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KARLSRKONA LAKAREFORENINGS Protokoll fort vid foreningens 1437e
sammankomst pa officersmassen i Karlskrona, den 4 nov 2021.

Motet inleds av ordférande Christina Wilhelmsson som forklarar motet 6ppnat.
Foregdende protokoll ldses upp och godkanns.

Dagens foreldasare Mikael Karlberg dr docent och dverlikare inom Oron-Nisa-Hals
och arbetar pa manga kliniker i Skane. Foreldasningsamnet ar yrsel pa akuten med
handlaggning genom algoritmen kallad HINTS.

Karlberg inleder med att yrsel pa akuten ar ett amne som de flesta ldakare dlskar
att hata anda sedan han sjalv gjorde AT for 40 ar sedan. D3, likt som nu, tenderar
patienter med sokorsak yrsel pa akuten att diffundera ner till underlakarna.

HINTS-algoritmen som foreldsningen behandlar ar viktig att podangtera endast ar
anvandbar pa patienter med akut vestibulart syndrom d.v.s. akut, ihallande
rotatorisk yrsel. Det har ingen anvandning vid lagesberoende yrsel, kronisk yrsel
eller de som ar yra pa grund av t.ex. overforfriskning eller derangerat glukosvarde.
Vid det akuta vestibuldra syndromet finns tva huvudsakliga arbetsdiagnoser:
vestibularisneurit vilket faller inom gruppen ”perifer genes” som ar relativt benign
och cerebrovaskuldr skada som faller inom gruppen “central genes” som kan vara
mycket farlig.

Exempel pa andra sjukdomar som kan orsaka akut vestibulart syndrom ar akut otit
med labyrintit, meningit, MS, Zoster oticus och angest. Dessa tenderar dock att
urskilja sig fran vestibularisneurit eller stroke genom att manifestera andra
symptom utover yrseln.

Nar man da val har en patient med akut vestibulart syndrom och inga andra
symptom och vill utesluta den farliga centrala genesen kan man da antligen plocka
fram HINTS-algoritmen. Patienten ska inte till bilddiagnostik da dessa inte nar upp
till samma hoga negativa prediktiva varde pa 99,3 % for att utesluta central genes.
Istallet gar viigenom HINTS-algoritmen som star for:
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HI — Head Impulse.

Patienten fokuserar pa dina 6gon och du vrider hastigt hans huvud. Fortsétter han
ha 6gonkontakt ska du bli orolig. Om hans blick férst vdjer av och sen
aterupprattar 6gonkontakten kan du andas ut och tinka att forklaringen ar
perifer.

N — Nystagmus

Har patienten en horisontell nystagmus som slar at endast ett hall och dkar ju mer
blicken vrids at det hallet eller minskar om blicken vrids &t andra hallet kan du
vara lugn och ténka perifer genes. Skiftar nystagmusen riktning eller slar vertikalt
ska du oroa dig for central genes. Detta test kraver dock ordentliga Frenzel-
glasogon for att inte riskera att missa eller felbedéma en nystagmus!

TS — Test Skew deviation

Patienten fokuserar blicken pd en fast punkt. Harefter tacker du dver ett 6ga i
taget. Om det sker sma installningsrorelser av det icke-overtdckta dgat ar detta en
indikator for central genes.

FOr att summera: Har du en yr patient med akut vestibulart syndrom och inga
tecken till annan sjukdom ska du inte fordrdja diagnostiken med kostsamma
bildundersdkningar utan istéllet applicera HINTS-algoritmen. Utfaller denna med
alla test talande for perifer genes kan du med 99,3 % siakerhet andas ut och sluta
oroa dig otrevliga cerebrovaskuldra skador.

Avslutningsvis berdttar Karlberg att i region Skane inférdes detta brett 2016 sedan
dess har handldaggningstiden pa akuten for yrselpatienter minskat i snitt med 2
timmar, DT vid yrsel minskade 42 % och diagnosen yrsel utan narmre specifikation
anvands 23 % mindre.

Vid protokollet
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