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Lakemedelsbehandling av smarta ar effektivast nar ett lampligt Iakemedel ges till exakt ratt patient
som ar engagerad i behandlingen. Professor Eija Kalso sager dock att det finns dven manga andra
faktorer som inverkar pa slutresultatet. Av den orsaken ar det viktigt att inom primarhalsovarden fasta
uppmarksamhet vid en helhetsinriktad behandling av smartpatienter.

Finland lider ungefar en femtedel av alla i arbetsfor

alder av kronisk smarta och till och med en tredjedel

av alla som fyllt 70 ar. Det anvands mycket lakemedel
inom varden, men lakemedel utgér sallan ensamma 16s-
ningen pa problemet.

— Beroende pa smarttillstandet kan lakemedel fung-
era bra eller daligt. Grovt betraktat kan man konstatera
att dven i basta fall blir nervsmartan halften mindre med
lakemedel endast hos varannan patient, berattar profes-
sor Eija Kalso.

Kalso arbetar som &verlakare pa HUCS Smartklinik.
Pa Smartkliniken undersoks och behandlas kréavande och
langvariga smarttillstand och cancersmartor. Malet ar att
erbjuda patienterna multiprofessionell och interprofes-
sionell behandling som utdver medicinering omfattar
aven psykologiska metoder for smarthantering, allman
livskompetens och fysioterapi.

En lamplig patient ger lakemedlet
storre effekt

For att kunna lindra smartan &r manga patienter tvung-

na att samtidigt anvanda flera lakemedelspreparat med
olika effekt. Kalso har stora férvantningar pa lakemed-

len i framtiden vars verkningsmekanismer avviker fran
de gamla vanliga. Till dessa hor bland annat lakemedel
som blockerar funktionen hos TRPA1-kanalerna som for-
medlar smartkansla och antikroppar till nervtillvéxtfak-
torn.

Med blockerare av TRPA1-kanalerna ar det i basta
fall mojligt att till och med stanna framskridandet av en
nervskada. Med antikroppar till nervtillvaxtfaktorn har
man i sin tur uppnatt goda resultat exempelvis i behand-
lingen av smarta i samband med artros.

A andra sidan ar det mojligt att starka de nuvarande
lakemedlens effekt pa ett sddant satt att behandlingarna
inriktas allt mer exakt till de ratta patienterna. For narva-
rande ger till exempel de gamla tricykliska antidepressiva
lakemedlen amitriptylin och nortriptylin den basta lind-
ringen mot nervsmarta. Forskning och klinisk erfarenhet
ger mer exakt information om vilka lakemedel har en ef-
fekt i respektive fall. Vid valet av lakemedel galler det att
ta patientens alder och 6vriga egenskaper i beaktande.

— Om patienten ar mycket gammal, bor ensam och
har redan kognitiva problem, ar ett tricykliskt antidepres-
sivt lakemedel inte nodvandigtvis det basta alternativet pa
grund av dess antikolinerga biverkningar, sager Kalso.
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Hon anser att en CYP2D6-bestamning bor goéras
for alla kroniska smartpatienter. Till exempel kodeinets
effekt baserar sig pa det faktum att det med hjalp av
CYP2D6-enzymet i levern forandras till morfin. Om man
redan i inledningen av behandlingen vet att patienten
metaboliserar CYP2D6 langsamt, skulle patienten be-
sparas onddiga medicineringsforsok och besvikelse.
Med tanke pa detta ar kostnaderna for sjédlva bestam-
mandet nastan obefintliga enligt Kalso.

— Samtidigt skulle man fa veta hur stor risken ar, om
man anvander CYP2D6-hdmmare tillsammans med den
planerade lakemedelsbehandlingen, papekar hon.

Det ar viktigt att minimera interaktioner och &dven
enskilda preparats biverkningar i syfte att fa ut storsta
mojliga nytta fran de nuvarande ldkemedlen.

— | allmanhet vet patienterna, om biverkningen har-
stammar fran ldkemedlet eller har nagon annan orsak.
Det I6nar sig att ta biverkningarna pa allvar och stélla dem
i proportion till den eventuella nyttan av lakemedlet.

