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Pixivejledning

til strukturerede forlob for patienter med
primaere smerter i leenderyggen

Denne vejledning er tiltaenkt praktiserende fysioterapeuter. Her finder du en kort oversigt
over det strukturerede forlgb for patienter med primaere smerter i laenderyggen. Du far
overblik over malgruppen, formal med det strukturerede forlab, adgangsveje, ydelser og

anbefalinger til indhold.

Den korte vejledning er baseret pa aftaleteksten, strukturerede forlgb for patienter med
primaere smerter i leenderyggen og de underliggende faglige anbefalinger. Vi anbefaler, at
du benytter de underliggende dokumenter til yderligere inspiration og for flere detaljer.

Strukturerede forigb

for patienter med primaere smerter i lenderyggen

Malgruppe

Malgruppen er patienter med smerter i
lenderyggen med eller uden udstraling

til ben. Symptomerne er smerter og/eller
funktionsbegraensninger, som stammer fra
leenderyggen. Det strukturerede forlgb er til
patienter, som har tilbagevendende og/eller
leengerevarende problemer med laenderyggen.

Formal

De generelle formal med strukturerede

forlgb er dels at understotte en mere

ensartet tilgang til patienter med primeere
smerter i leenderyggen, dels at styrke
evidensbaseret undersggelse og behandling

i fysioterapipraksis. Fokus er pa en aktiv
tilgang bestdende af grundig undersggelse,
patientuddannelse og traening, som skal
understgtte patientens evne til egenhandtering
af smerter og &ndringer i funktionsevne.
Desuden indgar systematisk monitorering med
test og spergeskemaer for at understotte faelles
beslutninger om indhold og mal for behandling
samt vurdering af patientens udbytte af
behandling.

Specifikke formal i dette forlgb er at mindske
patientens symptomer og forbedre funktion
gennem evidensbaseret behandling bestdende
af patientuddannelse og traening. Yderligere er
det at understatte patientens egenhandtering
af symptomer. | enkelte tilfaelde vil der veere
behov for at understpgtte patienten i at traeffe
informerede valg om medicinsk eller videre
udredning i teet samarbejde med dig, patienten
og egen laege.

Adgang

Patienten kan starte forlebet med en

Farste konsultation ved henvisning eller
henvendelse, som tydeligt indikerer smerter

i leenderyggen. Her far patienten forinden
tilsendt spgrgeskemaer. En anden adgang

er, at du ved Forste konsultation, eller i labet
af et individuelt behandlingsforlgb finder, at
patienten egner sig til et struktureret forlgb. |
de tilfelde starter patienten med Supplerende
indledende konsultation. Ogsa her far patienten
forinden tilsendt spargeskemaer. Forskellige
adgangsveje fremgar af Figur 1.
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Figur 1. Patienter med primeere smerter i l&enderyggen far tilbudt struktureret forlgb. Siger patienten nej, eller vurderer du
som fysioterapeut, at det ikke passer til patienten, starter patienten i et individuelt forlgb, eller eventuelt app-understattet
egenbehandling, og kan evt. senere skifte over efter en Supplerende indledende konsultation. | forlgbet kan der indga
individuelle konsultationer med Patientuddannelse, Superviseret traening eller Manuel behandling.
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Ydelseridet

strukturerede foriob

Strukturerede forlgb for patienter med
primaere smerter i leenderyggen bestar primaert
af felgende ydelser:

¢ Forste konsultation (0110)

* Supplerende indledende konsultation (0261)

e Holdkonsultation: Patientuddannelse (0263)

* Holdkonsultation: Superviseret treening (0264)

*  Afsluttende konsultation (0267)

* To opfeigningskonsultationer (0268) ca. 3 og 9
maneder efter Afsluttende konsultation, dog
indenfor 12 maneder fra henvisningsdato

