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Arets Neurologivecka anordnades av
Neurologisektionen vid Skanes universitets-
sjukhus, som omfattar den neurologiska
verksamheten vid universitetssjukhusen i
Lund och Malmé. Kongressen agde rum

pa Scandic Triangeln mitt i Malmg, dar den
for ovrigt holls dven vid Svenska Neurolog-
foreningens varmote 2004. Ett fullspackat
program for neurologer, omvardnads- och
rehabiliteringspersonal samt vardadministra-
térer, goda kommunikationsmajligheter, en
spannande stad och mgjligheten till en var-
vecka i Skane, bidrog sakert till det storsta
deltagandet nagonsin for Neurologiveckan
med totalt mer an 500 deltagare.

Wit ilveckan 2019
Malmé 13-17 maj
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n I"n 3 B B Veckan startade for ST-likarna inom neurologi med en hel-
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- T Uy Rl ——————— = dagsutbildning om sémnrubbningar. Temat valdes gemen-
= = = samt via ST-utskottet och blev mycket uppskattad dé det sak-
nas en systematisk utbildning inom omrédet.

Anne-Marie Landtblom, Akademiska sjukhuset, var
kursansvarig under dagen och gjorde en bra sammanfattning
av olika sémnsjukdomar. Lillemor Jansson, specialiserad
somnsjukskoterska Uppsala, visade hur Narkolepsiregistret
ir uppbyggt och hur patienter med narkolepsi foljs upp 1
Uppsala.

Agneta Markstrom, Sémnenheten 1 Uppsala, presenterade
viktig information om sémnens funktioner, sémnfysiologi
och sémnutredningar. En intressant koppling gjordes till
okad trotthet vid stroke och vid obstruktivt sémnapné-
syndrom. En kort presentation gjordes for kinnedom om
“Delayed Sleep Phase Syndrome” som ir karakteristisk for
tondringar och kan skapa allvarliga komplikationer i form av
depressivitet och 6kad suicidalitet.
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Lena Leissner, Universitetssjukhuset i Orebro, pratade
med entusiasm om insomnier och hypersomnier, vikten av
att utesluta depression vid 6kad sémnighet samt riktade be-
handlingsstrategier for patienterna. Tillsammans med Ag-
neta Markstrom gjordes en omfattande presentation om
“Restless Legs Syndrome, Periodic Limb Movements och
Rem Sleep Behaviour Disorder”, vanliga sémnstérningar vid
Parkinsons sjukdom.

Attila Szakacs, Barnkliniken 1 Halmstad, presenterade
sina forskningsresultat kring narkolepsi hos barn och sam-
bandet med Pandemrix-vaccinationen som visade en signifi-
kant hogre incidens av narkolepsi i perioden efter vaccine-
ring. Dessa patienter har bevisad hogre prevalens av psykia-
trisk komorbiditet och kognitiva svarigheter.

Dagen avslutades med en rolig och sportig gruppaktivitet
péd Laserdome och en god middag med libanesisk buffé.

Tisdag 14/5

P3 tisdagen inleddes huvudprogrammet pa kongressen dir
de olika specialistsillskapen inom svensk neurologi ansvarar
for program om aktuella teman inom sina respektive omra-
den. Forst ut var ANS och SNEMA, efter att Svenska neu-
rologféreningens ordférande, Shala Berntsson, och sektions-
chef Christer Nilsson, Skdnes universitetssjukhus, hade hilsat
vilkomna. Dagen avslutades med en uppskattad vilkomstre-
ception, p restaurangen Grand Ol och Mat i en gammal
industrilokal mitt 1 den klassiska stadsdelen Méllevdngen 1
Malmé, dir det bjods pd bdde mat, umginge, tal och musik.

