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Rehabiliteringsmedicinskt
Oppenvardsprogram Smarta

Kompetenscentrum Rehabiliteringsmedicin

Rehabiliteringsmedicins mottagning vid Sunderby sjukhus och Garnis Reha-
biliteringscenter erbjuder teambaserade smartrehabiliteringsbeddémningar
och smartrehabiliteringsinsatser inom 6ppenvard. Besoken kan vara fysiska
pa plats, digitala besoka eller telefonbesok.

Bakgrund

International Association for the Study of Pain (IASP), definierar smarta pa
féljande sétt enligt den svenska Oversattningen (6verséttningen av IASPs
definition har utarbetats av Swedish Pain Society och dess delfoéreningar i
samarbete med 6versattare Per Sellius.):

Smaérta definieras som en obehaglig sensorisk och emotionell upplevelse
forknippad med vavnadsskada, hot om vavnadsskada eller en upplevelse som
kan liknas vid denna.

Langvariga smarttillstand orsakar stort individuellt lidande och omfattande
sociala kostnader. Smarta som pagatt lange innebar ofta dven 6kad fore-
komst av andra symtom, begransningar och problem i det dagliga livet.
Smartupplevelsen & komplex och innefattar individuella kdnsloméssiga och
tankemassiga komponenter, utdver den fysiska fornimmelsen av att ha ont,
dar exempelvis ofta nedstamdhet och angest forekommer samtidigt med
smarttillstandet.

Den moderna smartforskningen har gett 6kade kunskaper om mekanismerna
bakom langvariga smarttillstand. Insatser som kombinerar psykologisk be-
handling med atgéarder som syftar till 6kad fysisk funktionsférméaga ger lang-
siktigt battre resultat vid generell langvarig smarta 4n mindre omfattande
insatser vad galler aspekter sasom upplevd livskvalitet, 6kad funktionsfor-
maga och arbetsatergang (SBU 2006). Det basta omhandertagandet av dessa
patienter sker darfor i smartteam bestaende av flera olika yrkesprofessioner.

Malgrupp

Malgruppen &r vuxna personer med sammansatta funktionsnedsattningar och

aktivitetsbegransningar pa grund av langvarig godartad smarta fran rérelse- och

stodjeorganen.
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Teamens mal och varderingar

Vi arbetar for att personen och dennes narstaende ska fa kunskap och insikt
om sitt tillstand eller sin sjukdom och dess konsekvenser. De ska bli med-
vetna om sina mojligheter och fa stdd till beteendeforandringar. Malet ar att
personen ska ta ett eget ansvar, hantera olika dagliga aktiviteter, langsiktigt
uppfylla mal inom familjeliv, halsa, pa arbetet och pa fritiden och pa sa vis
uppna en god delaktighet och livstillfredsstéllelse. I var malsattning ingar
ocksa att forhindra aterinsjuknande genom hélsoframjande utbildning och
information. Vi arbetar utifran en helhetssyn och med respekt for personers
integritet, dar vi efterstrdvar att se dem i sitt sociala, etniska och kulturella
sammanhang. Vi har mojlighet att tillgodose personers olika behov med
avseende pa religionsutdvning, kost och andra sarskiljande intressen, och vi
kan erbjuda samtal med tolk pa ett stort antal olika sprak.

Programmets plats i vardkedjan

Primarvardens ansvarsomraden

o Tidig identifiering och omhandertagande av patienter som riskerar
att utveckla langvarig smarta.

e Behandlingen kan vara unimodal eller multimodal.

e Planering och uppféljning.

Specialistvardens ansvarsomraden

Rehabiliteringsmedicin, Sunderby Sjukhus
o Konsultation
e Utredning av smartans genes (sker pa smartmottagningen).
o Utredning infor rehabilitering.

Garnis Rehabcenter, Boden:
e Multimodal rehabilitering pa specialistniva.
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Handldggningséverenskommelse (HOK) langvarig smarta

Primdarvarden 0-12 manader

I en rehab \
N\ prsluas/egen ehat.

Patient stker HC med smirta fran rorelseapparaten.

Unimodal behandling.
Se checklista 1 nér vidare beddmning/koppla in

smartteamet dvervies.

Q@
Multimodal bedémning.
Se checklista 2.

Fortsatt rehabilitering/multimodal rehabilitering
(MMR 1).

Samverkan med FK, AF, FHV, arbetsgivare,
psykiatrin, socialtjinst.

Specialistvarden

Se Remiss till smirtrehab.

