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Rygg, halsryggstrauma

Canadian C-spine rule for att vardera behovet av radiologi vid halsryggstrauma.
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Handléggande

Sammanfattning
Canadian C-spine rule for att vardera behovet av radiologi vid halsryggstrauma

Processbeskrivning

Frakturer och ligamentskador i halsryggen ar ovanliga men allvarliga skador som kan fa
katastrofala foljder om de orsakar bestaende neurologiska bortfall. * Bland patienter som
soker pa en akutmottagning efter ett trauma mot nacken utan neurologiska symtom ar dock
incidensen av akut fraktur eller spinalskada under 1%.2

For att utesluta dessa potentiellt allvarliga skador gérs en stor mangd réntgenundersoékningar
som i 98% av fallen saknar patologiskt fynd.? Canadian C-spine rule ar ett valstuderat kliniskt
beslutsstdéd som ar konstruerat for att ha hdg sensitivitet for kliniskt-relevant halsryggsskada
samtidigt som det ar mer specifikt an ostrukturerad klinisk bedémning.® Den har i studier
visat sig kunna minska antalet rontgenundersokningar med 6ver 25%.5¢ Jamfort med ett
annat beslutsstod, National Emergency X-radiography Utilization Study (NEXUS) har
Canadian C-spine rule hogre sensitivitet och specificitet.*?

Canadian C-spine rule togs fram i Kanada efter att man i en studie identifierat anamnestiska
faktorer som var associerade med 6kad risk for kliniskt signifikant halsryggsskada hos vakna
patienter, och den presenterades 20012. Den har darefter validerats och implementeringen
av beslutsstodet har utvarderats i ett flertal studier.®

Canadian C-spine rule skall anvandas pa vakna patienter med trubbigt vald mot halsryggen
utan kand ryggsjukdom. Regeln &r enkel, och efter anamnes och status redan ar genomfort
pa patienten tar det bara nagon minut. Ratt anvand kan den minska antalet onddiga
rontgenundersokningar vilket kan ge lagre kostnader och snabbare handlaggningstider pa
akutmottagningen. Detta minskar obehaget av att ligga immobiliserad i nackkrage i vantan
pa en onddig undersokning for patienterna.

Handlaggande

Det ar tillatet att anvanda Canadian C-spine rule pa akutmottagningarna for att vardera
behovet av radiologi vid halsryggstrauma.

Canadian C-spine rule kan anvandas pa patienter som uppfyller féljande
kriterier:

. Nacksmarta efter trauma
. Vakna (GSC =15)
. Stabila vitalparametrar
. Kan samarbeta
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. Skadan har skett inom 48h
Den far INTE anvdndas pa patienter med féljande kriterier:
. Ingen nacksmarta
. <16 ars alder
. Medvetandesankta patienter (GSC < 15)
. Stoérre trauma med samtidig skada pa huvud, thorax, buk, femurfraktur
. Instabila vitalparametrar
o Penetrerande trauma
. Akut férlamning
. Kéand ryggsjukdom

Canadian C-spine rule:

Regeln anvands genom att man férst kontrollerar om det foreligger nagon hogriskfaktor. Ifall
detta finns maste man géra en CT undersdkning av halsryggen. Ifall hdgriskfaktor saknas
kontrollerar man efter nagon lagriskfaktor. Om patienten saknar samtliga lagriskfaktorer
maste rontgen genomforas. Finns det daremot en eller fler 1agriskfaktorer kan man avlagsna
nackkragen och testa om patienten kan rotera nacken 45 grader at sidorna. Ifall patienten
klarar detta kan man avsta rontgen. Regeln beddéms vara mycket sensitiv for klinisk
signifikant skada.

Om regeln rekommenderar radiologi kan detta i sin tur vara av varde i en eventuell

diskussion med radiolog etc. da regeln visat sig vara mer specifik an ostrukturerad klinisk
beddmning.
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Uppdaterat fran féregaende version

Ersatter 2020-04-17, andringar under rubrik Processbeskrivning andra stycket samt rubriken
Handlaggande samt under rubriken Canadian C-spine rule.
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