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Neurologidagarna 2021, Sveriges viktigaste arliga mote anordnat av Svenska
Neurologféreningen (SNF) har genom tiderna genomgatt ett antal namnbyten. Férst
var det Varmdtet, de senaste aren Neurologiveckan och i ar "Neurologidagar” i ljuset av
pandemin. Shala Ghaderi Berntsson, docent vid Institutionen fér neurovetenskap Uppsala
universitet och 6verlakare vid Akademiska sjukhuset, bidrar har med en
sammanfattning fran detta virtuella méte.
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”Neurologidagar 2021” gick av sta-
peln under tre vackra virdagar 19-21
maj. Arets event som var kortare in ti-
digare dgde rum virtuellt och pd digi-
tala motesplattformer. Representanter
fran SNF samt sillskapen vid respektive
session hyilpte till att skapa diskussions-
forum 1 anslutning till féredragen. I
drets program pd det virtuella kongress-
centret sig man féreldsningarna live.
Dessvirre fanns det 1 dr inget utbild-
ningsutrymme foér omvardnadspersonal
eller virdadministratérer.

Detta blev en helt ny erfarenhet bade
for SNF som arrangerade métet, for £6-
reldsare samt deltagarna. Motet var
sponsrat av ett flertal storre likemedels-
foretag bland annat Roche, Teva, UCB,
Allergan, Biogen, Sanofi Genzyme med
flera. Glidjande nog var deltagarsiffran
kring 200 personer, dock firre dn vid
tidigare dren d3 programmet enbart var
riktat till likargruppen. Vid varje ses-
sion nirvarade kring 65-90 neurologer.
Programmets innehdll skulle vara till-
gingligt 2 veckor efter avslutat event,
vilket dr en stor fordel for att kunna
finga upp det man inte hinner med un-
der de korta och intensiva métesdagar-
na.

ONSDAG 19 MAJ

INTRODUKTION

Maétet inleddes av Johan Zelano, ordf6-
rande for SNF som hilsade alla vil-
komna och forklarade varfor det dr vik-
tigt med &rliga méten. Syftet ir att for-
medla de senaste rénen inom neurologi
samt att triffas och utbyta erfarenheter
och skapa niitverk. Detta ir drets “event”
for neurologer och SNF satsade stort for
att uppritthalla métet om dn 1 virtuell
form. Han uppmanade deltagarna att ta
del av utstillarinformationen och g till
montrarna samt beséka chattrummen
(PNS och CNS) for att hilla iging dis-
kussionen och nitverket. Vidare vil-
komnade han forslag pa forbittring och
innehdll till métet i nésta ar. Han infor-
merade och vilkomnade medlemmarna
till SNF:s drsméte som var planerad

Mycket smidigt och latt att hitta

och det gav en kansla av att man
verkligen befann sig fysiskt pa plats och
kunde ga runt till olika rum.

samma eftermiddag. Avslutningsvis be-
tonade han vikten av att f§ medlemmar-
nas &sikter och engagemang i neurolog-
foreningen som arbetar f6r neurologins
utveckling i Sverige.

Ett detaljerat schema jimte linken
till métet skickades till deltagarna ndgra
dagar innan métet. Vid anslutning till
motet Sppnades en websida med olika
rum bland annat huvudscen, PNS,
CNS, mingelrum, samt olika utstillar-
skyltar som man kunde vilja att besoka.
Mycket smidigt och litt att hitta och det
gav en kinsla av att man verkligen be-
fann sig fysiskt pd plats och kunde ga
runt till olika rum. Samtidigt fanns det
moderatorer vid varje session frdn res-
pektive sillskap som héll igang diskus-
sionerna och férmedlade frigorna som
kom in via chatten till forelisarna. Nag-
ra styrelsemedlemmar valde att vara
synliga pd chatten i mingelrummet foér
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att besvara frigor och triffa kollegor
under métets ging. Under alla pauser,
om in ibland ndgot f6r korta, uppma-
nades publiken att beséka utstillarna
dir en likemedelsrepresentant var nir-
varande for frigor och diskussion. Mo-
dern och vilsam musik spelades bakom
skirmen under pauserna. Tekniken
med hjilp av féretaget Vivenius fung-
erade utmiirkt, forutom vid ndgra en-
staka tillfillen i borjan. Totalt sett och
utifrin rddande omstindigheter fir
man siga att det blev en minnesvird
upplevelse och inte minst en guldgruva
vad giller inhimtande av nya rén och
uppdateringar inom samtliga viktiga
neurologiomrdden. Den sociala delen
med att triffa kollegor, utbyta erfaren-
heter, nitverka, och gemensam middag
fick dessvirre ingen plats i drets neuro-
logidagar av forklarliga skil med pan-
demins éverhingande skugga, men inte
desto mindre var det vetenskapliga pro-
grammet av hogsta kvalitet och sillska-
pen gjorde en utmirkt arbetsinsats.
ST-dagen med temat Neuroonkologi
intriffade 26 april. Ett detaljerat pro-
gram med omfattande och multidiscip-
linira foreldsningar (neurolog, neuroki-
rurg, arbetsterapeut, radiolog, logoped
samt patientrepresentant) presenterades
och avslutningsvis diskuterades det vik-
tiga temat “vem tar hand om doktorn?”

