Handledarversion

Typfall: Jan-Erik 67 ar - LUTS
Termin: 8
Tema: NME

Ansvarig for fallet: Henrik Ugge

Ingress:

Jan-Erik ar 67 ar och har i bakgrunden en tablettbehandlad typ 2-diabetes samt ett NOAK-
behandlat formaksflimmer. Han sdker vardcentralen for langvariga miktionsbesvar vilka
forsamrats sista tiden.

Larandemal relaterat till fallet:

forklara epidemiologi, patogenes, symtomatologi, diagnostik, differentialdiagnostik,
behandling och prevention vid vanliga sjukdomar/tillstand samt mindre vanliga, men
principiellt viktiga, sjukdomar/tillstand inom ramen fér tema Neuro-rorelse och tema
Nutrition, Metabolism och Elimination.

Symptomatologi och diagnostiska fynd (S4)
- Vattenkastningsbesvar

Vanliga sjukdomarttillstand (S4 om inget annat anges)
- Avflédeshinder nedre urinvagar
- LUTS inklusive godartad prostataforstoring
- Urologiska tumdrsjukdomar (S3)
. Prostatacancer

Diagnostiska metoder (S4)

Laboratoriemedicin
- Tumormarkorer

forklara behandlingsprinciper for vanligt forekommande, samt mindre vanliga men
principiellt viktiga lakemedel inom ramen for tema Neuro-rorelse och tema Nutrition,
Metabolism och Elimination

Temaspecifika lakemedelsgrupper NME

- lakemedel mot inkontinens och for kontroll av miktionsfrekvens
- lakemedel vid LUTS och godartad prostataférstoring

Symtom och eventuella diagnoser som fallet berér och som boér diskuteras:
Fallet berér kroniska LUTS-besvar och urinretention, och kan uppmuntra studenterna att
diskutera:

¢ Utredning vid LUTS-besvar och prostataforstoring

¢ Vardering av PSA-prov som en del i LUTS-utredning hos man

o Medikamentell och kirurgisk behandling av godartad prostataférstoring



Handledarversion

e Behandling av akut urinretention

Specifika fragor att diskutera till del 2:
e Hur varderar vi resultaten fran enkater och undersoékningar? Vilken handlaggning
foreslas?
e Hur skulle bedédmningen och handlaggningen ha férandrats om:

O
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Patienten hade haft 350 ml i residualurin?

Patienten hade bejakat makroskopisk hematuri?

Patienten hade tecken till en urinvagsinfektion pa urinsticka?
PSA-vardet var 2 ymol/L eller om det var 25 pmol/L?

Om patienten i stéllet var 85 ar gammal?

Specifika fragor att diskutera till del 3:
e Hur varderar man sannolikheten for kliniskt signifikant prostatacancer?
e Hur skulle man félja upp patientens PSA-varde
e Finns alternativa utredningsgangar som hade kunnat anvandas?
¢ Vilka behandlingsalternativ finns for symtomlindring av LUTS-besvar?

Specifika fragor att diskutera till del 4:
¢ Vilka alternativ finns om det hade varit svart att satta kateter?

o Vilka kliniska parametrar ar av betydelse nar man bedémer en akut urinretention? Vilka

tillstand ar det viktigt att vardera i samband med urinretention?
¢ Vilka behandlingar kan vara aktuella for Jan-Erik nar katetern senare inte kan
avvecklas?

e Vilka grundtillstand eller faktorer hos patienten bor beaktas i beslut kring sadan
behandling?
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