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Studien utvarderade effekten och sakerheten av den aktivt sjalvvarmande filten vid anvandning for
kontinuerlig aktiv perioperativ uppvarmning. Utvarderingen gjordes genom matning perioperativt
av den centrala kroppstemperaturen, forekomst av hypotermi, patienternas varmekomfort samt

biverkningar.

Oavsiktlig perioperativ hypotermi ar vanligt men kan férhindras. Det
ar férknippat med 6kad risk for infektioner, blodning, postoperativ
frossa, hjartkarlkomplikationer och obehag for patienten.’ Det inled-
ande kroppstemperaturfallet efter induktion av anestesi orsakas

av omfordelning av varmen fran kroppens centrala delar till dess
perifera delar.?

Preoperativ uppvdarmning av huden (féruppvarmning) har visats vara
ett effektivt satt att minimera omfordelning av temperatur. | studien
anvandes en aktivt sjdlvwarmande engangsfilt. Filten innehaller fickor
med jarn som aktiveras vid kontakt med den omgivande luften. Filten
haller aktivt en medeltemperatur pa 44 °C i minst tio timmar och kan
anvandas under hela den perioperativa perioden.

Studiemetod

271 vuxna patienter pa fem europeiska sjukhus inkluderades i en
randomiserad, prospektiv, 6ppen studie med parallella grupper. 25
patienter togs ur studien i fortid pa grund av awvikelser fran studie-

protokollet vilket innebar att 246 patienter fanns tillgangliga for analys.

Patienterna var bokade for ortopediska, gynekologiska eller ONH-
ingrepp pa mellan 30 och 120 minuter under anestesi.

Patienterna fordelades slumpmassigt till interventionsgruppen med

aktiv uppvarmning (som fick minst 30 minuters féruppvarmning fore
induktion av anestesi) eller till kontrollgruppen (som inte fick ndgon

aktiv uppvarmning).

Den aktiva uppvarmningen fortsatte pa den postoperativa
vardenheten (PACU] tills temperaturen vid trumhinnan var hégre
an 36,5 °C. Om den centrala kroppstemperaturen sjonk under 35,5
°C under operationen tilldts aktiv uppvarmning enligt sjukhusets
standardprotokoll. Vitala parametrar och patientens centrala
kroppstemperatur mattes med regelbundna intervall under den
perioperativa perioden.

Barrier®

BARRIER® EasyWarm® minskar intra- och
postoperativ hypotermi

Resultat

Patienterna i interventionsgruppen hade signifikant hégre (p<0,001)
central kroppstemperatur perioperativ (36,52 °C + 0,37 °C) jdmfort
med patienterna i kontrollgruppen (36,34 °C + 0,34 °C). Patienterna

i interventionsgruppen hade signifikant lagre forekomst av hypo-
termi intraoperativt och postoperativt jamfért med patienterna i
kontrollgruppen. Interventionsgruppen rapporterade ocksa en
betydligt hogre poang for varmekomfort. Vid anvdndning av den aktivt
sjalwarmande filten féljde signifikant fler patienter SCIP-atgarderna
jdamfort med kontrollgruppen (58 % jamfort med 36 %).°
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Slutsats

Intraoperativ anvandning av den aktivt sjalvwvarmande filten minskade
hypotermi och férbattrade patienternas varmekomfort. Inga
biverkningar registrerades.

Viktiga punkter

Perioperativ anvandning av en aktivt sjalvwvarmande filt
(BARRIER® EasyWarm®):

e Minskar intra- och postoperativ hypotermi.

e Forbattrar den pre- och postoperativa patientkomforten vid
elektiva kirurgiska ingrepp hos vuxna patienter.

Denna sammanfattning av en poster har gjorts av Mélnlycke Healthcare som
en service for halso- och sjukvardspersonal. Den innehaller inte hela texten

och Mélnlycke Healthcare garanterar inte att sammanfattningen tar upp alla
aspekter av postern.
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