SWEMODIS - SWEDISH MOVEMENT
DISORDER SOCIETY

Per Svenningsson, ordférande for SWE-
MODIS, inledde métet med att infor-
mera om den 8:e versionen av behand-
lingsriktlinjerna fér Parkinson sjukdom
pé hemsidan jimte digitala foreldsning-
ar, intressanta filmer och fallbeskriv-
ningar tillgingligt f6r medlemmarna.
Ett fysiskt mote idr planerat redan den
11-12 november. Man ir ocksi i fird
med att planera f6r en SK-kurs under
2022 i Stockholm.

Huvudrubriken for denna halvdag
med SWEMODIS var Genetik i prak-
tiken. Férst ut var Niklas Dahl, profes-
sor 1 klinisk genetik Uppsala Universi-
tet, som informerade om en mer prak-
tisk gendiagnostik f6r motoriksjukdo-
mar. NGS (Next Generation Sequen-
cing) i de proteinkodande delarna (exo-
ner), helgenomsekvensering samt speci-
fika genpaneler finns att tillgd. Man
rekommenderar genpanel och avgrin-
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sad fragestillning utifrdn den kliniska
bilden i frsta hand, exom-analys i and-
ra hand och efter kontakt med geneti-
ker eventuellt helgenomanalys. Han av-
slutade med denna tankevickande fras
“det dr viktigt att komma ihdg att vi
inte kan dndra vdra gener och att miljon
har en begrinsad effekt”.

Nista talare Karin Wirdefeldt, 6ver-
likare Karolinska Universitetssjukhu-
set, tog over for att informera om de 21
parkinsongener som man har identifie-
rat och menade att Parkinsons sjukdom
inte dr en sjukdom utan bestdr av flera
subtyper som kan visa samma kliniska
bild. Direfter berittade hon mer ingé-
ende om de dominanta generna
(SNCA, LRK2, VPS359) samt de reces-
siva (PARKIN, PINKI1, DJ19) och de-
ras respektive fenotyper. Konklusionen
blev att monogen Parkinsons sjukdom
ir sillsynt och genetisk testning ir ak-
tuell i vissa fall med tidig debut, tydlig
hereditet och atypiska fynd. Hon avslu-
tade, intressant nog med att “gener spe-
lar roll vid Parkinsons sjukdom, men
miljofaktorer har storre betydelse”.

Fokus for nista forelidsning var Hun-
tingtons sjukdom med en prevalens pd
cirka 1.000 personer i Sverige, presente-
rad av professor Asa Petersen, Skdnes
universitetssjukhus Lund. Denna triad
av kognitiva, motoriska och psykiatriska
symtom ir i 10—15 procent en effekt av
nya mutationer. Intressant nog vill bara
15 procent av presymtomatiska testa sig
och 10 procent av patienterna saknar
chorea. Man ir egentligen aldrig for
gammal for att f Huntingtons sjuk-
dom (ingen 6vre aldersgrins). Forma-
gan att tolka ansiktsuttryck pdverkas
tidigt hos de drabbade och en suicidrisk
pa 6 procent foreligger. MOCA-test har
en hog reliabilitet och kombinationen
SSRI och mirtazapin fungerar utmirke.
Flera kliniska studier pdgdr didr man
forsoker minska huntingtin, en studie
har nyligen stoppats i fas I1I di man inte
sdg ndgon forbittring vid behandling
med antisense-huntingtin (Tabrizi, et
al). Viktigt att uppfriska minnet med
att de kognitiva och psykiatriska symto-
men kan férekomma sa 1dngt som 10—
20 &r innan debuten av de motoriskal

Martin Paucar, éverlikare Karolin-
ska Universitetssjukhuset, som var sista
talare pd programmet berittade om
ataxi som ir lingt vanligare i férvirvad

form in irftlig. Viktigt att nimna att
cerebellir atrofi dr varken obligat eller
korrelerar till graden av ataxi sdsom
ménga andra fakta man har fitt begra-
va genom tiden allteftersom kunskapen
gdr framdt. Tredje generationssekvense-
ring frin 2016 har underlittat diagnos-
tiken i en betydande omfattning och 8
nya nukleotidexpansioner har hittats.
CANVAS (cerebellir ataxi, neuropati,
vestibular areflexi syndrom) beskrevs i
detalj och har visat sig vara vanligare in
Friedrichs ataxi. Man har samlat in en
kohort pé 18 patienter med CANVAS
pd Karolinska Sjukhuset. Slutligen
finns ingen korrelation mellan CAG-
expansion och debutdldern. Det finns
for de intresserade en efterlingtad arti-
kel om ataxi och utredningsging i Li-
kartidningen utgivet av samma forskar-
grupp pa Karolinska som rekommen-
deras 1 klinisk vardag.

