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Utredning av ACTH-beroende 
Cushings syndrom (ca 1985-90)

• Klinisk bild

• Screeningtester (1 mg dexametasontest, tU-
kortisol, salivkortisol)

• P-ACTH

• Differentialdiagnostiska tester (8 mg 
dexametasontest, CRH-test)



ACTH-beroende Cushingsyndrom eller inte?

Besser GM, Edwards CRW 
Clin Endocrinol Metab 1972;1



Oldfield EH et al. N Engl J Med 1985;312:100

Sinus petrosus-kateterisering (IPSS) vid 
ACTH-beroende Cushingsyndrom



Sinus petrosus kateterisering à la Doppman

Oldfield EH et al. N Engl J Med 1985;312:100





IPSS – hög sensitivitet och specificitet





J Clin Invest 1988;82:340



21-årig man, synstörningar sedan 2 veckor. Polydipsi, polyuri

BT 200/145. FH III.

P-Na 148, P-K 1,7. Ventrikelflimmer x 2
P-renin och P-aldosteron omätbara
Svårbehandlad hypertoni trots 6 olika läkemedel + kalium

GC/MS: Höga nivåer av metaboliter av kortisol vs. kortison



Primär aldosteronism – hitta patienterna och 
behandla optimalt!

Hundemer GL et al Lancet Diabetes Endocinol 2018;6:51-9



Biol Psychiatry 1992;32:756



Hjärnatrofi vid Cushingsyndrom?

Starkman MN et al. Biol Psychiatry 1992;32:756



Vad blir slutsatserna?

• Sinus petrosus-kateterisering i goda händer är en bra metod för att bestämma 
orsaken till ACTH-beroende Cushingsyndrom

• Att identifiera och avlägsna/minska orsaken till överdriven aktivering av 
mineralokortikoidreceptorer är mycket viktigt för att reducera framtida 
sjuklighet och död

• Kom ihåg de ofta långvariga kortisoleffekterna på hjärnan vid 
Cushingsyndrom
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