Student som leder samtalet

Typfall: Amira 41 ar har yrsel

Termin: 8
Tema: NR
Ansvarig for fallet: Mia von Euler/Sofia Imrell

Ingress:

Amira 41 ar kommer in till jourmottagningen pa vardcentralen. | forrgar fick hon successivt
tilltagande yrsel. Hon har varit hemma och vilat utan forbattring. Hon har dven svart att fa i
sig mat och dryck.



Student som leder samtalet



Student som leder samtalet

Del 1

Du vikarierar pa vardcentral och har hand om jourmottagningen. Dagens forsta patient ar
Amira som ar 41 ar, en programmerare utan barn. Hennes mamma har nyligen avlidit i
brostcancer och hon har pga detta varit nedstamd och star pa sertralin i Iag dos. Hon har av
och till haft besvar med huvudvark framfor allt om hon har stressat mycket. | 6vrigt ar hon
tidigare vasentligen frisk, roker inte och nyttjar inte alkohol. Amira séker da hon i forrgar fick
successivt tilltagande yrsel. Hon har varit hemma och vilat men da hon inte blivit battre och
aven har svart att fa i sig mat och dryck séker hon nu. Det kdnns som om allt snurrar, kanske
mest rummet men det finns gungande inslag ocksa, kdnner sig ostadig. Pa direkt fraga sa ser
hon nog lite dubbelt men mer som dubbla linjer pa saker. Ligger stilla pa britsen. Hon tycker
att det forsamras nar hon ror pa huvudet.

Du funderar nu pa vad du behdver ta reda pa.
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Del 2
Du undersoker Amira.

AT: gott, inga inkomp. tecken i vila

Cor: RR, normofrekvent, inga blasljud

Pulm: normala andningsljud bilat, inga biljud
Bt: sittande ho arm 124/82

Neurologiskt status: Fullt vaken och orienterad x 3. Likstora pupiller som reagerar ua for ljus
och konvergens. Ogonmotorik vds ua men har tydlig horisontell spontannystagmus. Ovrigt
kranialnervsstatus uva. Ingen svalgasymetri. Ingen sdker dysmetri vid finger-néas och inte
heller vid hal-kna. Inga pareser och sensibilitet for beroring, smarta och temperatur sidlik.
Romberg svart att genomféra da Amira svajar och inte kan sta utan stod. Kan inte genomfora
ta- och halgang. Reflexer sidlika och normallivliga. Babinskis tecken saknas.

Utifran dessa fynd och Amiras anamnes funderar du pa vad som ar nasta steg.
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Del 3

Du fordjupar anamnesen ytterligare och Amira berattar att yrseln kom lite smygande och
successivt blev samre. Hon har inte haft nagra liknande symtom tidigare. Hon har matt bra
den sista tiden forutom nedstamdheten relaterat till mammans bortgang. Hon har ingen
smarta i nacken eller huvudet. Symtomen sitter i mer eller mindre kontinuerligt, men med
lattare fluktuationer. Hon ramlade fran en gungstallning som barn och slog i huvudet rejilt,
vilket resulterade i hjarnskakning. Hon har inte haft nagra ytterligare skalltrauman.

Du gar nu vidare ytterligare ett steg undersokningsmassigt.
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Del 4

Du genomfor specifika yrseltester inkl. HINTS och dven Dix-Hallpike (trots att patienten har
en kontinuerlig yrsel). Du kdnner dig lite osdker pa dina resultat men upplever en oro for
patienten. Du valjer att remittera Amira till akutmottagningen, du funderar éver om hon ska
ta egen bil dit eller om hon boér dka ambulans.

Hur skulle du gatt vidare om du nu istallet var jourhavande ldkare pa akutmottagningen?