Under lunchpausen presenterade
Neurorapporten 2021 av Sara de Haas,
utredare och intressepolitiskt ansvarig
vid Neuro. Rapporten visade pd ojimlik
tillgdng till individuell rehabiliterings-
plan (10 procent) och funktionsuppehil-
lande trining (28 procent). Regionernas
gap-analys visade pa stora brister mellan
vird av patienten och rehabiliteringen.
Under 2020 instilldes 80 procent av de
planer som var tinkt med rehab/egen
trining for patienterna. Klimatrehabi-
literingen dr pd upphillningen. Sam-
manfattningsvis betonades rehabilite-
ringsteamens betydelse for helheten, be-
hov av varaktiga rehabiliteringsplaner
och slutligen regionernas ansvar for att
snarast utféra nya gap-analyser med
uppféljningsplaner.

AKUT NEUROLOGI | SVERIGE - ANS

Denna eftermiddag var temat CNS och
infektioner, och forst pa plats var Mar-
tin Glimiker, 6verlikare Karolinska
Universitetssjukhuset, som pratade om
bakteriell meningit och det viktiga med
att initiera behandling av patienten med
antibiotika och steroider inom en timme
fran ankomst, di mortaliteten stiger ju
senare man startar behandling. Ridslan
for att géra lumbalpunktion och dir-
med férorsaka inklimning, menade
han ir snarare en myt, och den studien
man hinvisar till innehéll barnmaterial
till 85 procent och édven osikra tidssam-
band. De svenska riktlinjerna dndrades



2010 till fordel f6r en helt annan frikos-
tighet med lumbalpunktion. Studier
frin hans egen forskargrupp har visat
pd ligre mortalitet och bittre prognos
oavsett RLS-nivin om lumbalpunktion
gors fore CT. Tdnk pa att CT hjirna
har en sensitivitet pd 50 procent i att
uppticka hogt intrakraniellt tryck. Ste-
roider motverkar inflammation och
svullnad som uppkommer efter insitt-
ning av antibiotika som leder till cyto-
kinfrisdttning.

Neurointensivvdrd och ventrikeldrin
minskade mortaliteten (10 procent vs
kontrollgruppen 30 procent).

Nir ska man avvakta med lumbal-
punktion? Om misstanke om abscess,
fokal expansiv process, TRC <30 och
PK >1,6.

Elisabeth Aurelius, 6éverlikare 1 in-
fektionssjukdomar Karolinska Univer-
sitetssjuk huset, fortsatte 1 samma anda
med virala CNS-infektioner och be-
skrev symtomen och de vanliga agens
vid encefalit samt 50 procent chans att
hitta dem vid virala encefaliter. Sirskild
uppmirksamhet riktades mot herpesen-
cefalit, TBE och slutligen enterovirus-
meningit. Varicella-zostervirus som kan
ge granulomatos angit med multifokala
hirdar dr en underskattad orsak till
stroke, meningoencefalit, myelit, cere-
bellit och facialispares. Kom ihdg att det
saknas hudblésor 1 hilften av fallen.

Jan Sjélin, professor emeritus Upp-
sala universitet, diskuterade CNS-infek-
tioner vid nedsatt immunforsvar. For-
utom de vanligaste svampinfektionerna
hos transplanterade patienter si nimn-
de han toxoplasma, JC-virus med PML
och inte minst vikten att beakta férhal-
landet mellan nedsatt T-cellsfunktion
(sinkta antal CD4) och CNS-infektio-
ner hos patienter med kraftig immuno-
suppression. Kinsligheten for att finga
upp ett positivt svar blir simre hos pa-
tienter med nedsatt immunférsvar. Med
andra ord ett siimre negativt prediktivt
viirde dr att férvinta hos dessa patienter.