Konsultation. Smartutredning. Rehabutredning.
(Rehabmedicins mott, Sunderby Sjukhus.)

Rehabilitering
specialistniva

Garnis Rehabcenter, Boden |
Remissvar till Amutas;egjk

\/ | ~ HC rehab
! Uppfélining |
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Remiss

Lakarremiss eller egen vardbegaran kravs for bedémning och rehabilitering.
De flesta remisserna kommer fran primarvardslakare inom Region Norrbot-
ten, privatpraktiserande léakare och lékare inom foretagshalsovarden i Norr-
botten. En egen vardbegéaran likstalls med remiss.

Remissuppgifter

Konkret fragestéllning.

Sammanfattning av sjukhistoria.

Information om tidigare och pagaende utredning, behandling samt
rehabilitering.

Social situation.

Information om arbete och arbetets art samt fortsatt planering av ar-
bete/studier.

Personens forvantningar och rehabiliteringspotential

Inklusionskriterier for rehabbeddmning

Tillhéra malgruppen
Alder fran 16 ar

Behov av bedémning/rehabilitering i multiprofessionellt team med
fordjupad och bredare kompetens an priméarvarden (rehabniva 1).

Personen ska vara medicinskt fardigutredd.

Personen maste kunna klara sig sjalv under utrednings- eller rehabili-
teringsperioden alternativt ha med sig personlig assistent eller annan
person som hjalp.

Overforingskriterier bedomning till rehabilitering

Genomgatt smartrehabiliteringsbedomning och bedomts ha behov av
vidare teambaserad rehabilitering.

Aktivt medverkat i Digital Smartskola och gatt igenom samtliga mo-
ment.

Personen ska kunna tillgodogdra sig rehabiliteringsinsatser for re-
habniva 3.

Alder 16-65 ar (enligt vardforlopp langvarig smarta for vuxna).
Personen ska vara redo och motiverad for beteendeférandringar.

Personen ska ha ekonomiska och sociala mojligheter att delta i reha-
biliteringen.

Exklusionskriterier

Pagaende beroende av lakemedel eller drogmissbruk.
Akut psykiatrisk eller somatiskt tillstand eller dominerande psykisk

sjukdom.
e Enbart dnskemal om utlatande till Forsékringskassan eller till forséak-
ringsbolag.
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e Personen véntar pa annan viktig relevant medicinsk atgard (t ex psy-
kiatrikerkonsult, kontakt med ortoped, operation).

e Personen vantar pa insats fran annan klinik i syfte att behandla den
aktuella smértan.

e Saknar motivation och/eller har ej férutsattningar (sociala, ekono-
miska etc) for att delta i programmet.

Kriterier for avbrytande/avslut av rehabilitering

o Deltagaren foljer inte det som man kommit éverens om.

e Personen deltar i liten utstrackning i programmets aktiviteter pa
grund av nedsatt kapacitet. Teamet bedémer att annat program med
lagre intensitet/andra insatser &r mer lampligt.

e Den planerade beddmningen eller rehabiliteringen &r avslutad.

o Deltagaren dr n6jd med det som har genomfoérts och r inte intresse-
rad av ytterligare insatser.

Deltagaren sjalv véljer avslut/utskrivning.

e Deltagarens behov kan béttre tillgodoses pa annan vardniva eller

vardinstans.

Rehabiliteringsteamet

Utrednings- och rehabiliteringsinsatserna sker i multiprofessionella team
utifran personens behov. Teamens arbetsséatt ar interdisciplinart d v s flera
yrkeskategorier arbetar i samverkan med personen, eventuellt dennes anho-
riga och med varandra for att uppna rehabiliteringsmal.

Teamet kan besta av specialistlakare, psykolog, fysioterapeut, sjukskoterska
och arbetsterapeut. Stodfunktion utgors av ldkarsekreterare samt
kok/stad/receptionspersonal. Vid behov konsulteras kurator, ortopedingen-
jor, dietist eller andra sjukhusspecialister. Kommunikationen inom och mel-
lan smértrehabteamen sker vid gemensamma sittronder, gemensam utveckl-
ingstid och direkt mellan teammedlemmar muntligt eller via meddelande-
funktion i datoriserat journalsystem.

Utrednings- och rehabiliteringsinsatserna grundar sig pa Acceptance and
Commitment Therapy (ACT) dar fokus ligger pa att 6ka funktionsféormaga
och livskvalitet i nérvaro av symtom. Alla professioner arbetar med att 6ka
personens forutséattningar att kunna leva ett sa aktivt, meningsfullt och vitalt
liv som mgjligt.

