PSV Landryggsbesvar hos vuxna. Tillgdnglighetsanpassad primarvardsversion.

Granskad och godkand av Primarvardsradet: 25-10-23
Giltig till och med: 27-12-31

Primarvardsversion av
personcentrerat och sammanhallet
vardforlopp, PSV Landryggbesvar
hos vuxna

Syfte

Primarvardsversionen exemplifierar arbete i enlighet med Vardférlopp
Landryggsbesvar hos vuxna ur ett primarvardsperspektiv. Syftet med
dokumentet ar att underlatta lokalt férbattringsarbete genom konkreta
forslag till arbets- och ansvarsfdrdelning for att mdéjliggéra arbete i enlighet
med PSV. Syftet &r dven att gora det latt att ge god vard i den kliniska
vardagen och att kommunicera kring hinder pa végen.

Huvudpunkter i det personcentrerade
arbetssattet

e Landryggsbesvar ér en av de vanligaste orsakerna till att personer
soker vard.

e Egenvard och fysioterapi utgor forstahandsval i behandling av
landryggsbesvar.

e Genom ett screeningsystem dar "Rdda flaggor” identifierar faktorer
som kan vara tecken pa allvarlig patologi, “Gula flaggor” identifierar
psykosociala faktorer och ”Bl3 flaggor” arbetsrelaterade faktorer kan
de med 6kad risk fér I3ngvariga besvér tidigt identifieras.

e Rehabplanen utformas i dialog med patienten med hansyn till
patientens symtombild, behov och preferenser.
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e Uppféljning av sjukskrivning och receptbelagd medicinering sker av
fast lakare.

e Bilddiagnostik bekraftar sallan orsaken till Iandryggsbesvaren och ska
endast ske vid behov av utvidgad utredning.

e Vid mer komplexa besvar inleds tvdrprofessionellt samarbete och
personkontinuitet efterstravas for varje profession som involveras i
varden.

Nationellt vardférlopp Landryggsbesvéar hos vuxna finns i sin helhet pa
1177.se for vardpersonal.

Lédndryggsbesvér hos vuxna - 1177 for vardpersonal

Patient med besvar i landryggen med eller
utan utstrdlande smarta i nedre extremitet
som soker vard pa rehabmottagning eller
vardcentral

Ingang i vardférloppet: Vid forsta kontakt med primérvarden, pa
rehabmottagning eller pd vardcentral, ska bedémning av sjukvardsbehov och
screening for roéda flaggor utfoéras.

Screening av réda flaggor (fragor till patient med léndryggsbesvar).pdf

Roda flaggor. Radgivnings- och hanvisningsstdd.pdf

Beslut

Vid tecken pd akuta réda flaggor lamnar patienten vardférloppet och hanvisas
till 1akarbedémning p& adekvat vardniva.

Om patienten har latta besvar med kort duration ges patientinformation om
egenvard. Patienten far rad att sdka fysioterapeut vid utebliven forbéattring.

Ovriga hénvisas direkt till fysioterapeut fér férsta bedémning.

Ont i landryggen - patientinformation

Fysioterapeut

Fysioterapeut stéller diagnos efter klinisk utredning och bedémer risk fér
I&ngvariga besvar genom att uppmarksamma riskfaktorer med hjalp av
screeningformular OMPSQ-SF eller SBST.


https://vardpersonal.1177.se/Vastra-Gotaland/kunskapsstod/vardforlopp/landryggsbesvar-hos-vuxna/
https://vardpersonal.1177.se/globalassets/nkk/nationell/media/dokument/kunskapsstod/vardforlopp/bilagor-vardforlopp/bilaga-c---screening-av-roda-flaggor-fragor-till-patient-med-landryggsbesvar.pdf
https://vardpersonal.1177.se/globalassets/nkk/nationell/media/dokument/kunskapsstod/vardforlopp/bilagor-vardforlopp/bilaga-b---roda-flaggor---radgivning-och-hanvisningsstod.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn17750-1149737764-6/surrogate/Ont%20i%20l%c3%a4ndryggen%20-%20patientinformation.pdf
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OMPSQ-SF
SBST

Vid 18g risk fér Iangvariga besvar, det vill siga om patienten skattar mindre
in 40p pa OMPSQ-SF eller 3p eller mindre pd SBST, ges grundbehandling
bestdende av rad om egenvard, patientutbildning, fysisk aktivitet och
anpassad traning samt uppfdljning. Vid behov ges aven tillaggsbehandling
bestdende av manuella tekniker, akupunktur och/eller TENS. Recept pa fysisk
aktivitet (FaR) kan férskrivas vid behov.