AKUT NEUROLOGI | SVERIGE - ANS

Tisdagens vetenskapliga program inleddes av ANS (Akut
Neurologi i Sverige), med huvudtema stroke. Inledningsvis
talade Gunnar Andsberg, Skdnes Universitetssjukhus, om
reperfusionsbehandling vid stroke och hur ny teknik med
MR-hjirna eller CT-angiografi (CTA) och perfusion kan vir-
dera skada och riddningsbar vivnad. Detta kan férhopp-
ningsvis utdka majligheten for behandling av personer som
inkommer utanfér det traditionella behandlingsfonstret eller
dir insjuknandetiden ir oklar. Redan nu har en hilsoekono-
misk analys kunnat visa att trombektomi vid ett utokat tids-
fonster 6—24 timmar forvintas bli kostnadsbesparande 1 ett
samhiillsekonomiskt perspektiv, samt 6ka patientnyttan mitt
1 kvalitetsjusterade levnadsar.

Hikan Almgqvist, Karolinska Universitetssjukhuset och
representant frin Svensk Foérening for Neuroradiologi
(SFNR), talade direfter mer ingdende om metoderna som
kan miita riddningsbar vivnad. Olika metoder dr inklude-
rade 1 de olika akuta strokeprotokollen runt om i landet, men
rekommendationen ir att det minst ska goras en CT-hjirna
och multifas-CTA for att kunna bedéma kollateralflodet vil-
ket kan forutspd bittre utfall efter trombektomi.

Lars Rosengren, Sahlgrenska Universitetssjukhuset, fort-
satte diskussionen kring reperfusionsbehandling och utveck-
ling av nationellt beslutsstéd for detta. Bland annat diskute-
rades behov av forbittring av bedémningarna i den prehos-
pitala strokekedjan med videostod vilket kan leda till direkt-
transport till sjukhus med trombektomiberedskap.
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SVENSKA NEUROMUSKULARA ARBETSGRUPPEN - SNEMA
For tisdag eftermiddag ansvarade SNEMA (Svenska Neu-
romuskulira Arbetsgruppen) med temat polyneuropatier.
Forst ut var Kristin Samuelsson, Karolinska Universitetssjuk-
huset, som presenterade olika fenotyper av idiopatisk poly-
neuropati, och dven betonande vikten av polyneuropati som
en av de vanligaste neurologiska sjukdomarna med stor pé-
verkan pd livskvalitet. Patogenesen ir osiker men mikroan-
giopati, stord autofagiprocess och stérd mitokondriell funk-
tion ir tre potentiella hypoteser.

Johan Widenfalk, Akademiska sjukhuset, presenterade
hur ultraljud kan vara ett bra komplement till sedvanlig neu-
rofysiologisk utredning. Ultraljud kan till exempel bittre de-
tektera nervavskirning och uppticka yttre strukturer som
trycker pa nerven, samt direkt uppticka muskelfascikulatio-
ner eller regional muskelpatologi som kan anvindas for att
guida EMG eller biopsi.

Rayomand Press, Karolinska Universitetssjukhuset, gav en
overblick av ovanliga inflammatoriska polyneuropatier (ch-
ronic inflammatory sensory polyneuropathy [CISP], Ig4 as-
socierad chronic inflammatory demyelinating polyneuropa-
thy [CIDP] samt multifocal acquired motor axonopathy
[MAMAY]). En handlingsplan gillande immunoglobulinbris-
ten (IVIg) i Sverige presenterades ocksé bland annat genom
att minska dos, forlinga dosintervall, samt att vilja plasma-
feres fore IVIg om praktiskt méjligt vid Guillain-Barrés syn-
drom och myastenia gravis, samt att for CIDP 6ka anvind-
ningen av steroider.

Sist ut f6r dagen var Jonas Wixner, Norrlands Universi-
tetssjukhus, som pratade om irftlig transtyretinamyloidos,
ocksd kint som Skelleftesjukan. Denna autosomalt domi-
nanta systemsjukdom finns 6ver hela virlden och fenotypen
kan variera med neurologisk eller kardiologisk symtomdo-
minans. Diagnos ir viktigt eftersom effektiv behandling
finns tillgiinglig, antingen 1 form av levertransplantation eller
de nya sjukdomsmodifierande likemedelsbehandlingarna.

Onsdag 15/5

Onsdagen inleddes med socialt program f6r de morgonpigga
med bastu, bad och frukost pd Ribersborgs kallbadhus. Ett
fyrtiotal kongressdeltagare njot av en solig och vindstilla mor-
gon med utsikt fran bastun éver Oresund och hirliga dopp i
havet. Direfter 6kades takten pa kongressen med tva paral-
lella program, dels Huvudprogrammet med SNEMA och
den lokala neurologisektionen pd Skines universitetssjukhus
som ansvariga, dels Basforeldsningar inom neurologi som 1
forsta hand riktades mot andra personalkategorier in likare.

