Laegmandsresumé- ICG-vurdering ved NEC

Koldbrand (mangelfuld blodtilfgrsel) i tarmen kan give NEC (necrotiserende enterocolitis). Det er en
kendt og livstruende tilstand hos for tidligt fadte bgrn. Tilstanden kraever ofte operation med
fiernelse at det syge stykke tarm. Under operationen kan det veere vanskeligt at afggre, hvor meget
tarm, der skal fjernes. Fjernes der for meget risikere barnet at ende ud med for kort tarm, der kan
give problemer med naeringsoptagelsen. Fjernes der for lidt, er der risiko for at barnet ma opereres

pa ny eller der opstar andre alvorlige komplikationer.

Der er derfor et stort behov for at finde nye malemetoder til bedre at afggre, hvor meget tarm, der

skal fjernes for at give barnet de bedste chancer for overlevelse uden alvorlige komplikationer.

Ved indsprgjtning af et kendt og afprgvet fluorescerende farvestof (indocyanin grgnt (ICG)) i en
blodare kan man vurdere blodgennemstrgmningen gennem tarmen. Rent praktisk sker det ved at
man lyser pa tarmen med et specielt lys, hvorved tarmen antager en bestemt farve afhaengig af
blodgennemstrgmningen. Vi har i dyreforsgg udviklet en computermodel, der kan give et mal for

blodgennemstrgmningen i tarmen ud fra farven. Det er den teknik vi nu vil afprgve hos disse bgrn.

Stoffet ICG har veeret anvendt til nyfgdte i andre sammenhange til at vurdere leverfunktionen og
maengden af cirkulerende blod i kroppen. Stoffet er saledes godkendt til mennesker inklusive
spaedbgrn.

Formalet med projektet er at vurdere om metoden kan anvendes til at hjelpe kirurgen til at
vurdere tarmens blodforsyning mere ngjagtig, end ved kirurgens blotte gje, og dermed

bedre og mere sikkert afggre, hvor store stykker tarm, der skal bortopereres.

Pa vores afdeling anvender vi metoden ved andre tarmoperationer og har derfor den
forngdne erfaring med metoden og er ligeledes i besiddelse af det ngdvendige udstyr til at
kunne gennemfgre undersggelsen. Projektet foregar i et samarbejde med bgrnekirurgisk

afdeling pa Rigshospitalet.