Har patienten ikke mulighed for at gennemfare
forlgbet pa hold, eller kan klinikken pa grund af
plads eller patientgrundlag ikke tilbyde traening
pa hold, kan du tilbyde Individuel konsultation:
Patientuddannelse og Individuel konsultation:
Superviseret treening, suppleret med Superviseret
selvtreening pd klinik og/eller selvtraening efter
treeningsprogram. Yderligere er det muligt

at tilbyde Manuel behandling kortvarigt som
smertelindring og for at understatte en aktiv
tilgang med traening (se Figur 1).

| Figur 2 finder du en oversigt over indhold

i ydelser i det strukturerede forlgb. | det
felgende uddyber vi kort noget af indholdet i de
enkelte ydelser. For yderligere detaljer henviser
vi til overenskomstens aftale om strukturerede
forlgb for patienter med primaere smerter

i leenderyggen, de faglige anbefalinger og
beskrivelsen af det strukturerede forlgb.

Forste konsultation

Farste konsultation og Supplerende indledende
konsultation kan ligge pa samme dag, hvis

patienten starter direkte i det strukturerede
forlgb. Ellers starter forlebet med Supplerende
indledende konsultation.

Den Supplerende indledende konsultation
indeholder sammen med Farste konsultation
flere komponenter, som du som fysioterapeut
pa baggrund af dine faglige kompetencer
prioriterer ift. hver enkelt patient, se Figur 2.

Spergeskemaer
Du gennemgar sammen med patienten svar pa
spergeskemaerne:

* Numeric Pain Rating Scale (NPRS), som
patienten har udfyldt pa forhand

* Oswestry Disability Index (ODI), som
patienten har udfyldt pa forhand

* Patient Specifik Funktions Skala (PSFS),
som | udfylder sammen ved Supplerende
indledende konsultation

Klinisk undersegelse

Udover klinisk undersggelse udfgrer du

som fysioterapeut relevante funktionstest,
som udgangspunkt for vurdering af niveau
for traening og mal, der folges op pa senere

i forlgbet: rejse/saette sig (obligatorisk og
registreres), eller andre relevante test sdsom
udholdenhed i bug- og rygmuskler.

Faelles beslutningstagen

Pa baggrund af anamnesen, svar pa
spergeskemaer, undersggelsesresultater

og patientens mal aftaler | en plan for det
videre forlgb, herunder tid og form (hold eller
individuel) for patientuddannelse og traening.
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Oversigt over ydelser i strukturerede forleb for patienter

med primaere smerter i lenderyggen

Forstekonsultation og Supplerende indledende konsultation

« Diagnostik, screening for alvorlig patologi, sociale faktorer og livsstilsfaktorer

* Vurdering af smerte og funkti og sper )
« Klinisk undersogelse og test Forste, eventuelt
* Fysioterapeutens faglige vurdering i forhold til patientens ressourcer andet besgg

« Patientens preaeferencer og antagelser
* Feelles beslutningsproces om forlob mellem fysioterapeut og patient

Patientuddannelse

« Information om til len, smer kani: og behandli
* Prognose, hvordan vil det ga?
* Egenhéndtering, hvad patienten selv kan gore

Andet/tredje -
Superviseret traenin, xX. besog

¢ Ovelser/traening
¢ Monitorering og individuel vurdering

Samarbejde

* Egen laege (medicin, vaegttab)
« Kommune (f.eks. diztist eller jobcenter) — Efter behov
* Speciallege / rygcenter

Afsluttende konsultation

* Afsluttende spergeskemaer og test .
+  Motivering til selvtraening, evt. radgivning om anden behandling Ved afslutning (efter ca. 12 uger
«  Epikrise til egen lege eller feelles vurdering)

Opfelgningskonsultation

* Samtale om livsstil, smerte og funktionsevne ud fra svar pa spergeskema Ca.3 og 9 maneder efter
* Klinisk undersogelse og standardiserede test afslutning, dog indenfor et ar
* Plan for de kommende maneder fra henvisning

Figur 2. Oversigt over elementer i et struktureret forlgb for patienter med primaere smerter i l&enderyggen.
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Patientuddannelse

Patientuddannelse skal medvirke til at
forbedre compliance, sygdomsopfattelse,
smertehandtering, egenhandtering og motivere
til forstaelse af treening som den vaesentligste
behandling. Patientuddannelse bar af

hensyn til compliance ligge tidligt i forlgbet,
sarskilt fra traeningen, men elementer fra
patientuddannelsen integreres i hele forlgbet.

