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SAMMENDRAG
Hensikt
Evaluere om studier viser bedre overlevelse og nevrologisk 
u3all med VA-ECMO for pasienter med prehospital refraktær 
hjertestans sammenlignet med konvensjonell AHLR, og drøDe 
om resultatene fra studiene kan si noe om hvordan VA-ECMO 
skal benyFes for denne pasientgruppen i Bergensområdet. 

ProblemsClling
«Skal VA-ECMO benyFes som behandling ved prehospital 
refraktær hjertestans i Bergensområdet?»

Metode
En liFeraturstudie der det ble innhentet resultater fra 
kvanNtaNve studier fra Pubmed gjennom systemaNsk søk og 
kvalitetsvurdering. Et utvalg av 9 studier ble inkludert, der det 
var 4 randomiserte kontrollerte studier og 5 
observasjonsstudier. 

Konklusjon: Studier har vist varierende resultater i 
forhold Nl behandling med VA-ECMO for pasienter 
med prehospital refraktær hjertestans. Behandlingen 
er ressurskrevende, og det kreves god logisNkk og god 
«Nming». Det kan se ut som en svært selektert gruppe 
pasienter kan dra nyFe av behandlingen dersom man 
får Nl logisNkken rundt å effekNvisere transport og 
implementering av VA-ECMO. Sykehus som benyFer 
VA-ECMO bør konNnuerlig evaluere behandlingen av 
disse pasientene. 

Resultat
To av de fire randomiserte studiene viser bedret 
overlevelse og nevrologisk u3all ved behandling 
med VA-ECMO sammenlignet med konvensjonell 
AHLR. De to andre viser ingen forskjell i 
overlevelse. Av de 5 observasjonsstudiene var det 
tre som fant at pasientene som fikk VA-ECMO 
hadde bedret overlevelse og nevrologisk u3all 
sammenlignet med konvensjonell AHLR. Enkelte 
faktorer var assosiert med bedre overlevelse. 
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