SWEDISH MOVEMENT DISORDER SOCIETY - SWEMODIS
Onsdag férmiddag arrangerades av SWEMODIS dir temat
var diagnostik och avancerad terapi vid Parkinsons sjukdom.
Forst ut var Bjorn Holmberg, Sahlgrenska Universitetssjuk-
huset, som gick igenom diagnostiken och differentialdiagno-
ser vid parkinsonism. Klinisk bedémning ir fortfarande gol-
den standard enligt International Parkinson and Movement
Disorder Society (MDS) senaste diagnoskriterier 2015, men
mer avancerade biomarkérer blir allt vanligare 1 klinisk
forskning.



Hikan Widner och Per Odin, Skdnes Universitetssjukhus,
pratade om avancerad Parkinsons sjukdom och niir det fére-
ligger indikationer f6r avancerad terapi sisom DBS eller
pumpbehandling. Innan avancerad terapi ir det viktigt att
bekrifta och i forekommande fall ompréva diagnosen, 6ver-
viiga exempelvis ortopedisk samsjuklighet, behandla icke-
motoriska symtom och optimera likemedelsbehandlingen.
Om patienten trots adekvat peroral, transdermal eller inter-
mittent subkutan behandling har frekventa och uttalade
fluktuationer, dyskinesier och dystoni, eller 1 6vrigt begrinsad
ADL-funktion bér patienten vara aktuell for bedémning
gillande avancerad terapi.

SWEMODIS program avslutades med Johan Lokk, Ka-
rolinska Universitetssjukhuset, som pratade om palliativ be-
handling vid Parkinsons sjukdom. Aven om patientens mo-
toriska symtom inte alltid kan forbittras sd finns det ett fler-
tal andra symtom som ir vanliga, till exempel trétthet, somn-
storning, mental och kognitiv pdverkan. Behandling av un-
derliggande orsaker, symtomlindrande medicinering och
hjilpmedel kan signifikant forbittra patientens tillstdnd.

LOKALA PROGRAMMET - NEUROLOGISEKTIONEN

SKANES UNIVERSITETSSJUKHUS

Onsdagseftermiddagen var fullspickad med spidnnande f6-
relidsningar pd temat "Ny teknik ger ny klinik” med kliniska
forskare frin Malmé och Lund.

Forst ut var Maria Strandberg och Cecilia Petersén som
presenterade hur anviindning av 7 Tesla MRI bidrar med nya
mojligheter 6r epilepsiutredning och hur det kan anvindas
infor eventuell epilepsikirurgi.

Niklas Mattsson och Tobias Cronberg presenterade data
pé hur nya biomarkérer, till exempel tau och neurofilament
(NFL), i blod kan anviindas vid akut hjirnskada f6r att bitt-
re identifiera graden av skada och bidra till prognos och vi-
dare behandling.

Sorina Gorenco och Andreas Puschmann presenterade
vikten av helexomsekvensering som ett instrument i kliniken
for att kunna uppticka genetiska mutationer och stilla ritt
diagnos varav en del dr behandlingsbara och andra ir viktiga
att kiinna till f6r att forebygga allvarliga komplikationer.

Arne Lindgren och Jesper van der Paals presenterade in-
vasiva kardiella dtgirder for att minska risk for stroke sdsom
slutning av patent foramen ovale samt anvindande av for-
maksplugg for att minska risk for kardiella embolier hos per-
soner med férmaksflimmer men diir antikoagulation ir kon-
traindicerat.

Oskar Hansson berittade om studien BioFINDER och
hur Tau-PET kan hjilpa i differentialdiagnostiken av neu-
rodegenerativa sjukdomar. Genom att pdvisa férekomsten av
tau i hjirnan kan man framfor allt identifiera personer med
Alzheimers sjukdom och kan vara av stor nytta vid utred-
ningen av patienter med minnesproblem, samt 1 forsknings-
studier dir man forsoker stoppa spridningen av tau.