Rehabiliteringsresurser
Personal

Arbetsterapeuten fokuserar pa hur personen klarar av vardagsaktivitet
och arbete utifran sina formagor. Personen végleds att se samband mellan
aktivitetsutforande och aktivitetsbalans; far kunskap att planera, anpassa och
optimera utforandet for att kunna bibehalla eller 6ka arbetsformaga. Halso-
samma aktivitetsmonster tydliggors i syfte att 6ka personens tilltro att kunna
paverka sitt aktivitetsutforande och underlatta en fungerande vardag. Arbets-
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terapeuten informerar teoretiskt och praktiskt om vardagsergonomi. Andra
arbetsomraden innefattar motiverande samtal, utprovning av samt informat-
ion om arbetsutrustning, ortoser och vardagshjélpmedel i syfte att mojliggora
aktivitet eller vila.

Fysioterapeuten Kkartlagger tidigare och nuvarande fysiska funktioner,
aktivitetsformaga, vanor och livsstil. Fysioterapeutens arbetsomrade innefat-
tar fysisk undersokning, patientundervisning, rad om egen behandling, tra-
ning av balans, styrka, hallnings- och kroppskannedomsdévningar och moti-
verande samtal. Halsofrdmjande arbete for att ka tilltron till den egna for-
magan att vara fysiskt aktiv utifran sina forutsattningar, hitta lampliga tra-
ningsformer och vid behov forskrivning av Fysisk aktivitet pa Recept (FaR).

Lakaren ar specialist inom omradet rehabiliteringsmedicin och den som ar
medicinskt och évergripande ansvarig for personens rehabilitering. Lakaren
gor en medicinsk kartlaggning och forklaring till symtomen, svarar pa fragor
om medicinering och annan behandling. Lakaren ansvarar for bedémning av
och stéllningstagande till lakemedelsbehandling. Lakaren tar in information
fran tidigare gjorda utredningar samt avgér om det foreligger behov av ytter-
ligare undersokning eller kontakt med andra specialister.

Mindfulnessinstruktorer ger kunskap om langvarig stress samt ger pati-
enterna verktyg att kunna jobba med stresshantering genom till exempel
olika mindfulnessévningar eller andra aterhamtande aktiviteter.

Psykologen kartldgger personens resurser och begransningar, psykiskt
maende, stress, somnstorningar, formagan att l6sa problem i vardagen, for-
magan att tillgodogora sig nya kunskaper och hantera information. Kan ge
personen Korttidsterapi for att finna strategier att kunna handskas med sin
situation. Beddéma behov av fortsatt psykosocialt, psykologiskt stdd, vid
behov éverrapportering till andra rehabiliteringsaktorer.

Sjukskoterskan pa Rehabiliteringsmedicins mottagning har ansvar for
remisshantering, planering och bokning av besok, utskick samt kommunikat-
ion med patienten. Vid behov av fordndringar av livsstilsfaktorer erbjuds
patienten besdk till sjukskoterskan dar man gar igenom levnadsvanor och
lakemedel.

Kok, stad och receptionspersonal pa Garnis Rehabcenter ansvarar for
matservering, skotsel av kék och matsal, stadning, uppratthallande av trivsel
i lokalerna, receptionsuppgifter och tillsyn av lokaler.

Lakarsekreterare och administrator arbetar for en samordnad och
effektiv administration géallande patientdokumentation, méten, ekonomi,
rapporter och statistik. De ansvarar &ven for registrering och uppféljning av
aktuella nationella kvalitetsregister samt bestallning av material/utrustning.
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Personens medverkan

Personen rdknas som en teammedlem och ar delaktig i planering och beslut
som ror rehabiliteringen, samt erhaller adekvat information och kunskap. Perso-
nen uppmuntras att ge synpunkter av vérde for klinikens forbattringsarbete.

Anhorigas medverkan

Anhoriga ses som en resurs i den langsiktiga och vardagsnara rehabilitering-
en. Anhoriga kan med personens godkannande delta vid beddmning och
rehabiliteringsinsatser.

Avbrytande av pagaende bedémning och

rehabilitering pa deltagarens egen begaran:
All rehabilitering ar frivillig och varje person har rétt att avbryta kontakten
med sitt team och det kontrakt som har upprattats. Det &r 6nskvart att for-
soka klarlagga orsaken till personens énskan om sitt avbrytande sa att even-
tuella missforstand eller missforhallanden kan rattas till.

