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Aivovamma on maassamme alle 45-vuotiaiden yleisin viliton kuolemansyy, ja
aivovammojen merkitys nuorten aikuisten pysyvén invaliditeetin ja tySkyvyttomyyden
aiheuttajana on merkittiva. Téssd opinndytetyossd tutkin, miten elektrolyyttitasapaino
vaikuttaa  akuutin  subduraalihematooman (SDH) saaneiden  potilaiden
toipumisennusteeseen. Tutkimuksen tarkoituksena on selvittdd mahdollisia keinoja
parantaa SDH-potilaiden hoitoa ja siten toipumisennustetta.

Tutkimusaineistona kaytettiin Turussa vuosina 2011-2013 TBIcare-tutkimukseen
rekrytoituja  aivovammapotilaita, = jotka  olivat  sairaalahoidossa  akuutin
subduraalihematooman vuoksi. Potilaista kerittiin laboratoriokoetuloksia laboratorio-
ohjelmasta, ja tulokset analysoitiin logistisella regressioanalyysilld. Toipumisennusteen
mittarina kiytettiin Glasgow outcome scale extendedid (GOSe), analyysivaiheessa
GOSe jaettu omatoimiseen eldméén ja ei-omatoimiseen eliméddn tai kuolemaan.

Tutkimuksessa saatiin tulokseksi, ettdi ensimmdisen sairaalaan tulon jélkeisen
vuorokauden korkein natriumpitoisuus vaikutti ennusteeseen merkittdvisti (p=0,044).
Asiaa tutkittaessa monimuuttujamallissa lineaarisella regressioanalyysilla, havaittiin,
etti  yhden  yksikén  kasvu  ensimmdisen  hoitovuorokauden plasman
natriumpitoisuudessa lisdd riskid ei-omatoimiseen eldméén tai kuolemaan 1,27-
kertaiseksi (p=0,046).

Tutkimuksen tulokset vahvistavat vallalla olevaa kisitystd, ettd hypernatremia on
aivovammapotilaan ennusteelle haitallinen tekijd, ja hypernatremia ensimmaisend
hoitovuorokautena heikentid merkittavisti potilaan ennustetta. Hypernatremian syitd on
monia, ja joskus se voi olla toivottukin tulos esimerkiksi aivopaineen hillitsemisessa.
Ensimmiisenii kokonaisena hoitovuorokautena on kuitenkin epitodennékdistd, ettd
hypernatremia johtuisi pelkdstddn hoitotoimenpiteistd. Vakavan aivovamman saaneen
potilaan hoidossa tuleekin punnita hyperosmolaarisen hoidon etuja: aivopaineen laskua
ja aivoturvotuksen vdhentymistd, ja hypernatremian aiheuttamia haittoja: sekundaarista
aivovauriota ja munuaisten vajaatoimintaa. On my0s haastavaa arvioida, johtuuko
korkeampi kuolleisuus suoraan hypernatremiasta vai taustalla olevan sairauden
vaikeusasteesta.
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