ANS avslutade med en kort 6versikt
6ver temat stroke och covid-19. Michael
Mazya, docent och éverlikare Karolin-
ska Universitetssjukhuset, berittade om
firre stroke, firre strokeinliggningar pd
sjukhus och nagot hégre reperfusions-
procent (20 procent mot tidigare 16 pro-
cent) under 2020. Pandemin skulle kun-
na forklara detta utifrin epidemiologis-

® Laga trombocyter
D-dimer, PK, APT

inte med heparin/fragmin

ka faktorer samt svarare stroke vid co-
vid-19. Overlikare Tiago Moreira, Ka-
rolinska Universitetssjukhuset, diskute-
rade mekanismen bakom covid-19 och
koagulopati. 1,6 procent av covid-19-pa-
tienter har drabbats av stroke med en
mortalitet pd 30 procent. Vaccininduce-
rad trombotisk trombocytopeni dr van-
ligast vid AstraZenecas vaccin, med de-
but cirka 4-16 dagar efter forsta dosen i
form av sinus- och buktrombos med en
mortalitet pd 24 procent [Figur 1].
Dagens absolut sista mote var SNF:s
drsmote med en deltagarsiffra pd 15
stycken. Verksamhetsberittelsen drogs
av ordféranden Johan Zelano och styrel-
sen beviljades ansvarsfrihet av drsmétet.

behandlade patienter.

TORSDAG 20 MAJ

SVENSKA MS-SALLSKAPET

Andra dagen bérjade 1 vanlig ordning
klockan 9. Forst ut var docent Kyla
McKay, Karolinska Institutet, som ta-
lade om pediatrisk MS och de likheter
och olikheter som finns jimfért med
vuxna patienter. Hos barn finns inga
progressiva patienter och foérloppet ir
mer skovvist. Riskfaktorer och klinik ér
likartade men langtidseffekterna ir ett

Vaccin-inducerad trombotisk trombocytopeni (VITT)

¢ AstraZeneca, incidens 1/100.000 (?), 4—16 dagar
efter forst dos, mortalitet 24%

® Oftast sinustrombos och buktrombos, LE, DVT

® Provtagning HPF-4 och HIT-antikroppar, antitrombin,

® Behandlas med exempelvis Eliquis, Argatroban,

Figur 1. Trombotisk trombocytopeni i samband med covid-19-vaccination.

stort bekymmer bade vad giiller en hog-
re ”disability score” och kognitiv paver-
kan som &terspeglas i sociockonomiska
konsekvenser (10 procent saknar in-
komst och 10 procent ir arbetslésa vid
40 &rs alder).

Under niista rubrik om immunomo-
nitorering vid behandling med rituxi-
mab berittade Susanne Hallberg, verli-
kare Danderyds sjukhus, om att anti-
CD20-behandling inte bara ir férknip-
pad med hégre risk for bakteriella évre
luftvigsinfektioner, urinviigsinfektioner
(HR 1,7) och reaktivering av latenta in-
fektioner (hepatit B och tuberkulos), utan
dven simre vaccinationseffekt och hogre
risk for svarare covid-19-forlopp ir att

Sammanfattningsvis bér man ha
lagre tréskel f6r infektionsutredning
och mata vaccinationseffekten hos rituximab-

forvinta. P sikt utvecklar patienter med
rituximab hypogammaglobulinemi och
late-onset neutropeni. Sammanfattnings-
vis bor man ha ligre troskel for infek-
tionsutredning och behov for att mita
vaccinationseffekten hos rituximabbe-
handlade patienter. Forlingning av do-
sintervallen, sinkning av dosen, monito-
rering av IgG och IgM under och efter
behandling samt andra alternativ dn
CD20-himmare foreslogs och inte minst
upprepade IVIg vid konstaterad hypo-
gammaglobulinemi (IgG <4g/L).
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Jan Hillert, éverlikare och prefekt for
Karolinska Institutet, redovisade senaste
data frin MS-registret dir 909 MS-pa-
tienter har registrerats som covid-19-po-
sitiva, varav 119 behévt sjukhusvird och
av dem stod 67 procent pd rituximab.
Det finns i dag minst 200 vetenskapliga
artiklar baserade pd MS-register. Big
data kring MS behévs vid genetisk stra-
tifiering, for att undergruppera, kartlig-
ga behandlingskonsekvenser, validera
biomarkérer och inte minst nir det ir
brittom sdsom 1 pandemitider. Metaana-
lyser, federerad analys och pooled analys
ir exempel pd analysprinciper vid till-
géng till olika dataset/register.

Direfter var det dags for Anders
Svenningsson, professor och overlikare
Danderyds sjukhus, att tillsammans
med Anna Cunningham, MS-sjukské-
terska Centrum for neurologi vid Aka-
demiskt Specialistcentrum, vigleda oss
genom en praktisk anvindning av MS-
registret. I filmen som var inspelad pa
mottagningen kunde man f6lja en MS-
patient som tas emot av MS-sjukskoter-
skan och direfter se hur neurologen
hanterar data i registret. Mycket illust-
rativt och lirorikt. I dagsliget finns ing-
en automatisk koppling mellan MS-re-
gistret och Cosmic utan data miste ma-
tas in vid sidan om, men det pigir ar-
beten for att underlitta denna 6verfo-
ring.