Avbrytande av pagaende bedémning och re-

habilitering pa teamets begaran:

Teamet kan avsluta mot personens vilja vid foljande omsténdigheter:

a) Uppenbart missbruk av tabletter, narkotika eller alkohol

b) Ingen aktiv medverkan i utformningen eller genomforandet av rehabilite-
ringen enligt det kontrakt som har upprattats.

c) Ett sa avvikande beteende att rehabiliteringen for 6vriga patienter eller
personalens arbetsmiljo paverkas.

d) Patienter som inte kan tillgodogora sig rehabiliteringsinsatserna for niva
3.

Lokaler/utrustning

Verksamheterna &r forlagda i valanpassade och lattillgangliga lokaler. I loka-
lerna finns ocksa andamalsenlig behandlingsutrustning som kontrolleras
enligt checklista betraffande funktion och sakerhet.

Rehabiliteringsmedicins mottagning ligger pa Sunderby sjukhus, 15 km fran
Luled. Det finns goda transportmojligheter for resande med tag, buss och bil.
Enheten har méjlighet till hotellboende for personer med lang resvag.

Garnis Rehabcenter ar beldget ca 1 km fran centrala Boden. Det finns goda
transportmajligheter for resande med tag, buss och bil samt tillgang till par-
keringsplatser med motorvarmare. Méjligheter till uteaktiviteter finns i kli-
nikens rehabiliteringstradgard och i narliggande utemiljo. Enheten har en
obemannad hotelldel med 17 enkelrum och ett dubbelrum som alla har toa-
lett och dusch, varav 10 rum &r rymliga och lattframkomliga.
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Rehabiliteringsprogrammets upplagg
och innehall

1. Remissbeddmning (l3k)

2. Brev - frageformular

3. Inledande beddmning (Mott)
1177 Digital Smértskola (Mott)

4 A, 4B, 4 C. Individuell
ren s . Individuell rehab
Rehabilitering |-grupp rehab ;o
2 dagar/vi Multi- professioner
8 veckor modalt (Mott)
Multimodalt {Garnis)
Digitala och fysiska traffar
{Garnis)

5. Avslut av rehab, utvardering och
utskrivningsplan

6. Uppféljning

1. Remissbeddmning

Remisser kopplade till smérta bedoms initialt av lakare pa kliniken utifran
fragestéllning och personens behov. Remissen fordelas till smartmottagning-
en eller smértrehabiliteringsmottagningen.

2. Brev - frageformular

Brev med frageformuldr, for att kartlagga personens egen beskrivning av
behov och forvantningar, samt formulér kopplade till Nationellt Register
over Smartrehabilitering (NRS) skickas till personen.

Bedomning sker pa rond nar svaren inkommit. Personen erbjuds teambe-
démning utifran ett samlat stallningstagande fran teamet baserat pa remissen
och personens svar pa frageformularen.
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Personen far en remissbekraftelse med information om att man har placerats
pa vantelista, alternativt far direkt en bokad tid samt skriftlig information.
Remisshekraftelse skickas till inremitterande. I de fall remissen avslas in-
formeras personen per brev med hanvisning till inremitterande lakare. Inre-
mitterande ansvarar for att meddela personen returorsak och vidarebefordra
eventuella rekommendationer som finns i remissreturen.

3. Inledande bedémning, Digital Smartskola (via 1177) samt upp-
foljning och start rehabplan

Nar det ar aktuellt att paborja en smartrehabiliteringsbedémning far personen
kallelse med tider till de planerade bestken.

Malet med den inledande bedémningen ar att avgora personens behov av
smartrehabilitering utifran kartlaggning av personens hinder och resurser for
forandringsarbete. Det kan resultera i individuella rekommendationer och
atgarder samt att starta upp motivationsarbete for beteendeférandring.

Bedomningsbesoken till lakare, fysioterapeut och psykolog ager rum pa
Rehabiliteringsmedicins mottagning Sunderby sjukhus. Besoken sker under
dagtid helgfria vardagar.

Lékaren gor en 6versiktlig medicinsk beddmning, screening, av sa kallade
roda/gula flaggor som kan utgéra hinder for rehabilitering, samt kartlagger
hur personen hanterar sin smérta idag. Remissvar utféardas till inremitterande.