Lakaren motiverar till att anvanda
lakemedlet

Patienten bor dock inte genast sluta upp med att anvan-
da lakemedlet dven om det uppstar biverkningar. Laka-
ren spelar en viktig roll i motiverandet av patienten. La-
karen ska pa ett forstaeligt satt beratta om lakemedlets
verkningar och om eventuella biverkningar och risker.

— Vi far ofta patienter fran primérhalsovarden som
har slutat upp med att anvanda lakemedlen eftersom de
inte har forstatt varfor de har ordinerats. En anhorig eller
nagon annan kan ha sagt att det har ar ju antidepressiva
ldkemedel. Det hander ocksa att medicineringen har in-
letts med en alltfor stor dos, berattar Eija Kalso.

— Informationen ska vara begriplig, 6vertygande och
enhetlig. En ldkare kan overtyga sin patient endast, om
han eller hon sjalv ar ¢vertygad om ldkemedlets effekt
och kanner till vad effekten baserar sig pa. Det ar alltsa
nodvandigt att vara val insatt i farmakologi.

P& HUCS Smartklinik gar saval en ldkare som en sjuk-
skotare genom medicineringen tillsammans med patien-
ten. Efter nagra veckor ringer nagondera av dem till pa-
tienten och fragar hur anvandningen av lakemedlet har
lyckats. Genom detta forsoker man férhindra att patien-
ten slutar upp med medicineringen fére féljande besok.

Internet ar inte enbart ett hot

Enligt Kalso har dven medierna en stor inverkan pa hur
val patienterna engagerar sig i lakemedelsbehandlingen.
Om kommunikationsmedlen ger motsatt information an
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patientens egen ldkare, maste lakaren jobba hart for att
korrigera situationen.

— Jag onskar att medierna skulle ha en ansvarsfull
installning till information om ldkemedel istallet for att
lyfta fram saker bara for att skriva en smaskig story. Det
orsakar valdigt mycket oro och osdkerhet hos patienter
som tror att allt som skrivs i tidningen eller sags pa TV &r
sant, berattar Kalso.

De sociala medierna ar ett kapitel for sig och infor-
mationen som delas ut pa dem &r ofta motstridig. De
flesta patienter soker dock lakemedelsinformation ut-
tryckligen pa webben. Av den orsaken ar det viktigt att
lakaren aktivt fragar sina patienter om de redan har na-
gon uppfattning om sin lakemedelsbehandling. Avsikten
ar inte att fa patienten att kanna sig skyldig utan istallet
att ta reda pa utifran vilka grunder diskussionen kan in-
ledas.

— Patientens forhandsuppfattning ar mycket viktig.
Det har till exempel gjorts undersékningar om vilken
betydelse patientens férhandsuppfattning har for post-
operativ smarta. Smartan ar starkare hos de patienter
som redan fére operationen tror att de snart kommer att
ha harda smartor. Dessa patienter behdver dven storre
mangder lakemedel.

Det géller att inte underskatta patientens egen asikt
utan istallet respektera den. Om lakaren anser att pa-
tienten har fel ska lakaren finkansligt férsoka ratta pa-
tientens uppfattning. Detta kréver i sin tur interaktiva
fardigheter.

For att behandlingen ska vara framgangsrik ar det vik-
tigt att det rader fortroende mellan ldkaren och patien-
ten. Med tanke pa detta ar anvandning av internet inte
enbart en risk: pa Smartkliniken planerar man att de pa-
tienter som forflyttas tilloaka till primarhalsovarden kan
gora webbdvningar som understéder aterhamtningen.

— Jag anser absolut att vaxelverkan mellan l&karen
och patienten i samma utrymme vid samma tidpunkt ar
A och O. Jag vill dock inte underskatta de mojligheter
som internet erbjuder for att effektivera denna véxelver-
kan ytterligare, sager Kalso.

Interprofessionell behandling ger
patienten battre livskvalitet

P& Smartkliniken anvdander man sig dven av ett interpro-
fessionellt arbetssatt for att engagera patienterna i be-
handlingen.

— Man kan sdga att man med lakemedlen kommer i
gang med behandlingen. Patienterna upptacker att de-
ras smarta lindras varvid de till exempel kan sova battre.
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Efter detta inleds den psykologiska rehabiliteringen, det
vill sdga smarthanteringen. Den understdder medicine-
ringen och vice versa, berattar Kalso.