Formiddagens MS-session avslutades
med en forelisning av professor Fredrik
Pihl, Karolinska Universitetssjukhuset,
som inledde med historiken vid MS och
sedan den moderna behandlingen med
start pd 1990-talet och framéit i tiden.
Modern MS-behandling innebir en
hogeffektiv behandling som pa sikt ger
bittre resultat. I dag har man évergett
tanken pd "same size fits all”, patienter-
na dr mer involverade 1 behandlingsbe-
slut, man f6ljer upp behandlingsutfallen
och livsstilsfaktorer diskuteras med pa-
tienter. Mélet pd sikt dr precisionsmedi-
cin med hjilp av imaging och l6sliga
biomarkérer, bittre diagnostisk preci-
sion, prognosbedémning och uppfolj-
ning av behandling.

Under lunchpausen presenterade
drets mottagare av SNF:s forskningssti-
pendium till Géran Jahnsons minne,
Ivan Kmezic, specialistlikare Karolin-
ska Universitetssjukhuset, sitt forsk-
ningsprojekt som handlade om inflam-

38 neurologi i sverige nr 3 - 21

SOD1-muterad gen

N

v
messenger RNA
(mRNA) )

Specifik hdamning av SOD1 med ASO

»*
74

SO

\‘§ SOD1-mRNA
B
\ § ,\\\“\
N
o\
/ s

“Protein knock-down”
(upphévd nysyntes av SOD1-protein i alla celler)

ASO (AntiSenseOligonucleotide):
specifik 18-20 nukleotid lang
enkel-strangad DNA-molekyl
komplementar till mRNA fér SOD1

\ Specifik nedbrytning av

Figur 2. Anti-SOD-1-terapi med anti-sense-oligos (ASOs) minskar syntesen och volymen av SOD-
1, stabiliserar och blockerar aggregatbildning samt transmission/transport av SOD-1-proteinet.

matoriska polyneuropatier och de aktu-
ella biomarkérer som finns till hands
samt incitament for nya biomarkérer.

SNEMA

SNEMA:s ordférande Rayomand Press,
overldkare Karolinska Universitetssjuk-
huset, inledde med att "det ir en spin-
nande tid f6r neuromuskulira sjukdo-
mar utifrin den snabba tillvixten med
nya terapier for SMA-1, amyloidos och
totalt 195 nya likemedelsstudier som
har blivit utvirderade for bland annat
ALS och Duchennes muskeldystrofi.

En halvdag med ALS ur olika as-
pekter var SNEMA:s tema for arets
Neurologidagar.

Jens Werner, andningssjukgymnast
Karolinska Universitetssjukhuset, var
forst pd arenan och pd ett mycket peda-
gogiskt sitt forklarade den komplexa
delen som berér andningen vid ALS.

Metodiskt forklarade han hur and-
ningsarbetet 1ingsamt forsimras, inte
minst nattetid, och hur man kan obser-
vera detta i statusfynd. For behandling
av slemmet som ir ett betydande prob-
lem foreslog han per oral slemlésande
som i senare fas kan bytas ut mot inha-
lationer. Antikolinergika och botox kan
hjilpa att minska salivproduktionen och
hostmaskin har en viktig roll i att han-
tera slemmet. Man ska undvika att ge
syrgas dd frdnvaro av hypoxi sinker
andningsdriven och leder till en férsim-
ring. Overtrycksbehandling ir att re-

kommendera for att férbéttra huvud-
viirken, minska kognitiv paverkan och
dagtrotthet. Forsvagade inspiratoriska
och expiratoriska muskler leder till
atelektaser med sekretansamling som
foljd och dalig hoststot.

Niista talare var Ulf Klippe, specia-
listlikare och doktorand vid Karolinska
Universitetssjukhuset, som berittade
om sitt forskningsprojekt. I dagsliget
finns inga godkinda biomarkérer vid
ALS. Neurofilament light vid ALS sti-
ger cirka 1-2 r innan symtomdebut,
fortsiitter sedan att stiga ett dr efter de-
buten, och forblir direfter stabilt. Ett
hogt neurofilament light-virde ir teck-
en pd snabb forsimring och dalig prog-
nos. Troponin-t hjirtspecifikt dr f6rhojt
i blodet vid ALS och har visat sig vara
av virde som markér vid sjukdomspro-
gress. Stegrat kitotriosidas-1 i likvor, en
markér for aktivering av mikroglia, dr
bist studerad vid ALS; denna brukar
vara stabil 6ver tid vilket gor att dess
prognostiska virde ir osikert.