Vid mattlig risk fér langvariga besvér, det vill siga om patienten skattar 40-
50p pa OMPSQ-SF eller 4p eller hogre pd SBST ges grundbehandling och
eventuell tilldggsbehandling. Vid behov forskrivs FaR. Rehabplan upprattas
med anpassad traning samt uppféljning/stéd gdllande individuella
riskfaktorer. Samverkan med andra professioner inleds utifran patientens
behov av stdd och det ar viktigt med sammanhallen vard och att sdkerstélla
personkontinuitet éver tid. Insatser enligt PSV Smaérta langvarig hos vuxna -
forebygga, utreda och behandla 6vervags.

Vid hég risk fér 1dngvariga besviér, det vill siga om patienten skattar mer an
50p pd OMPSQ-SF eller >4 samt >4 pa steg 2 pd SBST ges grundbehandling,
eventuell tilldggsbehandling och vid behov férskrivs FaR. Rehabplan upprattas
med anpassad traning samt uppfoljning/stdéd gallande individuella riskfaktorer
under langre tid. Samverkan med andra professioner inleds utifran patientens
behov av stdd och det ar viktigt med sammanhallen vard och att sikerstalla
personkontinuitet 6ver tid. Vid mer komplexa besvar med psykosocial
problematik ges teambaserade insatser enligt primérvardsversion av PSV
Smarta I3ngvarig hos vuxna - férebygga, utreda och behandla.


https://www.oru.se/globalassets/oru-en/research/environments/hs/jps/champ/kortversion-ompsq-linton---230921.pdf
https://startback.hfac.keele.ac.uk/wp-content/uploads/2019/02/Swedish_Keele_STarT_Back9_item.pdf
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Fysioterapeutisk behandling vid landryggsbesvar hos

vuxna

Klinisk undersékning ligger till grund fér val av behandlingsatgéarder

Behandlingsatgard

Rekommendation

Att ténka pa

Kommentar

Rad och
information vid
landryggsbesvar

Grundbehandling

Individanpassning
vid behov

Lank till patientinformationen
Ont i landryggen -
patientinformation

Patientutbildning

Grundbehandling

Individanpassning
vid behov

Kan ske individuellt eller i grupp,
fysiskt eller digitalt

Individanpassad
fysisk aktivitet
och traning

Grundbehandling

Individanpassad
uppfoéljning och
progression

Exempel pa évningar finns i Battre
rygg Vardprogrammet: BattreRygg
- Linkdpings universitet

Manuella tekniker

Tillaggsbehandling

Korta
provbehandlingar
bor utvarderas
innan beslut om
fullstandig
behandlingsperiod

Kan ge en liten forbattring i smarta
och funktion pa kort sikt

Ska alltid kombineras med aktiva
3tgarder som ingar i
grundbehandlingen

Akupunktur Tillaggsbehandling | Korta Kan ge en liten forbattring i smarta
provbehandlingar | och funktion pa kort sikt
bér utvarderas Ska alltid kombineras med aktiva
innan beslut om dtgarder som ingar i
fullstandig grundbehandlingen
behandlingsperiod
Transkutan Tillaggsbehandling | Korta Kan ge en liten forbattring i smarta
elektrisk vid mattlig-hog provbehandlingar | och funktion p& kort sikt

nervstimulering
(TENS)

smartintensitet

bor utvarderas
innan beslut om
fullstandig
behandlingsperiod

Ska alltid kombineras med aktiva
dtgarder som ingar i
grundbehandlingen

Mekanisk traktion
av landryggen

Tillaggsbehandling,
boér ej rutinmassigt
anvandas. Kan
o6vervagas vid
radikular
bensmarta

Korta
provbehandlingar
bor utvarderas
innan beslut om
fullstandig
behandlingsperiod

Mojligen sma effekter pa kort sikt
vid radikular bensmarta

Ska alltid kombineras med aktiva
dtgarder som ingar i
grundbehandlingen

Ryggortos, Tilldaggsbehandling, | Det finns ingen Det kan finnas en dvertro pa att
skoinldgg bor ej rutinmassigt | pavisad effekt av dessa behandlingar kan ha effekt
anvandas behandlingen vid pa landryggsbesvar
landryggsbesvar
Liakare/vardcentral

Lakare identifierar och handlagger eventuella réda flaggor, motiverar till
egenvard och fysioterapi och sikerstéller kontakt med fysioterapeut vid behov
for de patienter som inte har akuta réda flaggor. Eventuella screeningresultat



https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn17750-1149737764-6/surrogate/Ont%20i%20l%c3%a4ndryggen%20-%20patientinformation.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn17750-1149737764-6/surrogate/Ont%20i%20l%c3%a4ndryggen%20-%20patientinformation.pdf
https://liu.se/forskning/battre-rygg
https://liu.se/forskning/battre-rygg
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fran rehabiliteringen beaktas, uppféljning planeras utifrdn behov och
personkontinuitet sakerstalls till de professioner som involveras.