Nar patienterna inte langre ar radda for att det ska
godra ont nar de anvander till exempel ryggen eller knaet
blir det ocks& lattare att rora pa sig mer. Aven fysiotera-
peuten pa Smartkliniken uppmuntrar patienterna till att
rora pa sig.

Resultatet av behandlingen foljs upp med den sa
kallade 15D-mataren. Patienten beddmer sin livskvalitet
och sitt halsotillstdnd med 15 dimensioner, som omfat-
tar bland annat rorelseférmaga, andning, sémn, besvar
och symtom samt mental halsa. Trots att smartpatienter-
nas livskvalitet ar i genomsnitt dalig jamfort dven med
andra kroniskt sjuka, har man konstaterat en avsevard
forbattring aven i det kliniska tillstandet for de flesta
som behandlas interprofessionellt.

— Det forekommer dock dven den andra ytterlighe-
ten dar patienterna inte har nagon som helst nytta av
behandlingen. Av den orsaken pagar en undersékning
tillsammans med flera andra smartkliniker i vilkken man
samlar in biokemisk information om patienterna och in-
formation som hanfor sig till psykologi och levnadssatt.

Utifran denna information forsoker man hitta de fakto-
rer som eventuellt kan forklara skillnaderna.

Framgangsrik smartbehandling ar ofta summan av
flera faktorer. Kalso anser att det ar trakigt att man inom
lakemedelsundersokningar efterstravar att utplana pla-
ceboeffekten dven om det skulle vara fraga om en extra
fordel till foljd av terapeutisk interaktion.

— Inom evidensbaserad medicin vill man utreda, om
det uttryckligen ar lakemedlet som har en effekt. Jag an-
ser att detta ar endast en del av sanningen. Jag tycker
att vi borde vara intresserade av hur patienten reagerar
pa en helhetsinriktad behandling, sager hon.

For narvarande ar det dock svart att undersdka am-
net utforligare eftersom finansieringen av den akade-
miska forskningen har strypts ytterligare.

Utveckling av behandlingen skulle betala
sig tillbaka pa lang sikt

Primarhalsovarden har en central roll i férebyggandet
och behandlingen av kronisk smarta. Kalso anser att det
inom primarhalsovarden behovs fler lakare och fysiote-
rapeuter som ar insatta i smarta samt fungerande kon-
sultationskanaler.
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Vidare anser Kalso att det inom primarhalsovarden
borde finnas psykologer som &r insatta i smarta och
smarthanteringsgrupper. Det kravs en omfattande struk-
turomvandling for att beredskapen for férebyggande
och behandling av kronisk smarta ska bli battre.

— Det kravs naturligtvis mycket resurser till en bérjan
Om man tanker pa att enbart ryggsmartor kostar det
finlandska samhallet 2,5 miljarder arligen lonar det ju sig
att satsa pa behandlingen av dem.

Det ar ocksa mojligt att anvanda dyra lakemedel,
men det ska goras med eftertanke. Till exempel en li-
dokainfilm som anvands lokalt ar ett preparat som
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kraver specialtillstand och kan darfor kosta upp till
60-120 euro per dag for patienten. Med hjélp av den
forlamas dock inte hjarnverksamheten hos en aldring
som lider av lokal nervsmarta eftersom aldringen inte
behover anvénda lakemedel som paverkar det centrala
nervsystemet.

- Jag vet av erfarenhet att dven om ett preparat ar
avsett endast for en bestamd patientgrupp sjunker tros-
keln for att anvanda den &ven for andra med tiden. Det
ar nodvandigt att bygga ett system i vilket dessa bestam-
da preparat reserveras endast for de patienter for vilka
anvandningen ar sarskilt val motiverad, sager Kalso. =

e Med. lic. 1980, med. dr 1983, specialist i anestesiologi 1986, docent i anestesiologi 1992,

specialkompetens i smartbehandling 1998

e professor i smartmedicin vid Helsingfors universitet fr.o.m. 2004
e Hon intresserar sig pa yrkets vagnar for all slags smarta, farmakologi, smartans genetik och
inverkningar pa hjarnan, dialogen mellan sinnet och kroppen, internationellt samarbete

samt att skriva kolumner.
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