Andra aspekter av ALS sdsom rollen
av bilddiagnostik avhandlades av Tobias
Granberg, Med. Dr, specialistlikare
Karolinska Universitetssjukhuset. Den
mest klassiska idr en hog vitskesignal ut-
med kortikospinala banor som upp-
kommer till foljd av wallersk degenera-
tion och som syns hos 1 av 20 ALS-pa-
tienter vid debut. Motor band sign som
ir en jirninlagring i motorcortex ir ett
tidigt tecken och visar god korrelation



till den kliniska bilden. Sammanfatt-
ningsvis har ALS-patienter en normal
MR-bild vid debut, men senare ser man
okad vitskesignal i pyramidbanorna.
PET FDG kan pévisa metabola férind-
ringar férenligt med ALS/FTD.

Peter Andersen, professor och éver-
likare vid Ume4 universitet, talade om
den genetiska aspekten av ALS. Det
som ir sporadiskt kan vara genetiskt! 6
procent av alla ALS-patienter har SOD-
I-mutation. SOD-1 finns i alla celler i
kroppen och funktionen ir att neutrali-
sera fria radikaler. For tllfillet finns 45
nya likemedelsstudier globalt for be-
handling av ALS varav 8 nya genterapi-
studier. Anti-SOD-1-terapi med anti-
sense-oligos (ASOs) minskar syntesen
och volymen av SOD-1, stabiliserar och
blockerar aggregatbildning samt trans-
mission/transport av SOD-I-proteinet
[Figur 2].

Caroline Ingre, docent och éverlika-
re vid Karolinska Universitetssjuk huset,
avslutade med att presentera pigdende
nya likemedelsstudier 1 Sverige. Alex-
ionstudien som utvirderar om en C5-
himmare (ravulizumab) minskar mus-
kelsvagheten, resultat invintas efter
sommaren. NOVARTIS PET i fas II,
Retrotope, Magnet, AP101, CY503 med
flera. Mastinib férsenar debuten av kli-
niska symtom hos de som bir pd en
mycket aggressiv SOD-1-mutation.

FREDAG 21 MAJ

SVENSKA EPILEPSISALLSKAPET

Tredje och sista dagen startade Svenska
epilepsisillskapet med Kristina Kéllén,
professor och éverlikare vid Lunds uni-
versitet, som gick igenom uppdaterade
behandlingsrekommendationer vid ny-
debuterad epilepsi. Olika ILAE-kriteri-
er for klassificering av olika studier rik-
nades upp. Vid fokala anfall rekom-
menderas karbamazepin, lamotrigin
och levetiracetam i forsta hand och vim-
pat, zonegran och zebinix 1 andra hand.
Vid generaliserade anfall rekommende-
ras lamotrigin, levetiracetam, topiramat
och valproat i férsta hand. Det enklaste
ir trots allt att komma ihdg vilka like-
medel man inte ska vilja som monote-
rapi: Cave valproat till fertila kvinnor,
cave karbamazepin till folk frin Syd-
ostasien och cave lamotrigin till epilepsi
med myoklonier. Den komplexa inter-
aktionsproblematiken med fenytoin, fe-
nobarbital och vigabatrin nimndes. Int-
ressant nog finns bara en studie pd idldre
och gabapentin, sd underlaget ir ganska
tunt. Sedan var det professor Torbjérn
Thomson, Karolinska Universitetssjuk-
huset, som bjéd pa en uppdatering inom
behandling av epilepsi infér och under
graviditet [Figur 3]. Vi har linge vetat
om att man ska undvika valpronsyra pd
fertila kvinnor pd grund av allvarliga
missbildningar. EURAP-studien visar
att missbildningsrisken har minskat

Handldggning i olika skeden (fére, under, efter graviditet)

Fore graviditet

® Ta hansyn till ev. framtida graviditet redan
nar behandling av ung kvinna inleds

® Lamotrigin & levitiracetam bést
dokumenterad sékerhet

® Omvérdera regelbundet (varje ar)
pagaende behandling

® Valproat &r kontraindicerat

® Etablera lagsta effektiva dos oavsett
antiepileptika-typ

® Dokumentera effektiv antiepileptika-
koncentration

* Rekommendera folat (dos oklar
0,4-5 mg/dag?)

® Undvik anfallsprovokation

® Monitorera behandling for att
uppratthalla anfallskontroll

¢ Var aterhallsam med utsattning
eller byte av antiepileptika

® Erbjud fosterdiagnostik

® Forbered for forlossning

¢ Justera behandling om doser hojts

® Uppmuntra amning

Figur 3. Behandling av epilepsi infér och under graviditet.

