MEDICINSK KOMMENTAR

Endometrios ska behandlas
som ett smartsyndrom

KLINIKOVERSKRIDANDE TEAM AR EN GRUNDBULT FOR VARDEN

Endometrios definieras som liv-
moderslemhinna beldgen utan-
for livmodern som i samband
med menstruation bléder och
hos vissa kvinnor medfér svara
smartor. Tillstandet &r ofta asso-
cierat med symtom fran andra
organ,som tarm och urinblasa.
Det uppskattas att ungefar
var tionde kvinna i reproduktiv
alder ar drabbad, vilket medfor
stora konsekvenser med person-
ligt lidande, hog sjukvardskon-
sumtion, ibland upprepad kirur-
gi och for en del kvinnor ocksa
upprepade sjukskrivningar.
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vas som ett langvarigt smarttill-
stdnd som paverkar funktionen
och nedsitter livskvaliteten.

Inom specialiteterna rehabilite-
ringsmedicin och smértlindring
betraktas endometrios som ett
smartsyndrom diar man behand-
lar den drabbade ur ett biopsy-
kosocialt perspektiv. Samma
principer giller vid langvarig
landryggssmarta, kvarstaende
smaérta vid reumatoid artrit eller
smarta av mer generaliserad art
sasom fibromyalgi.
Behandlingen syftar inte en-

For en mindre grupp kvinnor
leder de intensiva smaértskoven
till besok pa akutmottagning-
ar, dar smartlindring i form av potenta la-
kemedel som opioider och ketamin ofta
ges. Anvandning av beroendeframkallan-
de likemedel medfor en risk for 6veran-
vandning, varfor det ar en stor utmaning
for sjukvarden att hantera detta inter-
mittenta och ofta funktionsnedsittande
smarttillstand hos unga kvinnor, som i
manga fall dessutom har en aktuell gravi-
ditetsonskan.

Socialstyrelsen har nyligen publicerat for-
slag till nationella riktlinjer for vard vid
endometrios [1] med syfte att 6ka kom-
petensen och sédkerstilla adekvat omhéan-
dertagande oavsett var i landet kvinnor-
na bor. Riktlinjerna trycker hart pa team-
baserat omhédndertagande, da tillstandet
har en annan sida dn den rent gynekolo-
giska. Hos manga kan endometrios beskri-

HUVUDBUDSKAP

e Langvarig smérta vid endometrios kan
definieras som ett smartsyndrom.

@ Svar, kronisk smarta, oavsett genes, bor
hanteras i samarbete med smartspecia-
lister.

@ Smartan och dess konsekvenser ar vikti-
gare att behandla an diagnosen.

o Multiprofessionellt omhandertagande
kan minska risken for 6veranvandning av
beroendeframkallande lakemedel.

bart till att minska smaértan
utan till stor del aven till att 6ka
funktion, minska sjukskrivning
och i mdjligaste méan erbjuda strategier
for att lindra den psykiska pafrestningen i
samband med akuta skov, som ibland kra-
ver sjukhusvard och kraftig medicinering.
Sjalvklart ska kvinnor med endometrios
aven erhalla den evidensbaserade gyneko-
logiska behandlingen, vilken huvudsakli-
gen ar hormonell.

Mycket kan troligen goras for att minska li-
dandet f6r denna patientgrupp och forse
drabbade individer med verktyg att hante-
ra sin smaérta pa andra sitt 4n genom aku-
ta besok i varden. Med hjalp av multimo-
dal beddmning inkluderande flera profes-
sioner (lakare, fysioterapeut och psykolog
eller annan beteendevetare) kan en mer
langsiktig god vard planeras.

De rent farmakologiska metoderna syf-
tar till att lindra sméartan, men rehabilite-
rande metoder &r viktiga for att bidra till
okad funktion och aktivitetsgrad. Det ar
viktigt att brett kunna bedéma vad som
utloser patientens kraftiga reaktioner och

inte nédviandigtvis fastna i farmakologin.

Detta innebér inte att vi ska avsta fran po-
tenta smartlikemedel eller kirurgi da det
bedoms indicerat.

Forslaget i de nationella riktlinjerna gar helt
i linje med ett pagaende pilotprojekt i
Storbritannien, dar effekten av multipro-
fessionell smaértbehandling utvéarderas
hos patienter som upprepade ganger sokt
akutsjukvard for svar smaérta, oavsett so-

»Med hjalp av multimodal be-
domning ... kan en mer lang-
siktig god vard planeras.«

matisk diagnos [2]. Utéver halsorelatera-
de utfallsmatt planeras dven en halsoeko-
nomisk utvardering, eftersom studier har
visat att god smirtbehandling kan mins-
ka vardbehov [3] och underlatta atergiang
iarbete [4].

Ett sidant upplagg skulle kunna inneba-
ra att patienter med svar smaérta orsakad
av exempelvis diskbrack eller endometri-
os omhéandertas avsamma multiprofessio-
nella smartteam, beldget i anslutning till
akutsjukhuset eftersom det som regel ar
dar dessa patienter soker.

Insikten att smértan méaste hanteras
som ett sjukdomstillstand i sig snarare d4n
ett symtom pa nagot annat ger forutsatt-
ningar for effektivare omhéandertagande,
snabbare rehabilitering och mindre an-
viandning av beroendeframkallande ldke-
medel. Forhoppningen &r att arbetet med
klinikoverskridande team ska leda till for-
battrad vardkvalitet, minskat lidande och
kostnadsbesparingar. O

@ Potentiella bindningar eller javsforhallanden: Inga
uppgivna.
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