SAVE- sen avnavling vid
behov av ventilation

SAVE

BILD 1 Vad ar SAVE—kort introduktion

SAVE &r en studie som initierats av barnldkaren Ola Andersson som har skrivit en
avhandling om avnavlingstidpunkt. Tillsammans med sin forskargrupp vill han nu
studera avnavling hos barn som &r i behov av ventilation eller andningsstod direkt
efter fodelsen

SAVE

Jamfora att

I3ta navelstrangen vara
intakt i minst 3 minuter

med att

klippa av den nér barnet
behdver hjalp med
andningen

BILD 2.

Syftet med studien &r underséka vad som sker om man pabérjar andningsstéd med
navelstrangen intakt | minst 3min jamfort med att klippa navelstrangen direkt och
sedan paborja andningstdd., vilket &r den rekommenderade varden som ges idag




Vad gor moderkakan?

Varfor en ny studie?

Tidigare studier

BILD 3.

Vad gér moderkakan

Inne i mammas mage “andas” bebisen via blodet som cirkulerar mellan barnet,
navelstrangen och moderkakan som tillfor barnets syre, nédring och allt som behovs
for att barnet ska véxa och trivas. | moderkakan finns hela tiden en tredjedel av det
cirkulerande blodet. Nar barnet fods och tar sitt forsta andetag sa stalls fostrets
blodcirkulation om till en cirkulation som sen pagar resten av livet. | minuterna efter
fodelsen pulsera blodet i navelstrangen — hos vissa upphor pulsationerna efter nagra
minuter hos andra kan det fortga tills efter moderkakan ar framfétt.

Tidigare studier ar gjorda pa friska barn, dar man har set positiva effekter av att
barnet far sa mycket av sin blodvolym som majligt. Viktiga och skyddande stamceller
fors over till barnet, nagot som annars gatt till spillo. Studier har visat att pa langre
sikt att finmotoriken okar de forsta manaderna, framfor allt hos pojkar. Liksom det
sociala samspelet var ocksa mer utvecklat hos barn med sen avnavling.

Idag avnavlas de flesta friska barn efter minst 3 minuter

Varfor en ny studie
En liknande studie ar genomfort i Nepal och publicerat nyligen. Den visade att barn i

behov andningsstod hade battre Apgar efter 5 minuter och aterhdamtar sig battre Det
behovs nu en studie i Svensk kontext for att bekréfta de resultaten i Nepal och dartill
beforska vilken betydelse det har for barnets halsa pa langre sikt.



Det handlar om 1 dl blod...

Det handlar om 1 dl blod...

BILD 4.

Hos ett barn som véger runt tre kilo motsvarar den sena avnavlingen ett tillskott pa
en deciliter blod. Detta att jamféra med att en vuxen person skulle fa ungefar tva liter
extra blod. Den extra deciliter blod innehaller sa pass mycket jarn att det motsvarar

tre till fyra manaders behov for ett spadbarn
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Hur gar studien till?

* Lottning sker strax fore barnet fods.
+ Utrustningen man anvénder &r samma i grupperna

« Skillnaden ar att navelstréngen inte Klipps av direkt och
dérfér maste barnet pabérja andningsstod nira mamma.

* All personal kommer genomgatt praktisk traning fore studie
start

Extrakontroller for studien
* Hur snabbt barnet andas vid 1 och 6 timmars alder
* Blodsocker efter 3-4 immar

* Uppféljning vid 14rs alder

BILD 5
Har barnet samma chans att leva? Ja det finns ingen risk for barnet att bli utsatt for
fara.

Paborjas inte aterupplivning forran efter 3min om man vantar med avnavling? Man
paborjar direkt efter barnet fodelse och nar det bedoms att barnet ar i behov av
andningsstod . Da jobbar man bedside minst 3min. Och forst darefter klipper man
navelstrangen eller later den vara ett tag till om barnet inte behéver mer hjélp?
Bedomer man efter 3 min att barnet ar i fortsatt behov for extra stod klipps
navelstrangen och barnet flyttas dver till det narliggande barnbordet

Kan det bli fordrojning med utrustningen? Nej lottas man till intakt navelstrang sa
rullas det in en for studien specialbyggd stéllning med samma utrustning som finns
vid barnbordet s att man kan arbeta nara mamman . Detta gors sa den ar pa plats
strax innan barnet fods

Kommer personalen kunna gora ett lika bra jobb? Ja och férdldrarna kommer kunna
vara med lattare och se vad som gors och fa aterkoppling direkt.

Finns det nagra risker med sen avnavling?

Innebar studien extra undersokningar eller uppfoljningar?
* Hur barnet andas vid 1 och 6 timmars alder

* Blodsocker efter 3-4 timmar

* Uppfoljning vid 1 ars alder



Var och nar SAVE Vill du/Ni vara med? SAVE

Inklusionskriterier

Var ska studien genomféras? * v35+0
Malmé * Enkelbord
Langre fram flera andra sjukhus inkl Lund * Forvantad vaginal forlossning

* Kvinnan/paret kan pa adekvat sétt tillgodogora sig informationen om
Nar? Start 30 september 2019 studien

* Information och samtycke

BILD 6 BILD 7
Muntlig och skriftlig information redan pa MVC
Vilken graviditetsvecka ar lamplig att ge info i? Vid glukosbelastningen
Samtycke maste signeras av bada vardnadshavare, kan ske pa MVC?



