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Yttranden skrivs nar det samlade vetenskapliga underlaget ar otillrackligt for en fullstandig HTA-
rapport eller for att sammanfatta en befintlig systematisk dversikt ur ett regionalt perspektiv.

Fragestallning
Ger klippning av tung- eller lappband hos barn med amningsproblem battre effekt pa
amningen jamfort med att inte klippa?

Fragestallare
Spesak ONH Mats Holmstréom och ONH specialist Amelie Bjorlin.

Bakgrund

Patientforhallanden

Kort tungband (ankyloglossi) anges forekomma hos 4—11% av alla nyfodda [1]. Det anses
kunna forsvara amning genom att barnet inte far bra tag om brostet, mer utdragna
amningstillfallen och bristande viktuppgang, och orsaka svarlékta sar pa brostvartor och
sméartsam amning hos mamman.

Under senare ar har aven en eventuell betydelse av kort lappband vid amningsproblem
uppmarksammats.

Metoder

Tungbandsklipp (frenotomi) gors pa saval BB-avdelningar som i 6ppen specialistvard och
motiveras med en formodat forbattrad amning och/eller minskad smérta hos mamman.
Beroende pa barnets alder och tungbandets anatomi gors ingreppet med eller utan lokal-
beddvning (lokalanestetika pa tuss kring tungbandet). Ingreppet genomfors i Sverige snabbt
med sax; i litteraturen forekommer &ven frenotomi med laser. Barnet mar i allmanhet bra
direkt efter ingreppet.

Vid kort lappband genomfors ingrepp pa liknande vis med sax.

Kort sammanstallning av kunskapslaget

Utifran fragestallningen gjordes en systematisk litteratursokning som identifierade en
relevant aktuell Cochrane-rapport som ror tungbandsklipp hos barn under 3 manaders alder
[1]. Ingen ytterligare relevant litteratur identifierades (inte heller for barn aldre an 3 manader
med amningsbesvar); sokning kring lappbandsklipp identifierade endast en icke-kontrollerad
fallserie som vid granskning inte visade sig vara relevant [2].

Syftet med Cochranerapporten, som inkluderade 5 randomiserade kliniska prévningar
(RCT), var att avgdra om frenotomi ar en saker och effektiv metod for att underlatta amning.
Studierna var sma och bedomdes ha betydande metodologiska brister inklusive risk for bias.

Graden av ankyloglossi samt effekter pa amning och smarta hos modern varderades med
validerade, men olika instrument i de olika studierna varfér en meta analys inte kunde

genomforas.
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Tre av de inkluderade studierna rapporterade utvarderingsdata om amningen. Tva studier

[3, 4] (n=155) visade ingen forbattring av amning (enligt LATCH score) medan en studie

[5] (n=58) visade forbattring (enligt IBFAT score). Fyra studier utvarderade smérta hos
mamman; alla visade minskad smarta efter ingreppet. Inga biverkningar eller komplikationer
av behandlingen har rapporterats.

Beddmning

Tungbandsklipp minskade smérta hos modern relaterad till amning pa kort sikt;
langtidseffekt pa smarta var inte undersokt. Inkluderade studier kunde inte visa en
konsekvent positiv effekten pa barnets sugbeteende/amningen. Inga biverkningar eller
komplikationer av behandlingen har rapporterats, aven om det var relativt fa deltagare i
studierna. Inkluderade studier hade metodologiska svagheter och sma grupper vilket
begransar sékerheten i beddmningen. Kunskapslaget ar fortsatt osékert.

Vad galler lappbandsklipp saknas vetenskapligt underlag for att kunna géra en bedémning.

For saval tung- som lappbandsklipp vid amningsproblem finns behov av fortsatt forskning
med valgjorda prospektiva helst randomiserade studier med uppféljningstid motsvarande
den férvantade vid amning.

Etiska- och organisatoriska aspekter

I Sverige rekommenderas helamning i 6 manader. Det &r angelaget att kvinnor som 6nskar
amma far stod i amningen da amning 6kar kvinnor och barns halsa, minskar sjukdom och
minskar halso- och sjukvardkostnader samt miljokostnader (dven i hoginkomstlander), (6).
Barn och modrar med amningsproblem far, efter forsta levnadsveckan, primért hjalp vid
barnavardscentral, amningsmottagning, och barnmorskemottagning. Tillgangen till
amningsmottagning &r otillréacklig och planeras minska.

I nagra fall identifierar man misstankt kort tung- och/eller lappband som mdjlig atgardbar
orsak till amningsbesvar. Inom SLL sker klipp av kort tung- och/eller Iappband till huvudsak
inom vérdval Oron, néasa och hals. Antalet registrerade ingrepp har 6kat mer &n 100% de
senaste aren; fran 588 fall ar 2015 till 1 227 fall ar 2017.

Tung- eller lappbandsklipp inom éppenvard ONH (utan behov av anestesi eller operations-
sal) ersatts idag med 2 935 kr.

Konsulterade experter
Elin Marsk, med. dr., specialist i 6ron-, ndsa- och halssjukdomar, samt i rost- och
talsjukdomar (foniatri), Karolinska Universitetssjukhuset.

Kristin Svensson, universitetsbarnmorska, spec. amning, dr. med. vet., Karolinska
Universitetssjukhuset, AMSAK (amningssakkunniga)

For Metodradet SLL- Gotland

Kristina Tedroff Johan Thor Christina Lindberg

Docent, Medicinsk radgivare Docent, Medicinsk radgivare Informationsspecialist
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