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Tjocka kontrastladdande
meninger:
Differentialdiagnoser




e Infektioner:

v'Bakteriell meningit.
v'Cryptococcos.
v/ Syfilis.
* Inflammation:
v'1gG4-relaterad hypertrofisk pakymeningit.

v'Granulomatos polyangit/GPA (Wegeners garnulomatos).
v'Polyarteritis nodosa (PAN).

* Meningeal carcinomatos.

* Neurosarkoidos. >
+ Tolosa Hunt syndrom. >
* Spontan intrakraniell hyp@

e Patienter med VP-shunt, under hemodialys och efter lumbal punktion.
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* Mucopolysaccharidos.



lgG4-relaterad hypertrofisk
pakymeningit




* 69 arig man: Symtomdebut i slutet av 2016: huvudverk, smygande
Okad gangrubbning, diplopi, horselnedsattning och tremor.

* Kontakt med neurologen sept 2017 pga forsamring. MR utfores.

2017-09-25




* LP: Monocytos.

* Hogt I1gG4.

* Behandlas med Prednisolon 50 mg/d och Metotroxat.
* Symptomregress. Kvar latt gangrubbning.

* MR kontroll nov 2017: God, partiell regress

2017-09-25 2017-11-10




* 69-arig man. In med snabbt progredierande motoriskt
bortfall i benen, framst vanster samt tecken till myelopati.

*2016-05-11: MR visar tumor epiduralt i spinalkanalen T4-
T5.

* LP: Lymfocytos utan monoklonalitet.
* Planerad for biopsi i samband med dekompression.
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* Dekompressionen blev inte av eftersom patienten
forbattrades snabbt pa kortisonbehandling.

* MR 2016-05-16: Markant regress, dock icke-fullstandig.

* Oppen biopsi 2016-06-10: Inkonklusiv.
* Mojligen lgG4-relaterad pakymeningit alt lymfom.
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Neurosarkoidos




*16/1-2011:

* 51 arig Kvinna med hypertoni, alfa-1-antitrypsinbrist,
stillsam Mb Crohn.

e SOkt for smarta och nedsatt syn hoger 6ga. Papillodem
hoger

* Opticusneurit? MS?







43-arig tidigare frisk man som insjuknar i krampanfall.
Dessutom polyuri och hypofysinsufficiens.

20/4-2009

22/4-2009 Steroider satts in 18/6-2009




40 arig man med neurosarkoidos sedan tidig 20 ars alder. Kom in med 2007 med
epileptiskt anfall. MR-hjarna visade tumefaktiv lesion parietalt. MR spektroskopi: inget
stod for gliom. Kallades for mojlig CNS lymfom med tanke pa den homogena
uppladdningen. Biopsi visade neurosarkoidos-manifestation.







30 arig kvinna. For sju veckor sedan debut av kraftig pulserande
huvudvark. Sitter framst occipitalt, i nacken och bakom 6ronen.
Tryckande kansla. Intermittent illamaende. Krakts x 5.

* Har huvudvark endast vid uppresning, sittande och staende.

* Varit pa massage x tva. Fick évningar ifran sjukgymnast. Dock
fortfarande svara huvudvarksproblem.

* Inget uppenbart trauma i samband med huvudvarksdebut.

* Genomgick CT och CT angio med vendsa sekvenser pa akuten som
inte visade tumor eller sinustrombos.

* Medicinerat med paracetamol och Naproxen utan vidare effekt.
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Spontan intrakraniell
hypotension




Inte sallan star man dar med
tjocka meninger
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Leptomeningeal metastasering? Neurosarkoidos? TBC?




Kasim Abul-Kasim MD: Radiolog, UMAS.

Pavel Maly MD, Ph.D: Docent, UMAS.

Pia C Maly Sundgren MO, Ph.D; Kilnisk Professor, UMAS cch
Michigans Universitet,

Stig Holtas MD, Ph.D: Professor, USIL,

Samtiiga ar verksamma inom neurcradiclogl med kiniskt och akademiske
engagemang och bedriver forskning inom specialitetens olika omraden.

NEURORADIOLOGI

Newroradiologi ar den forsta laroboken | sitt slag | Skandinavien och
erbjuder en heltackande Inbick | diagnostiken av sjukdomar inom hjarma,
rygg samt huvud- och halsregion med neurcanatomi och differential.
diagnostk, illustrerat med ett unikt bildmaterial.

Bokens forsta tre delar innefattar 150, 80 respektive 80 diagnoser. De dia-
grioser som inte ryms i de forsta tre delarna hittar man | bokens flarde del
(Del IV, Neurcencyklopedi), | denna del finns en kort sammanfattad beskriv-
ning av olika saffsynta diagnoser, syndrom och anatomiska begrepp. Del V
och VI eenfattar over hundra differentialdiagnoser med mycket detaljerad
och deskriptiv neurcanatoml. Boken som innehaller 4 267 bilder ar upplagd
wom en uppstagsbok, vilket underlittar for lasaren att hitta den soktadia-
gnosen. Under varje diagnosrubirik finns en kortfattad beskrivning av etio-
legh, patologi, klinik, behandling och prognos samt detaljerad beskrivning
av de radiologiska fynden

Newroradiologi ar en lattlast 1arobok | neurcradiclogd. Just neuroradiolog
utgor en myckes stor del av séval den akuta som den planerade radiclogiska
verksamheten och ar under snabb utveckling med kentinuerhig Introduktion
av nya metoder,

Boken vander sig i 1orsta hand till radiologer och neuroradiologer, inte
minst de som 8¢ under utbildning. Flera andra kliniska specialister sdsom
newologer, neurokirurger, ortopeder, dronlakare, allmanidkare kommer att
ha gott stod av boken, Ovrig vardpersonal kan ha stor nytta av boken som
ett uppslagsverk
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