Rekommendationerna star fast
— |lat spadbarn sova pa ryggen

Vardefullt om specialistkirurgerna bidrog med populationsstudier

Eftersom inga undersokning-
ar gjorts av incidensen av olika
typer av sned skalle hos en defi-
nierad population, finns inga be-
vis for att en 6kning skett efter
1992. Ploétslig spadbarnsdod
har minskat markant i Sverige
sedan rekommendationerna
kom i borjan av 1990-talet om
att spadbarn skall sova i ryggla-
ge. Det finns ingen anledning att
frangd dessa rekommendationer
mot bakgrund av férekomsten
av sned skalle. Dessa tillstand
bor i stallet behandlas genom att
barnet placeras pa ett varierat
satt sa att inte samma del av
bakhuvudet standigt vilar mot
underlaget.

Universitetssjukhuset i Goteborg, ar et
exempel pa ett centrum som ar riksspt
cialitet sedan mer an ett decenniun
Bildandet av denna enhet har basere
pa introduktionen av nya tekniker for
plastikkirurgisk behandling av skall-
och ansiktsasymmetrier hos barn. Verlk
samheten har inneburit en betydanc
forbattring av behandlingen av vissi
barn med avvikelser i skallens och/elle
ansiktets form. Detta gdller sarskilt vic
korrigering av skallformen vid vissa
arftliga tillstdnd som t ex Crouzons oct
Aperts syndrom och andra likartade
former av kraniosynostos, dvs tillstanc
da skallens suturer vaxer samman tid
gare an normalt.

Den nya specialistinriktningen inom
plastikkirurgin har inte kunnat bidra till

att klargéra genesen till tillstand med

DEBATT

7 Aven om andra forand-
ringar i skotseln av de
nyfodda barnen ockséa har
inforts under samma tid,

t ex att fler spadbarn am-
mas med fria amningstider,
ter det sig helt oacceptabelt
att argumentera for en
atergang till andra kropps-
lagen an rygglage pa grund
av en mycket sallsynt risk
for snedhet i skalle.

kraniosynostos. | flertalet fall bedoms12/99 gett mer utforliga rad om hur ris-

genesen som multifaktoriell och orsaken for snedskalle kan motverkas, och

kad av olika kombinationer av arftlig-har ocksé pekat p& den nytta som radet
Utvecklingen inom halso- och sjuk-het, underburenhet, neuromuskularam rygglage redan astadkommit nar det

varden mojliggors genom framtagandetjukdomar och skelettsjukdomar. | degéller att minska risken for plétslig

av nya metoder och tekniker som far eimternationella litteraturen anges incispadbarnsdod [4].

praktisk klinisk tillAmpning. Om det densen av kraniosynostos vara 0,6 per Lauritzen och Tarnow redovisar inte