6ver 25 procent pa 14 r tack vare denna
kunskap.

Budskapen kan summeras enligt fol-
jande: Lamotrigin och levetiracetam
har bist dokumenterad siikerhet under
graviditeten; man ska vara dterhillsam
med att byta/sitta ut antiepileptika un-
der graviditeten pd grund av risk for ge-
neraliserade anfall; undvik anfallspro-
vokation; erbjud fosterdiagnostik, forbe-
red for forlossning, efter graviditeten
ska man uppmuntra amning och dos-
héjningar kommer att behévas, oavsett
vilket likemedel ska man striva efter
ligsta effektiva dosen och mita koncent-
rationen fore graviditet.

Niista session efter pausen handlade
om terapiresistens vid epilepsi och hir
berittade Anna Edelvik Tranberg,
overlikare Sahlgrenska Universitets-
sjukhuset, om definitionen pa terapire-
sistent epilepsi som forkommer hos cir-
ka 30 procent av patienter med epilepsi.
Epicare ir ett internationellt samarbete
kring terapiresistent epilepsi. Sahlgren-
ska Universitetssjukhuset dr det enda
sjukhus 1 Sverige som har anslutit till
Epicare. Vikten av tidig remiss for avan-
cerad utredning diskuterades. Genetisk,
metabol utredning, autoimmun, struk-
turell epilepsi? Hornpelarna 1 epilep-
sikirurgi bestdr av anfallsbeskrivning
(semiologi), MR fér att visualisera le-
sion, video-EEG och slutligen neuropsy-
kologisk utredning. Ofta krivs ytterli-
gare utredningar med bland annat
PET, SPECT, SISCOM, MEG, fMRI
med mera. Vid temporallobsresektion
fir 50 procent bestdende anfallsfrihet.
Siffran ir ligre vid vagusstimulering
dir enbart 50 procent fir 50 procent fir-
re anfall. Djup hjirnstimulering (DBS)
anvinds sillan 1 Sverige. Ketogenbe-
handling fungerar f6r barn, men dr mer
tveksamt fér vuxna. Responsiv nervsti-
mulering har inte fitt europeiskt god-
kinnande.

Paneldiskussionen som féljde efter
dessa sessioner berdrde minga intres-
santa frigor frin deltagarna. De nya
riktlinjerna kan redan nir de kommer
ut vara utdaterade, det dr en mycket tid-
och resurskrivande process. Pandemin
har lett till distansepilepsivird och upp-
foljning av nationella riktlinjer har hal-
kat efter, video-EEG har varit svirt att
fa till under 2020. Avslutningsvis pape-
kade panelen att den storsta neurologis-
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Referat

CGRP rekommenderas ¢j till gravida
da halveringstiden ir 4,5 ménader; gra-
viditet bor planeras forst 5 manader ef-
ter avslutad behandling.

Lars Edvinsson, professor Lunds
universitet, berittade om nya migrinbe-
handlingar. Vi vet att triptaner har kirl-
sammandragande effekt och kan dirfor
ge brostsmirta. Lasmiditan, SHTI1F,
saknar denna effekt och kan passera
blodhjirnbarriiren till viss del, kan ge
trétthet och man far inte kéra bil inom
7 timmar efter intaget. Vidare idr gepan-
ter som dr smamolekyl CGRP-recep-
torantagonister pd ging. De passerar
blodhjirnbarriiren, tas per oralt och har
kortare halveringstid till skillnad frin
monoklonala antikroppar. Vid profy-
laktisk medicin i1 form av tricykliska
antidepressiva och antiepileptika slutar
cirka 80 procent efter 1 ir pd grund av
bristande effekt (42 procent) och biverk-

Svenska Neurologféreningen
haller dock fanan hégt och har
redan nu planerat att genomféra en helt
traditionell Neurologivecka med alla dess
ingredienser i Uppsala maj 2022.

ningar (41 procent).

Effekten for alla monoklonala anti-
kroppar har visat sig vara likartad, de ir
vil tolererade och har smirre biverk-
ningar. Kombinationen botox och anti-
kroppar anvinds 1 USA vid mycket be-

ka sjukdomsgruppen (81.000 med epi-
lepsi 1 Sverige) dr i stort behov av fler
neurologer/epileptologer for att hjilpa
patienterna och motarbeta stigmata.

Under lunchen delade SNF ut den
traditionella gyllene reflexhammaren
till arets bista kliniska handledare. For
ar 2020 tilldelades Bjorn Holmberg,
overlikare vid Sahlgrenska Universitets-
sjukhuset, priset for sin fantastiska
handledning vid gaffelmottagning.
Arets pedagogiska pris 2021 delades ut
till Anne Zachau, éverlikare vid Karo-
linska Universitetssjukhuset, ocks3 for
en féredémlig handledning.

