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OMRON 705IT oscillometrisk klinikblodtryksapparat med tre tilhg-
rende manchetstgrrelser.

validitet, eller snarere de faste greenser for anbefa-
lede manchetstgrrelser.

Et generelt aspekt er, at vi behandlingsmeessigt
er blevet bedre til at opna vaegtreduktion hos et stort
antal sveert overvagtige bgrn og unge, hvorfor pro-
blemet angiveligt vil opleves hyppigere i fremtiden.
Valg af korrekt manchetstgrrelse til bgrn og unge, der
har haft et stort vaegttab, bgr diskuteres i kliniske ret-
ningslinjer, idet valid méling af blodtryk forudseetter
anvendelse af korrekt manchetstgrrelse. Et simpelt
lgsningsforslag kan vaere at notere overarmsomkreds

og manchetstgrrelse ved det mélte blodtryk. Disse in-
formationer kan sd inddrages i vurderingen p4 et se-
nere tidspunkt ved evt. uventet blodtryksforhgjelse.

Blodtryk er en meget variabel og pavirkelig stor-
relse, der influeres af et stort antal faktorer, inkl. et
regression towards the mean-feenomen. Foruden be-
tydningen af den seedvanlige omhyggelighed, nér der
maéles blodtryk, peger denne sygehistorie pd man-
chetstgrrelsens betydning for »korrekt« klassificering
iblodtryksklasser og vaerdien af at inddrage dggn-
blodtryksméling i diagnostikken.
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12001 blev Segway introduceret som et nyt og revo-
lutionerende kgretgj. Siden har Segway fundet an-
vendelse som professionelt transportmiddel f.eks. hos
politi og vagtveern, men den anvendes ogsa til forly-
stelse. En Segway er eldrevet og kan opna en top-
hastighed pé 20 km i timen. Den markedsfgres som et
kegretoj, der let og intuitivt kan betjenes.

P4 et ar har vi opereret otte patienter, som havde
faet alvorlige knoglebrud efter kgrsel pé Segway i en
forlystelsespark (Tabel 1). Idet denne ulykkestype er
ny i Danmark, har vi fundet det relevant at omtale to
patienter, der padrog sig hoftefrakturer. Disse fraktu-
rer er sjeldne efter ulykker hos i gvrigt raske, yngre
personer.

SYGEHISTORIER

1. En 59-arig tidligere rask og erhvervsaktiv mand
veltede, da han kerte ved lav hastighed pa en Seg-
way. Han slog hgjre hofte og padrog sig en disloceret
collum femoris-fraktur. To timer senere blev der fore-
taget osteosyntese med anatomisk reposition af frak-
turen samt fiksering med tre skruer. De fglgende to
og en halv maned fik han tiltagende smerter, og en
kontrolrgntgenundersggelse viste kollaps af fraktu-
ren. Ved reoperationen blev skruerne fjernet, og der
blev indsat en ucementeret total hofteprotese. Efter
yderligere tre uger blev der foretaget reoperation
med infektionssanering og udskiftning af samtlige
protesekomponenter. Seks maneder efter ulykken
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Segway-kgrsel i en
forlystelsespark.

genoptog han sit erhvervsarbejde (pé kontor), og ef-
ter et ar var tilstanden stationar, men han havde va-
rigt nedsat funktionsniveau.

II. En 26-arig mand veltede med en Segway i en for-
lystelsespark og padrog sig en disloceret collum
femoris-fraktur. Han blev opereret akut, og frakturen
blev reponeret til anatomisk stilling og fikseret med
tre skruer. Ved den afsluttende kontrol et halv ar ef-
ter skaden var han smertefri, og en rgntgenunder-
spgelse viste frakturheling uden tegn pa avaskulaer
nekrose.

DISKUSSION

Vi har i denne kasuistik belyst en type ulykker, som vi
ikke tidligere har observeret i Danmark. I takt med
den stigende popularitet og udbredelse af Segway
kan vi ogsé forvente en stigning i antallet af Segway-
relaterede ulykker. I de to sygehistorier fik begge pa-
tienter meget alvorlige skader, der kreevede indleg-
gelse, operation og laengerevarende sygemelding.

Internationalt findes der kun fa studier, hvor
man systematisk har belyst traumer efter fald ved
Segway-kgrsel, samstemmende er dog, at skaderne
ofte er alvorlige, men sjeldent dgdelige [1-3].

Vincent et al har publiceret en caseserie med tre
maend, der under arbejde var forulykket med Seg-
way. En patient (58 &r) var blevet multitraumatiseret
med acetabulum- og costafrakturer og pneumotho-
rax, en anden (55 ar) havde fiet dben distal crus-
fraktur, og en tredje (55 ar) havde faet cerebrale ska-
der og ansigtsskader [2].

I et studie af Boniface et al belyses 41 alvorlige til-
feelde med tilskadekomst pa Segway. Ti blev indlagt
og behandlet for brud pa ekstremiteter, baekken og
ansigt samt cerebrale skader og pneumothorax. Tre
fijerdedele af de tilskadekomne var kvinder med en
medianalder pa 50 &r [3].

=l

Patientkarakteristika for de otte personer med alvorlige knoglebrud efter kgrsel pa Segway.

Alder, ar Kgn Fraktur Kirurgi
59 M Collum femoris (disloceret) 3 perkutane skruer
Efter 2,5 mdr. total protese
Efter 3 uger revision pga. infektion
26 M Collum femoris (disloceret) 3 perkutane skruer
48 M Proksimal tibia (intraartikuleer)  Postero-medial skinne og skruer
61 K Bimalleolzer Lateral skinne og skruer
56 M Collum humeri (komminut) Skinne og skruer
47 M Caput radii (komminut) Caput radii-excision og reinsertion
af radiale ligamenter
27 K Distal radius (intraartikuleer) Volar skinne og skruer
49 K Distal radius (komminut) Volar skinne og skruer

K = kvinde; M = mand.

Segway-ulykkerne, der er beskrevet i denne ka-
suistik, skete i en forlystelsespark, hvor der var fokus
pa sikkerheden. Séledes var maskinernes maksimale
hastighed neddroslet til 12 km i timen, og der var ob-
ligatorisk brug af hjelm, albuebeskyttere og hand-
sker. Alle fik instruktion, og al faerdsel foregik pa
etablerede terreenbaner. Nar der alligevel forekom-
mer alvorlige tilskadekomster, bgr det give anledning
til yderligere overvejelser om forebyggelse.

Antallet af tilskadekomne under brug af Segway i
Danmark er ukendt. Forudsatningen for at kende an-
tallet er, at man i skadestuernes sekretariater anven-
der de eksakte koder for Segway som den ydre drsag
til en skade [4]. En Segway kan ikke sammenlignes
med andre transportmidler, hvilket har medfgrt van-
skeligheder med at indplacere den i feerdselsloven.

I Danmark blev Segway oprindeligt sidestillet med en
scooter, men som led i en forsggsordning frem til 31.
december 2014 klassificeres den i dag som en cykel,
dog skal foreren veere minimum 16 ar [5].

Med baggrund i denne kasuistik vil vi anbefale,
at der i Danmark kommer gget fokus pé skader med

Segway.
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