LIVES ja tehohoidon uusia tuulia

» Jokavuotinen jajarjestyksessaan
31. ESICMin (European Society of
Intensive Care Medicine) LIVES-kong-
ressi jarjestettiin tand vuonna Pariisin
Palais des Congres -tapahtumakes-
kuksessa. Viisipaivdiseen koulutusta-
pahtumaan osallistui yli 6 000 teho-
hoitolaaketieteen ammattilaista
ldhes sadasta eri maasta. Tapahtuma
koostui lauantaina ja sunnuntaina

Kongressin aikana syksy saapui Pariisiin.
Kuva Miikka Niittyvuopio, 2018.

jarjestetyista Master Class -kurs-
seista ja maanantaista keskiviikkoon
kestaneestd kongressista oheisohjel-
mineen.

Master Class -kurssit

Viikonlopun Master Class -koulutus-
tarjonta kasitti yhteensa kolmetoista
kaksipaivaista intensiivistd luento-
opetusjaksoa. Kurssitarjonta sisalsi
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muun muassa sydamen ultradanen
kayttda tehohoidossa, tehohoitopoti-
laan munuaiskorvaushoitoa, septisen
shokin hoitoperiaatteita ja syventavaa »»
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tietoa mekaanisesta ventilaatiosta.
Lisaksi viikonlopun aikana jarjestet-
tiin seka EDIC I ja Il (The European
Diplomain Intensive Care Medicine)
-tenttien kertauskurssit etta EDECin
(European Diploma in advanced criti-
cal care EchoCardiography) pakollinen
|dhiopetusjakso. Suosituimmat kurssit
varattiin loppuun varsin nopeasti
kongressin ilmoittautumisen avaudut-
tua, joten tulevaisuudessa LIVESiin
aikovien kannattaakin olla liikkeelld
hyvissa ajoin, mikali aikoo osallistua
jollekin suosituimmista kursseista.
Master Class -kurssien hinta oli noin
400 euroa/kurssi ja kuulemani kayta-
vapalautteen perusteella rahoille sai
hyvin vastinetta.

EDIC | -Master Class

Itse osallistuin Master Class -kurs-
seista EDIC | -tentin kertauskurssille
yhdessa parinsadan muun osallistu-
jan kanssa. Kurssi oli hyvin jarjestet-
ty, ohjelma oli selkead ja kouluttajat
hyvin valittu. Kahden ldhes kymme-
nen tunnin mittaisen pdivan aikana
kaytiin lapi valtaosa tehohoidon pai-
vittdistyossa kohdattavista ongelmis-
ta. Jokaisen luentosarjan paatteeksi
jarjestettiin EDIC | -tenttid simuloiva
interaktiivinen monivalintakoe
ESICMin alypuhelinsovellusta hyvaksi
kayttaen. Kysymykset vastasivat
melko hyvin maanantaina jarjestetyn
EDIC | -tentin varsinaisia kysymyksia.
Preppauskurssia voi sisalténsa puo-
lesta suositella sekd EDIC-kokelaille
ettd my0ds tehohoidon perusopetusta
tai kertausta kaipaaville.

Padtapahtuma

Massiivinen koulutustapahtuma
sisaltaa kymmenia yhtdaikaisia
tieteellisia luentosarjoja, posteri-
esityksia, keskustelutilaisuuksia

ja simulaatiokoulutuksia. Parhaan
mahdollisen kongressikokemuksen
varmistaminen vaatiikin kavijalta hy-
vaa etukdteissuunnittelua. Keskityin
EDIC-tentin ja oman abstraktiesityk-
senijalkeen lahinna uusia tutkimus-
tuloksia esitteleviin luentosarjoihin.

Tehohoidon aikainen
ladkkeellinen ulkusprofylaksia
Pariisissa esiteltiin ensimmaista
kertaa eurooppalaisen SUP-ICU-tut-
kimuksen (1) tulokset. NEJMissa
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esittelypdivana julkaistussa plase-
bokontrolloidussa, randomoidussa
ja sokkoutetussa monikeskustut-
kimuksessa tutkittiin tehohoidon
aikaisen stressiulkuksen ehkaisyyn
kaytettdvan pantopratsolin hyotyja
ja mahdollisia haittavaikutuksia.
Hypoteesina tutkimuksessa oli, etta
pantopratsolin kayttd vahentaa

tehohoidon aikaisia ruoansulatus-
kanavan verenvuotokomplikaatioita,
mutta lisaa infektioiden ja iskeemis-
ten sydantapahtumien esiintyvyytta.
Tutkimukseen rekrytoitiin 3298
taysi-ikaista tehohoitopotilasta, jotka
arvottiin saamaan tehohoidon aikana
joko pantopratsolia tai lumelaaketta.
Seuranta-aika oli 90 vuorokautta ja

EDIC | -preppauskurssilta. Kuva Miikka Niittyvuopio, 2018.
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ensisijainen tutkittava paatetapah-
tuma oli kuolleisuus seurantajakson
aikana. Muina pdatetapahtumina
seurattiin muun muassa tehohoidon
aikana ilmenevien ruoansulatus-
kanavan vuotokomplikaatioiden,
keuhkokuumeen, clostridium difficile
-infektioiden ja iskeemisten sydan-
tapahtumien esiintyvyytta.
Tutkimuksen tuloksissa ei
havaittu tilastollisesti merkitsevaa
eroa kuolleisuudessa tai muiden
padtetapahtumien esiintyvyydessa
vertailuryhmien valilla. Tutkimus oli
hyvin toteutettu ja jddmmekin odot-
tamaan, kuinka tulokset vaikuttavat
protonipumpun salpaajien kdyttoa
tehohoitopotilailla koskeviin hoito-
suosituksiin tulevaisuudessa.