Sist ut var Gesine Paul-Visse som leder en translationell
forskargrupp som undersoker hur cell- och tillviixtfaktorbe-
handlingar kan anviindas vid Parkinsons sjukdom. Detta in-
kluderar stamcellsbaserad transplantation av dopaminerga
celler och genterapi, men édven andra skyddande faktorer for

de celler som dor i sjukdomen. Flera studier pigar eller har
genomforts dir patienter med Parkinsons sjukdom behand-
las med stamceller eller tillviixtfaktorer.

BASFORELASNINGAR

Programmet med basforeldsningar dr ett nytt initiativ frin
Svenska Neurologféreningen och hélls for forsta gingen i ar.
Det visade sig vara mycket populirt bland kongressdeltagar-
na, inte bara for vird- och rehabiliteringspersonal, utan dven
ST-likare och specialistlikare satt i publiken och lokalen som
anviindes var fullsatt.

Dagen inleddes med en initierad oversiktsforelidsning om
somnstorningar som holls av Lena Leissner, Universitetssjuk-
huset Orebro. Trots att sémnstérningar ir en central del av
symtomatologin vid minga neurologiska sjukdomar, dr kun-
skapen 1 klinisk praktik om vilka behandlingsméjligheter
som finns delvis bristfillig och vi fick riktlinjer f6r hur man
ska tinka vid val av behandling.

Marco Brizzi, Skines universitetssjukhus, talade engage-
rat om sitt favoritimne akut neurologi och vikten att kiinna
igen signalerna pd forsimring vid olika akuta neurologiska
tillstdnd. Dirpa foljde grundliga genomgéngar av de vanli-
gaste neuromuskulira sjukdomarna och diagnos och behand-
ling vid Parkinsons sjukdom, som holls av Andreas Arvids-
son respektive Jonathan Timpka, Skdnes universitetssjukhus.

P3 eftermiddagen beskrev Christer Nilsson, Skdnes uni-
versitetssjukhus, symtom och diagnostik vid de vanligaste
demenssjukdomarna. Detta foljdes av en mycket informativ
foreldsning om epilepsi och kérkort av Johan Zelano, Sahl-
grenska universitetssjukhuset. Lucia Alonso Magdalena,
Skénes universitetssjukhus, gav en éversikt om MS och dagen
avslutades med ett féredrag om migrin av Maria Lantz, Ka-
rolinska universitetssjukhuset och Huvudvirkssillskapet.

Torsdag 16/5

Som mest intensiv var Neurologiveckan 2019 under torsda-
gen. Di startade dven de parallella programmen f6r omvards-
personal respektive virdadministratérer, medan huvudpro-
grammet fortsatte med tvd halvdagar organiserade av Epi-
lepsisillskapet respektive MS-sillskapet. P4 kvillen fortsatte
det sociala programmet i nirbeligna Lund, dit alla snabbt
kunde ta sig direkt med tag frin Triangeln-stationen bakom
konferenshotellet. Efter f6rdrink vid fontinen framfor Uni-
versitetshuset tdgade deltagarna in i AF-Borgen f6r middag
1 Stora salen, medan de fick uppleva mini-spex, Friga Lunds
Henrik Widegren sjong sina sjuka singer och sedan blev det
dans till levande musik.

EPILEPSISALLSKAPET

Arets tema var status epileptikus som belystes frin minga
synvinklar i ett fullspickat program som stundtals resulte-
rade 1 livliga diskussioner. Forst ut var Johan Bjellvi, Sahl-
grenska universitetssjukhuset, som berittade om hur svért
det dr att definiera status epileptikus och faststilla nir det dr
risk for hjirnskador. Status epileptikus dr vanligast hos idldre
och orsakas oftast av cerebrovaskulir sjukdom. Det finns en
betydande morbiditet och mortalitet och prognostiska fakto-
rer dr bland annat dlder, etiologi och tidigare férekomst av
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epilepsi. Bensodiazepiner har god evidens som forstalinjens
akutbehandling.

