NATIONELLT CORE CURRICULUM i NEUROLOGI 2008 04 30
Baskunskaper och fardigheter efter genomgéngen grundutbildning i ldkarprogrammet
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I. INLEDNING

Nationellt core curriculum omfattar vanliga och/eller viktiga neurologiska sjukdomstillstand.
Malsattningen dr att den studerande skall forvéarva kunskaper och fardigheter i neurologi som en bas
for AT-tjanstgoring och det framtida lakaryrket. Den studerande skall efter genomgéngen utbildning
kunna handlagga patienter med symtom fran nervsystemet och vara val fértrogen med de vanligaste
neurologiska sjukdomstillstanden.

Anamnes och status ar hornpelare i neurologisk diagnostik. Den kliniska traningen bor darfor ges
stort utrymme och uppmarksamhet.

Grundlaggande kunskaper krédvs i neuroanatomi och de symtombilder som framtréder vid skada i
centrala och perifera nervsystemet och muskler. Kdnnedom om patofysiologiska mekanismer,
farmakologiska principer och genetik ar av stor betydelse for diagnostik och handlaggning.
Kunskaper om sjukdomars férekomst och langsiktiga konsekvenser for individen krévs for forstaelse
av deras betydelse i ett folkhalsoperspektiv. Etiska, sociala och psykologiska aspekter pa neurologiska
sjukdomar skall beaktas liksom genusperspektivet.

Huruvida akuta skador i nervsystemet blir permanenta beror till stor del pa tidsfaktorn. De 6kande
mojligheterna till tidig effektiv diagnostik och behandling gor att akut neurologi har en central roll.
Omraden markerade med ambulanstecken (=) har sarskild relevans for akutsjukvard.

Tva kunskapsnivaer anges for delmalen i detta core curriculum:

Kunna: tillata sjdlvstandig handlaggning

Kinna till: bas for fortsatt kunskapsinhamtning, t.ex. underlag for diskussion med bakjour och
planering av egen utredning efter kunskapsinhdmtning



II. PRAKTISKA FARDIGHETER OCH UNDERSOKNINGSMETODER

1. Neurologisk undersékning

Kunna:

e Ta upp en neurologisk anamnes

e Genomfdra en statusundersokning som identifierar relevanta neurologiska sjukdomstecken
e Med hjilp av anamnes och undersokning ange en sannolik sjukdomsdiagnos &

e Med kunskap om neurologiska diagnostiska undersokningar genomfora en basutredning av
patienter med neurologiska besvar &

Ogonbottenspegling med papillbedémning &

Neurologisk undersokning av vakenhetssankt patient &

Att utifran anamnes och status fora ett resonemang om anatomiska skadenivaer &

2. Lumbalpunktion

Kunna:

e Indikationer och kontraindikationer f6r lumbalpunktion och genomforandet &
e  Tolkning av analysresultat av cerebrospinalvitska #

e Handlaggning av huvudvark efter lumbalpunktion

Kénna till:
e Tapptest, tryckméatning

3. Klinisk neurofysiologi
Kunna:
e Indikationer for elektroneurografi (ENeG), elektromyografi (EMG) och elektroencefalografi (EEG)

4. Neuroradiologi
Kunna:
e Indikationer for datortomografi (CT) och magnetresonanstomografi (MRT) av hjdrna samt

ryggmarg &
e Identifiera relevanta neuroanatomiska strukturer samt tydliga patologiska fynd &

Kénna tll:

e Intravenos kontrastforstarkning (DT och MRT)

e Angiografiska metoder for undersdkning av nervsystemets blodkérl

e Single photon emission computed tomography (SPECT), positron emission tomography (PET) och
funktionell MRT samt diffusions MR och perfusions MR/CT
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1. Cerebrovaskulidra sjukdomar

Kunna:

e Diagnostik och initial handldggning av transitorisk ischemisk attack (TIA), hjarninfarkt,
intracerebral blédning och subaraknoidalblodning =

e Riskfaktorer och patogenes vid TIA/hjarninfarkt. Utredning, prognos, sekundéarprofylax inklusive
utredning och behandling av karotisstenos

Kénna tll:
e Omvardnad och rehabilitering efter stroke. Stroke-enhetens arbetssatt
e Diagnostik av sinustrombos, arteriell dissektion och karlmissbildning &



e Behandlingsmetoder av subaraknoidalblodning

2. Huvudvirk

Kunna:

e Diagnostik och initial handldggning av akut huvudvark &

e Diagnostik och handldaggning av migran, huvudvark av spanningstyp och lakemedelsutlost
huvudvark

e Kliniska kdnnetecken pa sekundar (symtomatisk) huvudvark &

Kénna tll:
e Diagnostik och initial handldggning av patienter med temporalisarterit, Hortons huvudvark och
trigeminusneuralgi

3. Epilepsi

Kunna:

e Handldggning av akut epileptiskt anfall &

e Initial handlaggning av status epilepticus &

e Handldggning av 6vergdende medvetanderubbning

e Diagnostik och initial handlaggning av nydiagnostiserad och okomplicerad epilepsi

