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Repetition eller reklam ....?

UTSMART
THE PAIN

Hosted by dr Karsten Ahlbeck

Kartonnage, storpocket, pocket
E-bok, ljudbok

Dar poddar finns
S1E2: Explaining the pain mm Copio

BN S:t Gorans Sjukhus



Olika typer av smarta




Smarta ar subjektiv




Smartfysiologi
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Smartfysiologi
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Smartfysiologi
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Smartbehandling

Omprogrammera
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Intensitet har inte
med saken att gora




Mekanismer

e Nociceptiv smarta
e "muskel/skelett/ledsmarta”
e Vavnadssmarta

e Neuropatisk smarta
e nervsmarta
e Neurogen smarta

e Langvarig smarta
e kronisk smarta
e nociplastisk smarta

e [diopatisk smarta
e Utron mekanism

e Psykogen smarta
e Skulle inte tro det
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Aldrande och smérta

Smarta ar inte en normal foljd av aldrandet
Vanligt forekommande hos aldre

Kroniska sjukdomar kan ge smarta

Langre tid i livet "med risk” fér smarta
Behandlas pa samma satt som hos yngre:

e Fysisk och mental aktivitet
 Halsosamt leverne

« Farmaka
e "Smartprogram”
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Hjarnan reagerar pa forvantningar

Hjarnan styr omgivningen, inte tvartom.
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Tro mig. Alla bollar har samma farg.
"Det har ar ingen skada, och att det gor ont betyder inte att nagot gar sonder”
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gOr ont nar jag far

kallelsen att komma

hit”




vuxna

Om langvarig smarta

Smarta som kvarstar eller upprepas under minst tre manader, eller efter den
forvantade aterhamtningstid efter avslutad behandling for sjukdom eller tillstand

| Sverige uppskattas forekomsten av svar och medelsvar langvarig smarta till 20 procent
av den vuxna befolkningen

Vid langvarig smarta har smartans funktion som varningssignal ofta upphort, och ska
betraktas som ett sjukdomstillstand i sig, oavsett diagnos

Behandlare och patienter betraktar ofta langvarig smarta som om det vore akut smarta
vilket inte sallan leder till felaktiga forklaringar och behandlingar samt till negativa
upplevelser hos bade patienter och vardpersonal

Det ar av stor vikt att tidigt diagnostisera, probleminventera och undersoka eventuell
samsjuklighet

Att smarta kvarstar och blir langvarig har vanligen samband med en kombination av
handelser och faktorer, saval inom som omkring individen (fysiologiska, psykologiska

och sociala) -
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1. Personer med smarta med dvergaende funktionspaverkan (65 procent eller 284 000
personer, farre an tio vardkontakter per ar).

2. Personer med smarta med betydande funktionspaverkan (mellan 10 och 20 procent eller
mellan 44 000 och 88 000 personer, farre an tio vardkontakter per ar)

3. Personer med smarta med hog funktionspaverkan och mycket hogt vardsékande (mellan 15
och 25 procent eller mellan 66 000 och 110 000 personer, minst tio vardkontakter per ar och
i genomsnitt 20 till 25 vardkontakter).

B Capio
BN S:t Gorans Sjukhus



Den tredje gruppen har i nulaget mycket hart vardsdkande.

Det ar en viktig malgrupp dar regionerna sarskilt behdver sakerstalla att
patienterna

far vard

i enlighet med vardforloppet

| ett tidigare skede an vad som sker idag.
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Hur vi jobbar med vara patienter

Var kommer de ifran?
Sektioner
Farmaka — individuella program

Var roll: primarvard — specialistvard — vardval

Vagen in till oss
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Hur kompletterar vi varann

| vilket skede har ni era patienter?
Ar vi "utredande” eller "behandlande” ?
Er och patientens forvantning

Vilka behover vara med pa taget?
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Hur undvika langvarig smarta

Ar den redan l&ngvarig?
Vad ar malet (hos vardgivaren, hos patienten)?

Kanske "Hur undvika langvarig smarta blir Spelaren i Livet” ?
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Om Intresse finns

www.karstenahlbeck.com
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