Eva Kumlien, Akademiska sjukhuset, tog vid och redo-
gjorde for vilka behandlingar som ges niir forstalinjens be-
handling inte hjilper. Hir finns det flera alternativ, men det
finns mycket begrinsat med placebokontrollerade studier el-
ler studier som jimfor de olika behandlingsalternativen. Ju
lingre status epileptikus fortgar desto mer refraktirt blir till-
stdndet f6r behandling och mortaliteten 6kar drastiskt.

Direfter gjorde Arne Reimers, klinisk farmakolog vid
Skanes universitetssjukhus, en djupdykning i de antiepilep-
tiska likemedlens farmakologi vid behandling av status epi-
leptikus. Midazolam ir det forstalinjens medel som bist upp-
fyller 6nskemélen om enkel dosering och administration samt
snabb effekt. Fér andrahandsmedlen verkar levetiracetam och
valproat ha manga fordelar ur farmakologisk och toxisk syn-
vinkel jimfort med det tidigare vanligast anvinda fenytoin.

Efter en kort paneldiskussion fortsatte neuroanestesiolog
Malin Rundgren, Skdnes universitetssjukhus, att beritta om
behandling av status epileptikus med anestesilikemedel. Ti-
teln var "Status epileptikus och intensivvird — sévningens
baksida” och redogjorde fér de komplikationer som kan upp-
std vid ldngvarig sévning, sirskilt vid behandling med pro-
pofol och pentotal. Sirskilt framhélls behovet av patientselek-
tion, aggressiv behandling frin starten med hogre doser kor-
tare tid snarare dn tvirtom, samt att ha tydliga individuella
behandlingsriktlinjer och att driva diagnostiken for att om
mojligt undanrdja underliggande etiologiska faktorer.

Neurofysiolog Erik Westhall, Skdnes universitetssjukhus,
redogjorde f6r hur EEG-tolkning anvinds for att diagnosti-
sera och utvirdera behandling vid status epileptikus, samt
poingterade fordelarna med kontinuerlig EEG-monitore-
ring. Formiddagen avslutades med att Tobias Cronberg, Ski-
nes universitetssjukhus, ssammanfattade erfarenheterna frin
tidigare och pigdende studier av patienter med hjirtstopp.
Kliniska kramper ér vanligt efter hjirtstopp och postanoxisk
status epileptikus har mycket dilig prognos. Aven om prog-
nosen ir ddlig ska man alltid ge patienten en chans att vakna
upp ur sedationen. Flera olika modaliteter (SSEP, MRI,
NSE) utéver EEG ska anviindas vid prognosbedémingen och
bland de som &verlever har flera aterhimtat sig vil.

MS-SALLSKAPET

MS-sillskapet presenterade perspektiv pd MS-sjukdomen 1
livets olika faser. Barnneurolog Ronny Wickstrém, Karolin-
ska universitetssjukhuset, gjorde en genomgang av epidemi-
ologi och behandling av MS hos barn, samt de hinsyn som
miste tas vid uppfoljning och behandling av tondringar. Jan
Ernerud, klinisk immunolog vid Universitetssjukhus i Lin-
koping, berittade om vad man ska tinka pd i samband med
graviditet och MS.

Minga neurologer upplever en frustration éver kommu-
nikationen med Forsikringskassan. Hir gav Ann Wick-
strom, leg fysioterapeut vid Universitetssjukhus 1 Linkoping,
handfasta rdd kring intygsskrivning i sitt féredrag "MS och
sjukskrivning — Hur kan vi och FK forstd varandra bittre”.
Genom ett aktivt arbete kan vdrden hjilpa patienter att und-
vika langtidssjukskrivning och sjukersittning. Ann Wick-
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strom visade exempel pd hur andelen heltidsarbetande/-stu-
derande hade kunnat 6kas fran 50 till 90 procent éver en
period pa 5 &r. Det dr viktigt att identifiera sjukdomsfaktorer
och att anviinda verktyg och mitinstrument fér de begriins-
ningar som patienter upplever och ha god kinnedom om
vilka arbetslivsinriktade rehabiliteringsdtgirder som finns
tillgingliga.