Viilennyshoitoa
aivovammapotilaalle?

Uusia tutkimustuloksia kasittele-
vassa luentosarjassa esiteltiin myds
viilennyshoidon kayttdd aivovamma-
potilailla tutkineen POLAR-tutkimuk-
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sen (2) tulokset. Tutkimus toteutettiin
randomoituna monikeskustutkimuk-
sena, johon rekrytoitiin yhteensa 511
18-60-vuotiasta aivovammapotilasta
(GCS alle 9 tai indikaatio hengitystei-
den varmistamiselle). Potilaat ran-
domoitiin joko hypotermiaryhmaan
(lampétilatavoite 33—-35 astetta
3-7 vuorokauden ajan) tai normo-
termiaryhmaan (lampétilatavoite
37 astetta). Tutkimuksen ensisijai-
nen tutkittava paatetapahtuma oli
suotuisa neurologinen toipuminen ja
itsendinen toimintakyky kuuden kuu-
kauden kuluttua vammautumisesta.
Tutkittavien ryhmien valilla ei
kuitenkaan havaittu tilastollisesti
merkitsevaa eroa neurologisessa
toipumisessa, kuolleisuudessa
eika infektioiden tai kallonsisaisten
vuotojen esiintyvyydessa. Kyseinen
tutkimus on tahan mennessa julkais-
tuista tutkimuksista suurin hypoter-
mian kdyttoa aivovammapotilailla
selvittanyt tutkimus. Tulokset eivat
viittaa viilennyshoidon tuottamaan
neuroprotektioon sekundaarisen
aivovaurion ehkaisyssa.

Simulaatiokoulutusta
tyoperdisen stressin ehkdisyyn
Esitellyssa ranskalaisessa moni-
keskustutkimuksessa (3) tutkittiin
mahdollisuutta vahentda teho-osas-
toilla tydskentelevien sairaanhoita-
jien kokemaa tydperdista stressid ja
liiallista henkista kuormittuneisuutta
erilliselld simulaatioharjoittelua
sisaltavalla tydpaikkakoulutuksella.
Tutkimuksessa 200 tehohoitajaa
jaettiin kahteen ryhmaan, joista tut-
kimusryhma osallistui viisipdivdiseen
koulutustilaisuuteen. Koulutustilai-
suudessa kaytiin ldpi seka tehohoito-
tyon teoriaopetusta ettd paivittais-
tyossa kohdattavia ongelmatilanteita
simulaatioharjoitteluna. Simulaatio-
harjoitteluun kuului lisaksi kattava
jalkikasittely- ja keskustelutilaisuus.
Verrokkiryhmadlle vastaavaa kou-
lutusta ei jarjestetty. Tutkimuksen
tarkein paatetapahtuma oli tydperai-
sen pyskososiaalisen stressin esiinty-
vyys kuuden kuukauden seurannan
jalkeen. Lisaksi selvitettiin muun
muassa tyopoissaolojen ja henkil-
kuntavaihtuvuuden kehitysta.
Tutkimuksessa havaittiin, etta
seuranta-ajan jalkeen koulutuk-
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sen ldpikdyneella ryhmalld esiintyi
huomattavasti verrokkiryhmaa
vahemman tydperaista stressia (13 %
vs 67 %, p <0.001), poissaoloja toista
(1%vs 8%, p=0.03) jatydpaikan vaih-
toa (4% vs 12%, p = 0.04). Tutkimuk-
sen tulokset puoltavatkin epdsuoras-
ti rutiininomaisen ja sdannollisesti
toistuvan simulaatiokoulutusta sisal-
tavan tydpaikkakoulutuksen jarjesta-
mistad kaikille ammattiryhmille.

Lopuksi

ESICM LIVESta paallimmaisena tun-
temuksena mieleen jai erinomaisesti
jarjestetty koulutus, jota voi varauk-
setta suositella kaikille kriittisesti
sairaiden potilaiden kanssa tydsken-
televille. Lisaksi ajatustenvaihto ja
keskustelu ulkomaisten kollegoiden
kanssa koettiin antoisaksi. Kansain-
valisen yhteistydn lisddminen tulevai-
suudessa helpottaa varmasti pienen
maan hoitokdytantdjen pitamista
ajantasaisina ja uusimpia tutkimus-
tuloksia soveltavina. Suuri kiitos
SAY:lle matka-apurahasta. m
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