finns ekonomiska medel fér verksam4 000 fédda [1]. Incidensen av radiolohur stor andel av deras egna patienter
heten kan den utvecklas i takt med efjiskt verifierade kraniosynostoser asom lider av kraniosynostoser och hur
terfrdgan. Detta galler tekniker for savad,3 per 1 000 fodda [2]. Det finns ingananga som har sned skalle av andra
prevention, diagnostik, behandling sonbeléagg for att incidensen av kraniosyskal. Den senare gruppen kallas i inter-
uppfdljning. Nya tekniker med betydel-nostoser har 6kat. nationell litteratur  »plagiocephaly
se for stora patientgrupper kan leda till without synostosis» (PWS). Kane och
att sarskilda kliniker eller centra bildas Inga bevis for 6kning medarbetare [5] har rapporterat en k-
vid flera sjukhus i landet, medan vikti- | en artikel i Lakartidningen 12/99ning i USA av denna typ av sneda skal-
ga specialistverksamheter med ett litepporterar kirurgerna Lauritzen ocHar framfor allt fran 1992, dvs det ar nar
patientunderlag endast forlaggs till etfarnow [3] vid den kranio-faciala enhe-American Academy of Pediatrics [6]
eller tvd centra i landet. Inom varjeten i Goteborg att »lagesbetingadeekommenderade att spadbarn skulle
specialistomrade ¢kar tillstromningerskalldeformationer» hos spadbarn ckatova i rygglage for att minska risken for
av patienter under den forsta tiden tilmarkant och att detta skett dver helplétslig spadbarnsdod.
dess att behovet av behandling tacktsirlden. Sarskilt pataglig ar kningen Kane och medarbetare anser att pla-
for hela populationen och endast nyav deformerade bakskallar och dessaering av barnen i rygglage orsakat 6k-
fall tillkommer. har opererats for att hejda en progressiingen. De baserar sitt pastaende pa en
deformering. Forfattarna anger ockséydlig 6kning av tillstromningen till sitt
Kranio-facial riksspecialitet att profylax ar det sjalvklara och vikti-centrum for kranio-facial behandling.
Den kranio-faciala enheten vidgaste for att undvika denna deformeberas egna data visar dock att den rela-
plastikkirurgiska kliniken, Sahlgrenskaring. Profylax kan enligt forfattarnativa 6kningen fran 1981 till 1987 var un-
vara en mjuk kudde for barnet i rygglagefar lika stor som 6kningen fran 1987
ge, och alternativ behandling kan gesll 1994.
. med buklage eller med hjalm av Pa basen av ett mycket litet material
Forfattare sarskild utformning. De ifrAgasétter reanger en grupp fran en annan enhet for
GUNNAR SEDIN kommendationen att placera alla spadianio-facial kirurgi ocksa en dkning av
professor, dverldkare, institutionenbarn i rygglage, eftersom detta kan var@BWS [7], och foreslar behandling med
for kvinnors och barns hélsa,enheersak till en 6kning av antalet barn medirurgi eller med mjuka hjalmar. Andra
ten for pediatrik, Akademiska barn-sneda skallar. forfattare anger ingen 6kning av inci-
sjukhuset, Uppsala. Ragnar Jonsell har i Lékartidningerdensen av PWS [8]. Eftersom inga un-
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dersokningr gjots a incidensen a

olika typer & sneda skallar hos en def mendea hjalm for ban som har mindr

nierad populéion, finns det in@ beis
for at det slett nagn okning efter
1992.

Asymmetrier i motorik

och kroppslage hos spadban

Undesokningr as spontanmotak
hos fiska senska bar har visaé at
manga ban har en latt asymmégk mo-
torik och en fvoritsida at villen de
helst vider huvudet nar de lggr pa
rygg [9, 10]. En sadaraforitsida ob
serveras hos 60 mrcent & friska full-
gangna bar vid 2 manader aldey hos
33 pocent vid 4 manads@lder ob hos
15 piocent vid 6 manadsralder [9].
Hos underbima ban fodda foe 32 ga-
viditetsvedor finner man oftag en &
voritsida, namlign hos 75, 52aspekti
ve 23 pocent & ban i motswarande
aldrar [10]. Hos de mattligt undeuma
bamen foédla mellan 32 dt 36 gavidi-
tetswvedkor &r motsarande foekomst &
en favoritsida 36, 46 oe 15 pocent vid
2, 4 oth 6 manaderalder [10].

Bamlékae ot sjukgymnaster som
undesdker ban i dessa aldr od fin-
ner en &voritsida rader somepel for-
aldrama 4t lite oftare placea banet sa
att huvudet inte alltid liger i favoritla-
ge. Férekomsten s en fvoritsida mins
kar hos alla gipper & ban under de
forsta s& levnadsmanadea [9, 10].

Det ar val kantta mang ban under

Det finns heller ing skal & rekom for @t analysema befntlig information

och genomfolm restiospekitva studier

asymmetier i huvudetsdrm, eftesom [15, 16].

det inte inns nagt som helst sten

skepligt undefag som visar en tepeu

tisk efekt av arvandandewahjalm i syt Referenser

te at korrigera sned skalle [7]. Man kan 1. Shuper A, Merlob P, Grunebaum M, Reis

heller inte uteslutatharvdndandet\a
hjalm kan utgée en 1y fara for banet.