Slutligen redogjorde Jan Lycke, Sahlgrenska universitets-
sjukhuset, for vilka hinsyn som ska tas vid stillningstagande
om att avsluta immunmodulerande behandling vid MS. Det-
ta dr en komplex friga dir sjukdomsforloppet, inklusive an-
talet r utan belagd sjukdomsaktivitet och férekomst av pro-
gressiv sjukdom utan skov, dlder och typ av terapi samman-
viigs for att avgdra om behandlingen kan avslutas.

OMVARDNADSPROGRAMMET

Omvéirdnadsprogrammet hade tagit fram av virdpersonal
inom neurologisektionen vid Skdnes universitetssjukhus och
innehdll en bred palett av spinnande foreldsningar kring
neurologi, omvdrdnad och rehabilitering. Etik var ett viktigt
tema och programmet inleddes av barnonkolog Anders Cas-
tor som ir en flitigt anlitad foreldsare for likare och virdper-
sonal. Sjilvbestimmandets/autonomins virde vid akut sjuk-
dom som pdverkar patientens beslutsférméga, konflikten
mellan att gora gott och att respektera sjilvbestimmande,
informerat samtycke och delat beslutsfattande, tving och ma-
nipulation, bedémningar av nedsatt beslutsférméaga, stillfo-
retridande och assisterat beslutsfattande. Detta var nigra av
fragestillningarna han tog upp inom detta svira men ange-
ligna omrdde. Anders foreldsning gav inga direkta svar, den
dppnade diremot for en diskussion om etik 1 den virdvardag
som vi alla kiinner. Anders budskap var att etiskt resonemang
behéver tid, tid som vi inte alltid har. Anda méiste vi fatta
beslut utifrin etiska dverviganden. Hoppfullt nog kan vi tri-
na vart sitt att resonera etiskt och utveckla vr férméga att
identifiera de etiska frigorna och se dessa utifrin flera per-
spektiv for att kunna agera etiskt.

Anna Brynell, kontaktsjukskoterska, Neurologen och
Lotta Edvardsson, kontaktsjukskéterska, Neurokirurgen vid
Skdnes universitetssjukhus 1 Lund presenterade en fram-
gangsrik verksamhet dir sjukskoterskorna ir drivande. De
berittade om ett unikt samarbete mellan neurologen, neuro-
kirurgen och onkologen kring hjirntumérspatienter och de-
ras anhériga. Neuroonkologiska mottagningen i Lund star-
tades 2014 med malet att 6ka tydligheten for patienten och
anhoriga 1 fall dir flera specialiteter idr inkopplade, samla
kompetens pd ett och samma stille, 6ka tillgingligheten samt
ge bittre stéd och okad trygghet nir man behéver det som
mest.

Samma tema var central i en lingre foreldsning om etiska
dilemman inom palliativ vird vid neurologiska sjukdomar
som holls av Barbro Jalmtorp, specialistsjukskéterska, och
Johan Randén, likare, bida vid enheten for Avancerad vird
1 hemmet (ASIH) i Region Skédne. Palliativt arbete, organisa-
tion och symtomlindring lirdes ut och falldiskussioner an-
vindes for att belysa hur man kan tinka kring bedémning
av vad som ir mojligt att gora, vad som ir rimligt att gora
och vad patient och anhériga vill. Forelidsarna avslutade med



ett tankevickande citat: "It is not about adding days to your
life but adding life to your days.”

Diirefter var det tema stroke: Héléne Pessah-Rasmussen,
neurolog och rehabiliteringslikare vid Skdnes universitets-
sjukhus, berittade om férlopp och mekanismer bakom &ter-
himtningsprocessen efter stroke och hur man implementerar
kunskapen om hjirnans plasticitet i patientnira arbete. Héle-
ne lyfte fram vikten av att arbeta med personcentrerad vard
dir rehabiliteringsmedicin har varit féregdngare jimfért med
akutmedicin. Hon delade med sig av sin erfarenhet och gav
flera praktiska exempel. For att lyckas med rehabiliteringen
skall man ta reda pa vad som motiverar patienten, vad som
ir viktigt for patienten att kunna klara sjilv och vilka férut-
sittningar patienten har. Rehabiliteringen skall vara mélin-
riktad och repetitiv. Det slutgiltiga mélet ir att skapa goda
villkor for ett sjdlvstindigt liv och ett aktivt deltagande i sam-
hillslivet.