Bilddiagnostik bekraftar sdllan orsaken till landryggsbesvaren och ska endast
ske vid behov av utvidgad utredning.

Vid behov av

Smartlindring: Uppfdljning av ldkemedelsbehandling sker via fast
lakarkontakt.

Sjukskrivning: Deltidssjukskrivning évervdags och arbetsanpassning gors i
dialog med fysioterapeut och/eller rehabkoordinator. Uppféljning gors via fast
lakare.

Psykosocial utredning/behandling: Vid mer komplex psykosocial problematik
ges team-baserade insatser enligt primarvardsversion av Primarvardsversion
PSV Smérta, L&ngvarig hos vuxna - férebygga, utreda och behandla

Folj upp om patienten fatt tillfredsstidllande
effekt av behandlingen

Om ja, utgdng ur vardférlopp, vid behov via fortsatt egenvard.

Om nej, kan berérd profession (sdsom fysioterapeut, ldkare,
rehabkoordinator, psykosocial behandlare) initiera avstamning. Rutiner for
hur kommunikationen ska ske bér finnas pa lokal niva.

Utvidgad utredning

En fordjupad anamnes och klinisk undersékning med fokus pa symtomens
duration, forlopp och symtombild utférs. Bilddiagnostik, laboratorieprover,
klinisk fysiologi och/eller utvidgad psykologisk utredning utférs vid behov.

Indikation bilddiagnostik och remiss till ortopedi

Utvidgad utredning och multiprofessionell bedémning ska i férsta hand ske
inom priméarvarden. Sekundérvard ar bara aktuellt om sérskilda behov eller
fragestallningar kvarstar efter detta.

Primérvarden ansvarar fér grundldggande utredningar sasom slatréntgen och
MR-undersdkningar vid missténkta tillstand sdsom lumbago-ischias och
lumbal spinal stenos (MR av landryggen). Dessa undersékningar ar
vdgledande for att beddéma om remiss till ortopedkliniken @r nédvandig. Det
rekommenderas att MR-undersékningen inte &r aldre &n 6 manader vid


https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rhs8504-8833793-541/surrogate
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/rhs8504-8833793-541/surrogate
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remissutfardandet. Beakta att nyttan med undersdkningen ar stérre an risken
som patienten utsatts for.

Landryggssmarta utan utstrdlning

Slatréntgen bor géras vid atminstone ett tillfdlle om patienten &r <20 ar

eller >50 &r och besvarsduration mer &n 6-8 veckor. Réntgen behdver inte
upprepas, savida inte patienten har en kdnd spondylolisthes (kotglidning) eller
andra anomalier, och de lokala symtomen patagligt forvarrats.

Remittera fér MR landrygg och utred med SR och CRP vid 1&ngvarig, svar,
nattlig vark.

Telefonkontakt med ortopedklinik for akut handlaggning av eventuell
spondylit vid feber, hdg CRP och svar ryggvark.

Landryggssmarta med utstrdlning i benen
Slatréntgen pa patienter <20 ar eller >50 ar.

MR och remiss till ortoped vid misstanke om diskbrdck (det vill séga
ischiassmartor som féljer ett dermatom) av handikappande karaktar med
langre duration an 6-8 veckor.

MR och remiss till ortoped vid misstanke om spinal stenos med betydande
besvar under minst 12 manader dar forbattring inte skett av fysioterapi.

Remiss till ortopedklinik om MR visar stenos eller nervrotspaverkan och dessa
fynd dverensstammer med klinik.

MR vid féorekomst av réda flaggor (tidigare malignitet, matleda eller
viktnedgdng, allménpaverkan i form av feber), stallningstagande till akut
omhandertagande.

Ansvarsférdelning mellan primarvard och ortopedisk specialistvard

Riskfaktorer beaktas infér eventuell ryggkirurgi (BMI, rokning, komorbiditet).

Beslut

Utgang ur vardférioppet: Bedém om patienten har behov av ytterligare
atgérder sdsom remiss till sekundarvarden eller av insatser inom annat PSV
eller bér rekommenderas fortsatt egenvard.


https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/ssn12865-780821730-472/surrogate/Ansvarsfo%cc%88rdelning%20mellan%20prima%cc%88rva%cc%8ard%20och%20ortopedisk%20specialistva%cc%8ard.pdf

