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Typfall - Sven, 76 år, feber och beter sig konstigt  

Termin: 8 

Tema: NR 

Ansvarig: Brynjar Fure 

 

Ingress 

Sven, 76 år, kommer i ambulans till akutmottagningen Centralsjukhuset Karlstad där du 
arbetar som underläkare. Han kommer tillsammans med sin fru efter att han i två dygn haft 
feber och betett sig ”konstigt”. 
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DEL 1 

Frun berättar att Sven för två dagar sedan vaknade med feber omkring 38 grader. Utöver dagen blev 
han agiterad och beskyllde frun för att ha träffat en annan man något som inte alls är fallet. Hon 
tillkallade sonen, men Sven kände inte igen honom och blev mycket upprörd och arg över att en 
främmande person kom på besök. De senaste dagarna har han ätit och druckit dåligt. Idag klagade 
han över sveda vid vattenkastningen. 

Frun berättar även att Sven de senaste två åren börjat glömma vad som sagts i samtal, upprepar sig 
och frågar om. Vid ett tillfälle har han gått vilse på väg till affären i närområdet. 

Sven pensionerade sig från sin tjänst som gymnasielärare i matematik för 10 år sedan. Makarna bor i 
villa. Han köpte ny bil för ett år sedan och kör varje helg till stugan på landet. Helt sedan ungdomen 
har jakt varit hans stora intresse. 

Sedan tidigare har han hypertoni och hyperkolesterolemi. Vid två tillfällen de senaste 5 åren har han 
fått behandling mot depression med citalopram, i nuläget ingen antidepressiv behandling. 

Status: 

Sven ligger på undersökningsbritsen. Han verkar stressad och är motoriskt orolig. Han uppger att året 
är 1984 och att han befinner sig i Göteborg. BT 105/65. Puls 48. AF 16. Temp 38,3. Cor/pulm: normalt 
vid auskultation. Buk: mjuk, lätt ömhet vid palpation i nedre del av buken. Inga underbensödem.   

 

Läkemedel stående Styrka Dos 
Metoprolol  100 mg 1 x 1 
Enalapril  5 mg 1 x 1 
Atorvastatin 20 mg 1 x 1 
Läkemedelvid behov   
Oxascand 5 mg 1 tablett vid behov, max 3 

gånger dagligen 
Zolpidem 5 mg 1 tablett till natten vid behov 

 

Hur vill du gå vidare? 

 

 

Vilka differentialdiagnoser överväger du? 
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Följande labprover togs av sjuksköterskan på akuten: 

Analys Resultat Referens Enhet 
B-Hemoglobin 155 117 – 153 g/L 
P/S-CRP 105 < 5 mg/L 
P-glukos 6,1 4,0 - 6,0 mmol/L 
S-Natrium 147 137 – 145 mmol/L 
S-Kalium 3,1 3,6 - 4,6 mmol/L 
S-Kreatinin 141 <133 µmol/L 
S-eGFR (Krea)/1,73m2 55 60-110 ml/min 
S-Calcium 

 
2,3 2,15-2,50 mmol/L 

P-Troponin T (första) 10 <14 ng/L 
Urinsticka    

U-Albumin + 0  
U-Glukos - 0  
U-Leu ++ 0  
U-Nitrit + Neg  
U-Blod + 0  

 

 

Vill du ordinera andra labprover eller undersökningar utöver de prover som redan tagits? 

 

Föranleder labproverna som du fått svar på så långt några medicinska åtgärder? 

 

Behöver du göra ändringar i medicinerna baserat på klinisk status och resultat av labprover? 

 

Ordinerar du någon röntgenundersökning? 
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DEL 2 

Sven blir inlagd på en vårdavdelning på sjukhuset. Under natten ringer sjuksköterskan och berättar 
att Sven är agiterad och ropar på hjälp. Sjuksköterskan undrar om du kan ordinera något som lugnar 
situationen. 

Hur hanterar du situationen? 

 

Ett par dagar senare ska du ronda den aktuella vårdavdelningen och får besked om att Sven mår 
bättre nu. Du misstänker att han fått en UVI och behandlar denna med antibiotika. Sjuksköterskan 
har gjort en bedömning av konfusion med instrumentet 4AT.  

Hur tolkar du resultatet av 4AT? 
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DEL 3 

CT hjärna visar ingen blödning, infarkt eller annan akut hjärnorganisk förändring. Däremot skriver 
radiologen att det föreligger hippocampusatrofi, global kortikal atrofi och vaskulära förändringar 
periventrikulärt och subkortikalt med utseende som cerebral småkärlsjukdom. 

 

 

Axialt snitt  Coronalt snitt 

Cerebral småkärlsjukdom Bilateral hippocampusatrofi 

 

Hur tolkar du de påvisade radiologiska förändringarna i hjärnan? 
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DEL 4 

Efter en vecka på vårdavdelningen klarnar patienten helt upp, och du bestämmer dig för att påbörja 
en demensutredning.  

 

Vilka undersökningar ingår i en demensutredning utöver de patienten redan genomgått? 
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DEL 5 

Vid aktivitetsbedömning med instrumentet Katz ADL index hamnar patienten i kategori D. 

 

Hur tolkar du resultatet på Katz ADL index? 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Student som leder samtalet 

8 
 

Vid instrumentet MoCA scorar Sven 18/30. Vilka kognitiva domäner är påverkade? 
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DEL 6 

Du sammanfattar nu den utredning som genomförts.  

 

Vilket tillstånd föranledde att han blev inlagd på sjukhuset?  

 

Tyder utredningen på att Sven har demens? I så fall, vilken typ av demens är mest sannolik? 

 

Ställer du demensdiagnos medan patienten är inlagd? Förklara ditt svar. 

 

Behöver du vidta åtgärder angående Svens körkort och vapenlicens? 

 