Som sista programpunkt for dagen delade Asa Petersén,
professor och éverlikare vid Huntingtoncentrum i Lund,
med sig av sin unika kunskap, om orsaker, symtom, behand-
ling och forskning kring en av vdra viktigaste irftliga neuro-
logiska sjukdomar. Sillan fir man tillfille att lira s3 mycket
inom den korta tid som Asa hade fér sin forelisning.

PROGRAM FOR VARDADMINISTRATORER
Véardadministratérernas program var brett och innehéll bade
professionsspecifika och bredare medicinska teman. Pro-
grammet inleddes av Pelle Johnsson, Klinisk programchef
for Skdnsk Digital Vird (SDV), Region Skdne. SDV ir det
stora I'T-projektet som ger en helt ny digital plattform for
sjukvdrden inom Region Skdne och knyter samman samtliga
verksamheter inom landsting och kommun. Syfte, struktur
och méjligheter med SDV belystes, samt viigen till utrullning
som planeras till 2021.

Kommunikation ir inte bara elektronisk utan kriver
ménga andra verktyg for att ménniskorna i virden ska kun-
na fungera tillsammans. Kommunikatér Annika Horlén,
Skdnes universitetssjukhus, gick igenom grundliggande me-
kanismer vid kommunikation och hur man kan jobba f6r att
bade personal och patienter ska kinna sig delaktiga i virdens
processer och utveckling.

P4 det medicinska temat berittade neuropsykolog Vuko
Wabhlfrid, Skdnes universitetssjukhus, om vad en neuropsy-
kolog gor och dagen avslutades med att Asa Petersén, Hun-
tingtoncentrum 1 Lund, berittade om klinik och forskning
vid Huntingtons sjukdom.

Fredag 17/5

Kongressens sista dag visade fortsatt hdg aktivitet och hogt
deltagande med tre parallella sessioner, pd samma siitt som
under torsdagen.

HUVUDVARKSSALLSKAPET

Huvudvirksillskapet presenterade en uppdatering av de se-
naste drens storsta genombrott inom behandling av huvud-
virk: CGRP-antagonister vid migrin. Sessionen inleddes
med en presentation av Mattias Linde, Trondheim, som vi-
sade att sjukdomsbérdan vid migrin ér stor och drabbar

ménga centrala delar av vardagslivet inklusive familj, studier
och arbete. Det finns en stark korrelation mellan anfallsfrek-
vens och livskvalitet och migriin leder till htga kostnader for
samhiillet, frimst genom produktionsbortfall och sjukskriv-
ningar.

Lars Edvinsson, Lunds universitet, gav en uppdatering om
kommande likemedel mot migrin och sedan presenterade
Anna Steinberg, Karolinska universitetssjukhuset, Svenska
Huvudvirksillskapets nya riktlinjer for hur de nya likemed-
len ska introduceras 1 vira verksamheter. Hir poingterades
vikten av att anvinda Neuroregistret och patientens egen re-
gistrering (PER) for att {6lja férloppet och bedéma om be-
handlingen ska fortsitta.

Efter pausen skiftade fokus till mer ovanliga huvudvirks-
former. Forst presenterade Anna Sundholm nya svenska rikt-
linjer for utredning och behandling vid idiopatisk intrakra-
niell hypertension (ITH) som nyligen publicerades 1 Likar-
tidningen. Direfter beskrev Ingela Nilsson Remahl flera
ovanligare primira huvudvirksyndrom, bland annat an-
stringningshuvudvirk, HaNDL, familjir hemiplegisk mig-
riin, och tillstdndet New Daily Persistent Headache (NDPA)
dir hypermobilitet i halskotpelare med paverkan av trigemi-
nus kaudala kiirna verkar vara en viktig faktor i patofysiolo-
gin. Foredraget sammanfattar pd ett tydligt sitt den komp-
lexa differentialdiagnostiken vid huvudvirkssjukdomar och
finns att ladda ner frin Svenska Neurologféreningens hem-
sida, tillsammans med alla andra féredrag som ingick i Hu-
vudprogrammet.

