
❙ ❙ Postoperativ hypoxi är vanligt efter
större bukoperationer.  En randomiserad
studie från Italien undersökte om hyp-
oxin och dess konsekvenser kan förhind-
ras genom övertrycksandning under de
första timmarna efter operationen.

Efter uteslutning av patienter med en
rad riskfaktorer för kardiopulmonell
svikt identifierades 1 322 patienter som
genomgått stor elektiv bukkirurgi med
öppen buk längre än 90 minuter. Patien-
terna extuberades och observerades i en
timme postoperativt under andning med
30 procent syrgas.  De patienter som ut-
vecklade tecken på hypoxi (17 procent)
randomiserades till antingen andning
med 50 procent syrgas (n=104) eller
kontinuerlig övertrycksandning (CPAP)
med 50 procent syrgas och andnings-
motstånd 7,5 cm H2O (n=105).  Patien-
terna behandlades i 6 timmar. 

Studien avsåg att randomisera 600
patienter, men den första interimsanaly-
sen visade en statistisk skillnad till över-
trycksandningens fördel varför studien
avbröts.  Den primära resultatvariabeln,
endotrakeal reintubation för andnings-
svikt inom 7 dygn, visade då att 10 pati-
enter (10 procent) med enbart syrgas
hade reintuberats mot endast 1 patient
efter CPAP-behandling, P=0,005.  Även
sekundära resultatvariabler visade sta-
tistisk fördel för CPAP. Postoperativ
pneumoni, infektion (sår) och sepsis
(anastomos) förekom mer sällan bland
dem med CPAP-behandling.  Vårdtiden
på IVA var 1 dygn kortare och sjukhus-
vården 2 dygn kortare. Tre patienter av-
led efter konventionell syrgasbehand-
ling mot ingen efter CPAP.

Författarna konkluderade att tidig
CPAP-behandling är billig och enkel för
att förhindra utveckling av hypoxi med
komplikationer efter elektiv bukkirurgi.

Den här studien är ytterligare en som vi-
sar hur viktigt samarbetet är mellan kir-
urgi och anestesi för ett gott postopera-
tivt förlopp. Kirurgerna har i 30 år för-
sökt minska komplikationerna med egna
medel utan att lyckas särskilt väl. Fram-
gången blir större med anestesiologens
hjälp. Studien visar att komplikationer-
na börjar under operationsdygnet och
kan förebyggas då.
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Postoperativ hypoxi
kan förebyggas med
övertrycksandning