Under lunchen holl Anneli Ozanne,
universitetslektor samt sjukskoterska
Goteborgs universitet, ett féredrag om
den nya utbildningen f6r specialistsjuk-
skoterskor inom neurosjukvard.

HUVUDVARKSSALLSKAPET

Fredag eftermiddag inleddes med en in-
ternationell forelisare, Patricia Pozo-
Rosich Vall d'Hebron University Hos-
pital Barcelona, som hade den intres-
santa rubriken ”Is the CGRP mab hype
justified?” pd sitt foredrag.
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Det visar sig att 60 procent av mig-
rinpatienterna ir responders, 10—15
procent ir excellenta responders, 10-15
procent dr non-responders. Det ir vik-
tigt att identifiera non-responders.

svirlig migrin.

Nista talare pad plats var Elisabet
Waldenlind, docent och éverlikare Ka-
rolinska Universitetssjukhuset, som be-
rittade om huvudvirksregistret vars
syfte dr att skapa en likvirdig vird bade
nationellt och internationellt med éver-

Huvudvarksregistret 2021-05-17

Neuroenheter/huvudvérkscentra
Antal patienter 247 2933

Migran 2.581, varav kronisk migran1.342
Hortons huvudvark 317

Antal pagaende behandlingar (alla)
Aimovig

Ajovy

Emgality

BTX
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Figur 4. Huvudvérksregistret har som syfte att skapa en likvardig vard bade nationellt och interna-
tionellt med overblick dver patientens behandling samt som beslutsstéd vid patientmétet.



blick 6ver patientens behandling samt
vara beslutsstdd vid patientmétet. Maj
2021 var 2.933 patienter registrerade va-
rav 2.581 med migrin (882 stod pd Ai-
movig, 412 pd Ajovy, 52 pd Emgality och
739 pd botox) och 317 patienter med
Hortons huvudvirk [Figur 4]. Vad re-
gistrerar man? Jo, bland annat symtom
och funktionella skalor (HIT-6, MI-
DAS, EQ5D, ISI, HAD f6r dngest/de-
pression). Elisabet Waldenlind fortsatte
sedan pd nista rubrik, Likemedelasso-
cierad huvudvirk, dir riskfaktorer s-
som metabolt syndrom, évervike, rok-
ning, anvindning av lugnande medel,
muskuloskletal smiirta, depression och
angest ir vilkinda. Huvudvirken ir
vanligare hos kvinnor. Patofysiologin ir
oklar och behandlingen gir ut p4 avgift-
ning, profylax samt undervisning. Ater-
fall dr vanligt 1 25-35 procent av fallen
inom 2—60 mdnader. Absolut effektivast
avgiftning dr nir man slutar helt (enligt
en dansk studie).

Mattias Linde, professor, Trond-
heims universitet, avslutade huvud-
viirkssessionen med att prata om post-
traumatisk huvudvirk. Resultatet av en
omfattande studie pd 36.961 deltagare
varav 1.001 hade trauman visade att
denna typ av huvudvirk ir att betrakta
som ett specifik sekundirt sjukdomstill-
stdnd med migrinfenotyp. Akut huvud-
virk, illamdende och yrsel dr negativa
prognostiska markérer. Dosforhillandet
har med antal trauman att géra och inte
intensiteten. Man far behandla utifran
fenotypen, amitriptylin fungerar, und-
vik andra mediciner.

SLUTORD

Den virtuella formen av Neurologida-
gar 2021 gav oss alla tillfille att uppda-
tera vdra kunskaper tack vare de méing-
faldiga och gedigna program som sill-
skapen arrangerade i samarbete med
organisatoren Svenska Neurologfore-
ningen som under det gingna ret arbe-

tat intensivt med att uppritthdlla det
viktigaste av allt i pandemitider: Inspi-
rationen, nyfikenheten och méjligheten
till fortbildning inom neurologin pd
hemmaplan i ordets ritta bemirkelse.
Den sociala samvaron och aktiviteterna,
de glada ropen och kinsla av gemenskap
saknades dessvirre under drets Neuro-
logidagar. Svenska Neurologféreningen
héller dock fanan hégt och har redan nu
planerat att genomféra en helt traditio-
nell Neurologivecka med alla dess in-
gredienser 1 Uppsala maj 2022. Vi ser

fram emot det!
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alternativ!

Flera regioner rekommenderar utbyte till det
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Levetiracetam Orion ir det mest
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receptforskrivning da de inte byts ut automatiskt pa apotek.
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Kostnadsutveckling (AUP), TLV prisdatabas
januari 2017-september 2021.
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