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Richtlinie
V.a. Riesenzellarteriitis
Symptome Befunde
* Neuartige Kopfschmerzen * Alter>501

* Claudicatio masticatoria

* Kopfhautliberempfindlichkeit

* Amaurosis fugax, Visusverlust, Doppelbilder
* Schleichende Prodromi, B-Symptomatik

+ Selten oropharyngeale Beschwerden und Hustenreiz; .

auch Ohrenschmerzen

CRP und BSR deutlich erhéht, keine Leukozytose
Thrombozytose und Andmie

Verhdrtete verdickte Schldfenarterien, ev.
druckempfindlich

Einseitiger (selten beidseitiger) Visusverlust

Mit Visusverlust, DD Stroke

Umgehende Therapie im Notfall
1000mg Methylprednisolon i.v./d fiir 3 Tage (anschliessend Prednison 1mg/kg KG p.o.)

¥

DA Ophtha 3949

Ja

!

Stroke-
verdacht?

Notfallmassige Beurteilung DA Stroke
2366: Stroke Unit? Duplex? ASS 100mg?

Nein

Hosp KflM
ASS 100mg

L <72h (Fast Track)

Konsil Neurologie fiir Duplex
Temporalgefasse, intrakranielle
Gefdsse, A. subclavia, A. axillaris

|

!

Befund
eindeutig
positiv fur
RZA?

! v

. b

Diagnose
hinterfragen, zweite

(Ophtha Konsil)

Therapie weiter,
je nach klinischem

Biopsie

Modalitét (Biopsie So schnell wie Kontext via
<10d, MR- mdglich <10d MedPol/Rheuma/
Angiographie <72h, Hausarzt
PET-CT <72h)

Ohne Visusverlust

Umgehende Therapie im Notfall

Prednison 1mg/kg KG p.o. (bei sehr hohem K&rpergewicht bis max 100mg/d)

L <72h (Fast Track)

Je nach klinischem Kontext stationar KflM oder Weiterabklarung
ambulant via Rheuma (telefonische Anmeldung DA Rheuma via
Zentrale 24/7) /MedPol (3750 Mo-Fr oder via KISIM Konsil)
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