolus ja 4x 12h yllapito ja 1x 4h yllapito
= 2 potilasta saanut protokollan mukaisen
MgSO4-hoidon ja ovat edelleen raskaana
2 ja 3 viikkoa hoidosta
tulovaiheessa cx 2 ja 4 cm




NKL - kayttokokemuksia

= Kuormitus pienehko (3 potilasta/kk)
Kaikki eivat ilmeisesti ole saaneet profylaksiaa

= Eivarsinaisia tunnistettuja
hoitokomplikaatiota (aidit ja lapset)

= Seurantatietoja lapsista ei viela ole




Yhteenveto

= MgSOy4 suojaa ennenaikaisten ja
pienipainoisten keskosten aivoja lisaamatta
kuolleisuutta. MgSO4 vahentaa:

CP-vammaisuutta
Merkittavaa motorista haittaa

Kuolleisuutta (yhdistettyna CP-vammaan ja
motoriseen haittaan)

= Aitiin, sikioon ja vastasyntyneeseen
kohdistuvat sivuvaikutukset ovat vahaisia




Jatkossa

= MgSO4 —tutkimuksissa mukana olleiden
lasten neurokongnitiivisen kehityksen
seuraaminen kouluiassa

= | apsikohtainen meta-analyysi

= Aitiin kohdistuvien haittavaikutusten
minimointi

= “Oikeat” MgSO0y lataus- ja yllapitoannokset,
hoidon toistaminen?




Onko eettista jattaa

magnesiumsulfaatti kayttamatta

pikkukeskosten neuroprotektiossa?
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