OMVARDNADSPROGRAMMET
Omvérdnadsprogrammets andra dag inleddes med att Ida
Berhin, forskningssjukskéterska vid Skanes universitetssjuk-
hus, berittade om erfarenheterna av ett stort forskningspro-
jekt kring uppfoljning efter stroke som bedrivs vid Neurolo-
gimottagningen i Malmé. Projektet drivs i form av sjuksko-
terskeledd mottagning. Data fran kvalitetsregistret Riks-
Stroke har visat att det finns brister i den uppféljande stroke-
sjukvirden i Sverige i dag. En av fem strokepatienter rappor-
terar exempelvis att de inte fitt sina behov av rehabilitering
tillgodosedda ett ar efter stroke. Detta pdverkar funktions-
niva och livskvalitet negativt. Preliminira resultat visar att en
modell for strukturerad sjukskéterskeledd uppfoljning efter
stroke ger 6kad livskvalitet och hégre funktionsnivd efter
stroke. Samtidigt ir den resurssndl och genomférbar.

Direfter presenterade Caroline Nilsson, strokesjukskoter-
ska och enhetschef vid Skdnes universitetssjukhus, samt Ka-
tarina Maddox, Projektledare, Skdne Care, det projekt som
drivits de senaste tvd dren vid Sheikh Khalifa Medical Center
1 Ajman, Férenade Arabemiraten. Syftet med projektet var
att kartligga och utveckla den akuta strokevirden vid det
statliga sjukhuset i emiratet Ajman och involverade neurolo-
ger, strokeskoterskor, fysioterapeut och arbetsterapeut fran
neurologisektionen i Lund och Malmé. Projektet har gett
deltagarna en unik inblick i neurologisk vird under andra
betingelser samt nya perspektiv pd bdde svensk och interna-
tionell sjukvérd.

Programmet avslutades med foreldsning om dystoni och
spasticitet vid olika neurologiska sjukdomar. Johanna Blom,
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Referat

leg fysioterapeut vid Skdnes universitetssjukhus, ir en efter-

fragad forelidsare och forfattare till en lirobok i imnet. Hon
undervisade i likheter och skillnader mellan de bada tillstdn-
den och hur man viljer limplig behandling inom bade 6ppen
och sluten neurologisk vird. Sldende var hur lika dessa tv
tillstind kan te sig samtidigt som behandlingarna skiljer sig
it. En behandling som ir effektiv vid det ena tillstdndet kan
vara skadligt vid det andra. Men med ritt bedémning och
behandlingsstrategier finns det goda forutsittningar att
minska bide kroppsligt och socialt lidande.

PROGRAM FOR VARDADMINISTRATORER
Vad ir synfilt enligt Donders? Hur kontrollerar man Babin-
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ski? Vem var Grasset? P4 fredagen fick deltagarna en prak-
tiskt inriktad foreldsning om rutinnervstatus av ST-likarna
i neurologi, Linnea Grindegédrd och Sorina Gorcenco, Skédnes
universitetssjuk hus.

Dagen avslutades med att Lena Andrén Lindblom, leg
fysioterapeut och ergonom vid AB Previa, lirde ut princi-
perna for belastningsergonomi och hur man i vardagen kan
stirka kroppen och forebygga ohiilsa.

SUMMERING

For den lokala organisationskommittén har det varit ett spin-
nande och ldrorikt &r fram till Neurologiveckan 2019. Genom
att anordna Neurologiveckan har vi visat att avstdndet mellan



KonferensmiddageniLund inleddes med
mingel pa universitetsplatsen.

Delokala neurologerna spexade under
konferénsmiddagen.

Malmé och Lund faktiskt bara dr tvd mil. Personal frin
Lund och Malmé har tillsammans valt konferenslokal, tagit
fram innehéllet till programmen f6r omvardnadspersonal,
virdadministratorer, neurologisektionens egen eftermiddag
och de sociala aktiviteterna, hela tiden med gott stéd och upp-
muntran frin Svenska Neurologféreningen och kongressby-
rin MEETX. Under sjilva Neurologiveckan fick vi beléning-
en 1 form av alla glada och positiva konferensdeltagare som
uppskattade liget, kongresslokalen, sessionerna och de soci-

ala aktiviteterna.
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