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Subanesteettisen ketamiinin vaikutukset eivät välity 
GABAA-reseptorin kautta

Elina Salmi, J Långsjö, S Aalto, K Kaisti, K Någren, L Metsähonkala, 
J Hietala, E Korpi, H Scheinin

Valtakunnallinen PET-keskus, Turun yliopisto, 
Anestesiologian ja tehohoidon yksikkö, TYKS

POSITRONIEMISSIOTOMOGRAFIAN (PET) AVULLA ON 
osoitettu inhaloitavien anesteettien ja propofolin 
voimistavan ihmisen aivojen GABAergisen välittä-
jäainejärjestelmän toimintaa 1, 2. Ketamiinin aneste-
siamekanismien ajatellaan välittyvän NMDA-resep-
torin kautta, mutta myös GABAergisiä vaikutuksia 
on kuvattu 3. Tässä tutkimuksessa selvitettiin rasee-
misen ketamiinin vaikutuksia ihmisen GABAergi-
seen välittäjäainejärjestelmään subanesteettisella an-
noksella, jonka on jo aikaisemmin osoitettu aikaan-
saavan merkittäviä muutoksia aivojen verenvirtauk-
sessa ja glukoosinkulutuksessa 4, 5.

Menetelmät

Tähän avoimeen, satunnaistamattomaan tutkimuk-
seen osallistui kahdeksan tervettä, vapaaehtoista 
miespuolista koehenkilöä. Aivojen GABA

A
-resepto-

risitoutuminen määritettiin PET:lla käyttäen merk-
kiaineena 11C-flumatseniilia. Jokaiselle koehenki-
lölle tehtiin samana päivänä kaksi PET-tutkimus-
ta, joista ensimmäinen ilman lääkettä ja toinen sub-
anesteettisen (300 ng/ml) ketamiini-infuusion aika-
na. Ketamiini annosteltiin tietokoneohjatulla infuu-
siopumpulla. Sydämen sykettä, hengitysfrekvenssiä, 
verenpainetta, happisaturaatiota sekä ketamiinin ai-
heuttamia subjektiivisia tuntemuksia seurattiin ko-
ko tutkimuksen ajan. PET-tulokset analysoitiin kah-
della tavalla: 1) 11C-flumatseniilin sitoutuminen 
GABA

A
-reseptoriin määritettiin absoluuttisina yksi-

köinä koehenkilöiden magneettikuvien avulla piir-

retyistä anatomisista rakenteista; 2) Lisäksi riippu-
mattomalla SPM-menetelmällä (Statistical Paramet-
ric Mapping) testattiin, tapahtuisiko muutoksia joil-
lakin muilla aivoalueilla. Statistisena menetelmänä 
käytettiin ANOVAa ja parillista t-testiä. 

Tulokset

Koehenkilöiden seerumin ketamiinipitoisuus oli 
keskimäärin (SD) 350 (42) ng/ml. Ketamiini nos-
ti sydämen sykettä 19 (9) % (p <0,001) ja valtimon 
keskipainetta 33 (14) % (p <0,001). Subjektiivises-
ti ketamiini aiheutti havaintojen vääristymistä ja vi-
reyden laskua. Raseeminen ketamiini ei vaikuttanut 
kummallakaan analyysitavalla määritettynä merkit-
sevästi flumatseniilin GABA

A
-reseptorisitoutumi-

seen millään aivoalueella. 

Johtopäätökset

Huolimatta subanesteettisen raseemisen ketamiinin 
aikaisemmin todetuista selvistä vaikutuksista aivojen 
verenkiertoon ja glukoosinkulutukseen sillä ei todet-
tu GABAergisiä vaikutuksia. Tämä havainto tukee 
sitä, että ketamiinin vaikutukset välittyvät muiden 
mekanismien kuin GABA

A
-reseptorien kautta. r
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