Patientuddannelsen er som udgangspunkt
gruppebaseret, og udnytter den dynamik, der
kan veere i en gruppe. Hvis patientuddannelse
ikke er muligt pa hold, kan patientuddannelse
undtagelsesvist foregad individuelt eventuelt via
video.

Superviseret traening

Holdkonsultation

Treening er en del af kernebehandlingen

i det strukturerede forlgb, og kan besta

af styrketraening, udholdenhedstraening,
konditionstraening, balance- og
stabilitetstraening, som er tilpasset den enkelte
patient. Evidensen viser, at der ikke er forskel
pa, hvilken af ovenstaende traeningsformer
patienten udfgrer, effekten er den samme.
Det vigtigste er, at patienten udferer traening
som en del af deres kernebehandling. |
treeningsforlgbet indgar opfelgning pa
patientuddannelse, justering af gvelser og
vurdering af i hvor hegj grad den enkelte
patient har ndet sine mal og kan afsluttes.
Overenskomsten angiver 12-16 gange med
treening, men det kan vaere mere eller mindre,
det er din vurdering sammen med patienten.
Du kan tilbyde holdtraening via video.

Individuel konsultation

Traeningen er som udgangspunkt holdtraening,
men der er mulighed for at tilbyde individuel
superviseret traning, hvis holdtraening ikke er
muligt. Det kan vaere som fglge af, at patienten
har social angst, risiko for patientsikkerheden
eller pa klinikker med fa patienter med den
pagealdende diagnose. Ydelsen kan gives op til
seks gange og laegger op til videre Selvtreening

pa klinik eller hjemme. Du kan tilbyde individuel
traening via video.

Individuel konsultation: Manuel behandling
Ydelsen Individuel konsultation: Manuel
behandling kan undtagelsesvist benyttes
kortvarigt som smertelindring eller for at
understogtte, at patienten kan lave gvelser.

Afsluttende konsultation

Ved den Afsluttende konsultation gennemgar
du sammen med patienten resultaterne malt
pa spergeskemaer og de standardiserede
test, som ogsa blev udfert ved starten af det
strukturerede forlgb.

Det er vaesentligt, at du som fysioterapeut
fremhaver vigtigheden af vedvarende
treening og fysisk aktivitet, samt understatter
overgangen til patientens egenhandtering

af treening. En af de baerende elementer i
konsultationen er dermed motivation for
egenhandtering fremover og strategier ved
tilbagefald.

Opfolgningskonsultation

Formalet er at radgive omkring traening og
livsstil, samt motivere til videre traening.
Indholdet bestar af en samtale om livsstil,
smerte og funktionsevne ud fra svar pa
sporgeskema, en plan for de naeste tre

eller seks mdr., samtale om motivation for
selvtraening, information om forebyggelse

af tilbagefald, understette patientens
egenhandtering, fornyelse af behandlingsplan
for patienten med fokus pa selvtraening samt
journalfgring af fund og ny behandlingsplan.

Samarbejde

Der kan opsta situationer, hvor der er brug

for at koordinere indsatser med andre
sundhedsprofessionelle, isaer i de tilfaelde hvor
gode resultater udebliver, eller der opstar
forveerring og operation er en overvejelse.

Ved smertefulde tilstande, kan samarbejde
med egen leege om kortvarig medicinering
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komme pa tale, men ogsa det modsatte, nemlig
udtrapning af ineffektiv eller vanedannende
medicin.

For enkelte patienter, som ikke har gavn af
traening, og hvor der er mistanke om specifik
rygdiagnose eller patologi, kan henvisning til
speciallaege eller rygcenter blive aktuelt.
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