
Handledarversion 

Nguyen 26 år, smärta från rygg  
 
Termin: T8 
Tema: NR 
Ansvarig: Marek Holy/Per Wretenberg 
 
Ingress: 
Du är primärjour på AKM ortopeden kl 21:22 en tisdag kväll, SSK ger dig följande AKM 
rapport: 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

Du kommer in till rummet och på britsen ligger en man som ser inte ut att vara mer än 20 år. 
Sköterskan kommer in och ger dig en liten lapp med Telefon-tolk vietnamesiska.  
Du tar nu en anamnes med hjälp av telefontolken. 
 
Lärandemål relaterat till fallet:  
Förklara epidemiologi, patogenes, symtomatologi, diagnostik, differentialdiagnostik, 
behandling och prevention vid vanliga sjukdomar/tillstånd samt mindre vanliga, men 
principiellt viktiga, sjukdomar/tillstånd inom ramen för tema Neuro-rörelse och tema 
Nutrition, Metabolism och Elimination. 

 

Symtom och eventuella diagnoser som fallet berör och som bör diskuteras: 
Lumbago med feber? (Primärtumör VS Metastas VS Infektion) 
Lumbago och ålder? 
Tidiga tecken på myelopati = hyperreflexi + falltendens vid (toe-to-heel walk) (Lätt att 
misssa)   
 
Inkludera gärna tips på olika vinklingar av fallet 
Svår lumbago + låg ålder+ feber + lång duration bör IV missbruk/ infektion(spondylit) 
misstänkas!   
Simulant som är ute efter opioder! (Lumbago + låg ålder) 
 
Återkoppla med slutgiltig diagnos/bild (nedan) 
 
Slutgiltiga diagnosen är: Pott's disease, spinal form av TB  
 

• Icke kirurgisk behandling är korsett och antibiotika under mycket lång tidsperiod, 
förutsätter att kotan är mekaniskt stabil och klarar belastning.  

Prio: otriagerad (Inga prover, inga parametrar tagna) 

Nguyen Tuan Dung, 26 år gammal 

Har tränat på gymmet för 3 dagar sedan. Har mycket ont i ryggen, står inte längre ut. 
Har inga neurologiska symptom.  

Övrigt frisk: inga allergier, ingen medicinering. 

 



Handledarversion 

• kirurgiska behandlingen är den klassiska ”Hong-Kong” procedur som involverar 
borttagande av kotan och ersättning med patientens revben. 

 

Ryggkirurgisk intervention är partiell korpektomi av Th12 och L1 via en toracotomi, 
ersättning med bur fylld medpatientens revben och sedan en bakre stabilisering av 
kotpelaren över buren. 

 

 

 
 

 
 

 
 