Det maste ansesma ett nycket sak
rare altenativ at istéllet baa placea
bamet pa ett sierat satt sd #@ inte

samma dehabakhuvudet stéandigt vila
mot undelaget [11, 14]. Detta liknar ju
ocksa den metod som tillampas vid-be

handling & underlurna ban, namligen
att ha ett shema for vandningwebamnet

sa dt inte samma sida standigt belastas
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Rekommenddionen

om rygglage star fast

Slutligen kan man inte undgé &r-
vanas oer den bist pa pespekty som
finns i Lauitzen ot Tamows atikel. |
borjan & 1990-talet dg i Swverige cikka
125 ban per ar i pl6tslig spadbasdod
Sedanekommendéionen dt lata spae
bamen swa pa ygg infordes har ingi
densenwaplotslig spadbarsddd mer an
halverats.

Aven om andx férandingar i skot
seln & de ryfodda banen o&sa har in
forts under samma tidex att fler spad
bam ammas med it amningstiderter
det sig helt oacg#ebelt &t agumente

tidig spadbanmsalder har en viss asymra for en ategang till anda kroppslagn

metiisk skallform. Largo och Duc [11]
fann & denna asymmetwofta ar &
overgaende nar. De fann o&ksa dt
bam som vadas i luklage har mer tiH
plattat huvud vid 6 manadsralder an
bam vadade i ygglage. Yttedigare

kunska skulle kunna uppnds med emuvudets lag i sangn.

riktad studie i villen man rakt beski-
ver hur de sma asymmigtma forand
ras med alder, vilka typer & asym
metier som inte fésvinner samtyen
tuella samband mellan de semath f6-
rekomsten & asymmetisk motoik [9]
respekie underbrenhet [9, 10].

Plotslig spadbamnsdod

Det ar val dokumentet att plétslig
spadbansddd har minskamakant i
Swerige efter dett American Redidric
Associdion 1992 [6] ob senag Social
styrelsen [12] ekommendeaide & alla
bam ska swa i rygglage. Vi kan ndur-
ligtvis inte utesluta th det inns anda,
lika viktiga faktorer som bidagit till
minskningen a incidensen a plotslig
spadbansdtd men & placern banet i
rygglage har tivit en val accpterad e-
kommendgon [13]. Det fnns inte nag
ra val gundade skaltarekommendes
nagpt annakroppslag an ygglace et
ler mjukae kudie &n dem sormawligen
anvands till senska bar.
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synt. Det ter sig desd Oerdrivet at re-
kommendest behandling med hjalm
utan @ veta om denna behandling &r ef
fektivare an & endast ftsoka \ariera

Bamlékana ot sjukskoteskorna
vid bamavardscentaler oh banmot
tagningar od sjukgymnastena vid
bamkliniker kan @ rad till foraldar at
variera kroppslagt nagt med bibe
hallet ygglage for de ban som har lat
tare former a sned skalleDe svaa fal-
len med kaniosynostoser med aef
meiling a/ skallen ob kansle oksa &
ansiktet ska narligtvis behandlas\a
kirurger specialisexde pa @ opeera de
svaa fallen. Specialistera vid de ka-
nio-faciala enhetem utgor har en néd
vandig esus for ett fatal péenter

Det wore ndurligtvis av stott varde
om kirurgema med kanio-facial speci
alitet oksa kunde bidr till var kunska
genom populdonsbaseade vppotter
om antalet d&ll som behandta under
olika dignoser ob med bakgundsda
ta om dessa pianter fran bstetiv till
diagnostillfalle Detta skulle kunnaeg
ett undelag for beddémning\aom &i-
demiolagiska studier gre motiverade
Pa anda hall har edan initidiv tagits >
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