Kénna till:
e Speciella problem vid epilepsi: graviditet, korkortsinnehav och psykosociala konsekvenser
e Atgirder vid 6kad anfallsfrekvens. Antiepileptiska lakemedel. Epilepsikirurgisk behandling

4. Neurotrauma

Kunna:

e Diagnostik och initial handldggning av skalltrauma. Atgarder infor transport &
e Diagnostik och initial handldaggning av spinalt trauma/ryggmargsskada

e Symtom vid intrakraniell tryckstegring. Intrakraniella tryck-volymkurvan &

e Diagnostik av kroniskt subduralhematom &

Kénna tll:
e Neurokirurgisk behandling vid traumatisk skada pa hjarna och ryggmarg
e Principer for neuro-intensivvard

5. Hydrocefalus
Kunna:
e Symtomutveckling och diagnostik av kommunicerande och icke-kommunicerande hydrocefalus

Kénna tll:
e Handldggning av akut icke-kommunicerande hydrocefalus &
e Likvorshunt, shuntdysfunktion

6. Vakenhetssinkning/koma

Kunna:

e Diagnostik och initial handlaggning av vakenhetssankning/ koma &

e Vanliga orsaker till metabolt respektive strukturellt betingad vakenhetssankning &
e Principer och legala kriterier for faststallande av total hjarninfarkt

7. Soémnrubbningar
Kénna tll:
e Diagnostik och handldggning av hypersomni och narkolepsi



8. Rdorelsestérningar

Kunna:

e Diagnostik och handldaggning av okomplicerad Parkinsons sjukdom

e Diagnostik och handldggning av essentiell tremor och lakemedelsutldst parkinsonism

e Diagnostik och handlaggning av restless legs

Kénna tll:

e Problem vid avancerad Parkinsons sjukdom. Sjukdomar som liknar Parkinsons sjukdom
e Neurokirurgisk behandling vid rorelserubbningar

e Fokala dystonier

e Huntingtons sjukdom

e Vanliga orsaker till ataxi

9. Multipel skleros

Kunna:

e Symtom och sjukdomsutveckling vid multipel skleros (MS)

e Omhéndertagande av patienter med MS vid akut forsamring &

Kénna till:
e Diagnostik och langsiktig behandling av MS

10. Demens och konfusion

Kunna:

e Kriterier for demens

e Diagnostik och handlaggning av akuta konfusionstillstand &

Kénna till:
e Principer for utredning och behandling av demenstillstand
e Diagnostik och handldggning av transitorisk global amnesi

11. Yrsel

Kunna:

e Diagnostik och handldggning av akut yrsel &
e Diagnostik och handlaggning av kronisk yrsel

12. Tumorer
Kunna:

e Diagnostik och initial handldggning av vanliga priméra och sekunddra tumorer som engagerar
CNS

Kénna till:
e Tillvaxtsatt, prognos och behandlingsprinciper for vanliga priméra och sekundara tumorer som
engagerar CNS

13. Infektioner
Kunna:

e Diagnostik och initial handlaggning av encefalit, bakteriell och serés meningit, samt cerebral
abscess &



e Diagnostik och handldaggning av neuroborrelios

Kénna till:
e Neurologiska symtom vid HIV och prionsjukdom

14. Ryggmairgssjukdomar och rizopatier

Kunna:

e Diagnostik och initial handlaggning av akut respektive ldngsamt debuterande
ryggmargssjukdom, sarskilt ryggmargskompression &

Kénna till:
e Orsaker till ryggmargspaverkan
e Diagnostik och handlaggning vid rizopati och plexusskada

15. Neuromuskulira sjukdomar

Kunna:

e Diagnostik och handlaggning av polyneuropati

e Diagnostik och initial handlaggning av Guillain-Barrés syndrom och myasthenia gravis inklusive
andningssvikt vid neuromuskulér sjukdom &

e Diagnostik och handldggning av perifer facialispares och vanliga mononeuropatier

Kénna tll:

e Principer for fortsatt handldggning vid Guillain-Barrés syndrom och myasthenia gravis
o Orsaker till kranialnervspaverkan

e Symtombild vid hereditdra myopatier och polymyosit

e Diagnostik och handlaggning vid amyotrofisk lateralskleros

16. Smiairta, rehabilitering och funktionella symtom
Kunna:
e Diagnostik av neurogen och nociceptiv smarta. Behandlingsprinciper

Kénna till:

e Principer for neurologisk habilitering och rehabilitering

e Handldggning av spasticitet

e Principer for diagnostik och handldggning av funktionella symtom

e Psykosocialt omhédndertagande och teamarbete vid neurologisk sjukdom

Dokumentet &dr utarbetat av deltagarna pa undervisningsmdotet for svenska neurologlarare 2008
(kursorter angivna i parentes): Lou Brundin (Stockholm, KS), Sten Fredrikson (Stockholm, HS), Anne-
Marie Landtblom (Linkdping), Arne Lindgren (Lund), Jan Malm (Umed), Peter Mattsson (Uppsala),
Jesper Petersson (Malmd), Thorleif Thorlin (Goteborg) och Carsten Wikkelso (Goteborg).

Denna version faststilldes 2008-04-30. Den baseras pa forsta nationella curriculum i neurologi
(Lindgren et al., Lakartidningen 2004).
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