Referat fran Digestive Disease Week (DDW) 2009 i Chicago

DDW dar ett gigantiskt mote och arets upplaga i manadsskiftet maj-juni utgjorde inget
undantag med dver 16.000 deltagare. Sverige var som vanligt vdl representerat vad
galler antal deltagare. DDW organiseras av fyra amerikanska delféreningar: American
Association for the study of Liver Diseases (AASLD), American Gastroenterological
Association (AGA), American Society for Gastrointestinal Endoscopy (ASGE) samt The
Society for Surgery of the Alimentary Tract (SSAT). Motet holls detta ar i Chicago
narmare bestamt i McCormick Place med runt 42.700m? utstallningsyta och 23.200m?2
motesutrymme, sdledes gigantiskt som allt annat i USA. Da utbudet av programpunkter
ar stort saval som avstanden mellan moteslokaler och en hel del intressanta moten gar
parallellt sa ar det omdjligt att fullt ut bevaka allt av intresse som avhandlas men har

foljer ett axplock med betoning pa 6vre GI.

Generellt sett saknades de banbrytande nyheterna utan snarare handlade métet om
forbattringar och sammanstéllningar av redan etablerade metoder och tekniker.
Podolsky och Curcillo, Drexel Univ. College of Medicine, Philadelphia presenterade en 18
manaders uppfoljning av operationer utférda med SPA (Single-Port Acces) teknik. |
materialet ingick bl.a. 45 kolecystektomier, 10 koloresektioner samt ytterligare knappt
30 Gl-kirurgiska ingrepp. Resultaten var jamforbara med flerportsteknik men med
kosmetiska fordelar jamfort med den senare tekniken. Precis som flertalet andra sa kan
jag dock ha funderingar runt hur sdker tekniken verkligen ar, speciellt i de fall nar
problem uppstar som t.ex. en ovantad plotslig blodning. Dar kanns det som

flerportstekniken erbjuder storre mojligheter att snabbt och sdkert atgarda detta.

Den laparoskopiska tekniken utvecklas aven inom leverkirurgi dar Ito och medarbetare
vid Memorial Sloan-Kettering Cancer Center i New York, presenterade en matchad fall-
kontroll studie med laparoskopisk kontra 6ppen leverresektion. Totalt 104
leverresektioner ingick. Kirurgins mal var RO-resektion och omfattade hogst 2 segment.
Tumoren skulle vidare 16pa fritt fran de storre karlen. Med dessa kriterier uppfyllda sa
hade patienterna som genomgick den laparoskopiska resektionen mindre blodférlust,
kortare tid till normal kost, mindre iv analgetica, minskad morbiditet samt kortare
vardtid jamfort med den dppna tekniken. Det foreldg dock ingen skillnad mellan

grupperna vad galler recidiv.



En brannande fraga i Sverige ar ju for- respektive nackdelar med Propofolanestesi vid
endoskopiska ingrepp. Besokte tillsammans med ndgra svenska kollegor en Meet-the-
Professor lunch titulerad "Endoscopic Sedation Issues in 2009" med Lawrence B. Cohen,
gastroenterolog. [ USA utfores 20 miljoner GI procedurer per ar ! Ungefar 40% av dessa
sker med bistand av narkospersonal. Inte helt ovantat sd kom mycket av Prof. Cohens
dragning att handla om hur mycket det kostade de enskilda gastroenterologerna att
anvanda sig av hjalp fran anestesiologerna. I Sverige slipper vi ju dock dessa
stallningstaganden. Ddaremot sa ar det i en Cochrane analys (Singh et al.; Cochrane
Database Syst Rev. 2008 8:CD006268) visat att propofolsedering av generellt friska
patienter vid koloskopi kan leda till snabbare aterhdmtning och utskrivning, forbattrad
patientupplevelse utan 6kning av biverkningar jamfoért med annan sedering. Det ar dock
vart att observera att det giller "generally healthy individuals”. Debatten fér och emot

propofol lar ju dock fortsatta har hemma.

Da jag sjalv haller pa mycket med interventionell endoskopisk kirurgi - foretradesvis
ERCP - sd var det med stort intresse jag noterade den utveckling som finns inom detta
falt. Olika produkter for att forbattra diagnostiken vid ERCP genom olika
kolangioskopiska system presenterades. SpyGlass®, Boston Scientific, har ju funnits med
ett tag men har nu forbattrade kontroller for att battre kunna styra spetsen pa
kolangioskopet. Den stora férdelen med systemet dr ju ERCPisten sjalv kan styra
instrumentet samt att man kan ta riktade biopsier. Daremot finns utrymme foér
forbattringar vad galler optiken. Vidare visades fina kolangioskopibilder fran det system
som Olympus utvecklar for direkt kolangioskopi. Hiar anviander man videochip teknologi
som ju ger fantastisk bildkvalitet. Ingen sol utan flackar dock - systemet kraver tva

personer samt tva processorer vilket ju torde bli kostnadsdrivande.

Sverige har generellt sett ett gott rykte vad galler epidemiologi och prospektiva
randomiserade studier. Erik Kullman, Linkdping héll ett uppskattat foredrag rérande
prelimindra resultat fran "SX-ELLA" studien dar tackt respektive otackt metallstent vid
palliativ behandling av obstruktiv ikterus jamfors. Gunnar Persson, Ryhov, holl vidare

ett intressant foredrag om att data fran GallRiks tyder pa att det inte finns nagra evidens



for att antibiotikaprofylax vid elektiv gallkirurgi minskar postoperativa infektioner.
Ndgot som manga av oss i Sverige som foljt GallRiks redan kdnner till fran Gunnars
tidigare presentationer men som nu presenterades for ett internationellt forum.

Undertecknad hade vidare formadnen att presentera ERCP-data fran GallRiks vid DDW.

Sammanfattningsvis ar DDW en bade stimulerande, inspirerande men dven delvis
frustrerande upplevelse pga 6verflodet av information. Man blir stimulerad av nya idéer
under foreldsningarna men inte minst viktigt dven vid moten och diskussion med saval
nationella som internationella kollegor. Resan mojliggjordes genom ett stipendium fran

Olympus.

Val mott i New Orleans 1-6:e maj 2010!
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