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Vasovagal synkope

Hvad er en vasovagal synkope?

Synkope er den medicinske betegnelse for en
besvimelse, som er fordrsaget af en pludselig
nedsat blodtilfersel til hjernen. Vasovagal
synkope er en af de mest almindelige former
for synkope og er betinget af et kortvarig
blodtryks -og/eller pulsfald. Denne tilstand
skyldes en forbigdende fejl i det autonome
nervesystem, som er med til at regulere puls
og blodtryk.

Besvimelsen varer som regel f& sekunder,
hgjst et par minutter.

De autonome sympatiske nerver, der far
blodkarrene til at treekke sig sammen og
dermed medvirker til at opretholde blodtrykket,
nedsaetter ved vasovagal synkope deres
aktivitet med det resultat, at blodtrykket falder.
Vagusnerven, som direkte kontrollerer
hjertefrekvensen, kan @ge aktiviteten og
dermed fa pulsen til at falde (bradykardi).
Bade blodtrykket og hjertefrekvensen (nogle
gange det ene, men ikke det andet) kan blive
meget lave, hvorfor blodforsyningen og
tilforslen af ilt og vigtige naeringsstoffer til
hjernen og andre vigtige organer bliver nedsat.
Detkan medfere svimmelhed, synsforstyrrelser
og besvimelse. Disse symptomer vil ofte
udgere et problem i opretstaende stilling, da
tyngdekraften saenker blodtrykket yderligere.
Men andre faktorer som fedeindtag, varme,
motion, synet af blod og folelsesmaessig
stress kan ogsé udlgse tilstanden.

Omkring 40 — 50 % af befolkningen besvimer
en eller flere gange i livet, mens kun 1 %
rammes af epilepsi. Det er vigtigt at sikre,
at synkope og epilepsi ikke forveksles. Ge-
nerelt anses besvimelser nemlig alt for ofte
for at veaere udlgst af epilepsi. Er du i tvivl,
kan du finde naermere information i STARS’
besvimelsestjekliste, som er udarbejdet
specielt til at hjeelpe leeger og patienter med
at nd frem til den rigtige diagnose bag et
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uforklarligt bevidsthedstab.

Symptomer

Symptomerne varierer fra patient til patient
og fra det ene besvimelsestilfeelde til det
andet. De mest almindelige er alment ubehag,
svimmelhed og kvalme. Nogle patienter
foler sig meget varme, klamme og svedige,
klager over syns- og/eller hgreforstyrrelser
eller far lettere hovedpine. Mange patienter
bliver blege.

Diagnose

Den rigtige diagnose kan ofte stilles pa
basis af en preecis beskrivelse af handelsen
fra et vidne. Herudover kan ogsa patientens
beskrivelse af eventuelle varslingssymptomer
forud for besvimelsen og omstaendighederne/
aktiviteter, under hvilke besvimelsen sker,
give veerdifuld information til laegen til at
kunne stille den rigtige diagnose.

Alle patienter, som oplever en besvimelse,
skal have taget et 12-afledningers
elektrokardiogram (EKG) til analyse af
hjerterytmen. EKG’et vil oftest veere normalt
ved vasovagale synkoper.

Folgende undersogelser udferes ofte ogsa for
at hjeelpe laegerne med at stille en diagnose.

¢ Langtidsmonitorering af hjerterytmen med
hjerterytmeoptager  (Holter-monitorering,
eventrecorder), som patienten far med hjem.

e Vippelejetest (=tilt table-test) er en
undersggelse, der bruges til at undersgge
hjertets og kredslobets nervesystem og
specielt dets evne til at bevare normalt
blodtryk og puls, ndr man vippes fra
liggende tils stdende stilling.

¢ Implanterbar loop-recorder (ILR) anvendes
til at overvage hjerterytmen i flere maneder
ad gangen, hvis episoderne forekommer
sjeldnere end en gang om maneden.
Enheden kan sidde i kroppen i op til tre ar.
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e Elektroencefalogram (EEG)til analyse af
hjerneaktiviteten.
Behandling

Ofte kreever vasovagale synkoper ingen
specifik behandling, og hos mange mennesker
aftager anfaldene med &arene for ofte helt at
forsvinde. Der kan dog blive behov for speci-
fik behandling ved ophobede uvarslede
anfald for at forhindre tilskadekomst. Hvis
pludselig blodtryksfald er arsagen, kan en
medicin hjeelpe, der forhindre blodkarrene i at
slappe af. Er anfaldene betinget af pludselig
pulsfald, vil leegen i nogle tilfeelde foresla,
at der bliver implanteret en pacemaker.
Beslutningen om specifik behandling traeffes
efter en individuel vurdering.

Akut handling ved synkopeanfald:
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| samme gjeblik du oplever de saedvanlige symptomer:

1. Hvis symptomerne er milde, og du ikke kan saette eller laegge dig ned, skal du krydse anklerne
og spaende leegmusklerne hardt. Kombiner denne bevaegelse med at spaende i ballerne for at
oge effekten. Det vil tilsammen medvirke til at pumpe blodet rundt i kroppen og dermed oge dit
blodtryk og afhjeelpe symptomerne.

2. Hvis du kan, skal du STRAKS saette dig ned, eller om muligt LAGGE DIG FLADT PA RYGGEN
OG STRAKKE BENENE | VEJRET, for eksempel op ad en vaeg eller stablet op pa nogle puder. Og
hvis du kan, er det godt, hvis du ogsé laver cyklebevaegelser med benene.

3. SAET DIG PA HUG, hvis du ikke kan laegge dig ned.
4. Bekaemp ikke dine symptomer — du er ikke staerkere end dit blodtryk, og det vil altid vinde!

5. REJS DIG FORSIGTIGT OP, nér du feler dig frisk igen. Seet dig langsomt op, rejs dig gradvis op.
Hvis symptomerne bliver ved, skal du straks udfgre disse handlingspunkter igen.

Vasovagal synkope er ogsa kendt som:
Neuralt medieret synkope
Reflekssynkope
Almindelig benign besvimelse
Malign vasovagal synkope
Folelsesmaessig besvimelse
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