Under besok till fysioterapeut och psykolog kartlaggs smarta fran ett fysiote-
rapeutiskt och ett psykologiskt perspektiv. Aktuella omraden ar: aktiviteter,
vardagsfunktion, socialt natverk, arbete/studier, livsstilsfaktorer som alko-
hol, droger, rékning, snusning, kost och motion och erfarenheter av vald i
néra relation.

Pa forsta ronden efter genomford bedémning tar teamet beslut om fortsatt
planering. Teamet dokumenterar en gemensam sammanfattning av bedém-
ningen med forslag pa individuella rekommendationer och atgarder.

Personen erbjuds i de flesta fall utbildningsprogrammet Digital sméartskola
pa 1177 Stod och behandling. Programmet bestar av atta moduler och perso-
nen tilldelas en ny modul varje vecka.

Videobestk bokas for uppfoljning och utvéardering nar personen har gatt
igenom samtliga delar av den Digitala smartskolan. Digitala smartskolan &r
obligatoriskt att genomfdra innan fortsatt rehabilitering ar aktuell. Om per-
sonen uppfyller kriterierna for ytterligare rehabiliteringsinsatser kan kliniken
erbjuda smartrehabiliteringsprogram vid Garnis Rehabcenter.

Om personen uteblir fran bokat besok tar teamet kontakt per telefon for att ta
reda pa orsak och eventuellt nytt besok planeras utifran forutsattningarna.
Alla personer kallas tva ganger, darefter gar remissen i retur med informat-
ion om orsak. Efter tva avbokningar meddelas personen brevledes att de har
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mojlighet att hora av sig for att boka ett nytt besok inom en manad om behov
och intresse finns.

Ronder: Teamet pa Rehabiliteringsmedicins mottagning har rond en
gang/vecka. Gemensam rond sker tillsammans med smartrehabiliteringstea-
met pa Garnis rehabcenter en gang/vecka.

4. Smartrehabiliteringsprogram (Garnis Rehabcenter):

Malet ar att

e Personen ska fa en 6kad medvetenhet kring sina icke funktionella
strategier samt utveckla langsiktigt hallbara strategier genom bete-
endeforéandring

o Oka delaktigheten i vardagliga aktiviteter samt 6ka livstillfredsstal-
lelse

e Personen ska komma vidare i sin process, med inriktning pa ater-
gang i arbete, bibehallen arbetsférmaga och 6kad funktionsformaga.

| samband med att personen aktualiseras for smértrehabiliteringsprogram
ringer representant for smartteamet upp och erbjuder plats pa Garnis rehab-
center. Under samtalet ges muntlig information och i samrad med personen
bestams datum for uppstart av rehabiliteringsperiod. Med kallelsen skickas
skriftlig information om rehabiliteringsupplagget.

1177 anvénds som kontaktvég och all aktuellt information skickas ut via
1177 i form av meddelanden med bifogade filer. Infor start av rehabilitering-
en far personen ett aktuellt schema for de kommande veckorna, kontaktlista
samt aktuell moteslank till gruppaktiviteter. Individuella tider bokas och
meddelas personen av ansvarig behandlare.

Smartrehabiliteringsprogram

Programmet ar uppdelat pa tva dagar/vecka i sammanlagt atta veckor. Fyra
av sammankomsterna sker fysiskt pa plats pa Garnis Rehabcenter och fyra
sammankomster sker digitalt. De schemalagda aktiviteterna &r forlagda till
vardagar fran klockan 08.30 till cirka 16.00.

Rehabiliteringen utfors bade i grupp och individuellt med vagledning utifran
personens behov och malsattningar i rehabplanen. Gruppaktiviteterna ger
mojlighet att traffa andra och dela erfarenheter med andra i liknande situat-
ion. Rehabiliteringsinsatserna bygger pa bade teori och praktisk tillampning
inom de olika kompetensernas arbetsomraden. Exempel pa pass ar smartfy-
siologi, aktivitetsbalans, stresshantering, mindfulness, fysisk aktivitet, varde-
ringar, sprak och kommunikation.

Varje deltagare blir tilldelad en rehabsamordnare som fungerar som en lank
till resten av teamet. Utifran de omraden som personen anser ar viktigt i sitt
liv identifieras problem, hinder och resurser. Malsattningarna i renabplanen
ska vara tydliga, realistiska, métbara och tidsbegrénsade for rehabperioden.
Malen skattas utifran COPM (Canadian Occupational Performance
Measurement) vid upprattande av rehabiliteringsplanen samt vid avslut av
rehabiliteringen.
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5. Avslut av rehabilitering, utvardering och utskrivningsplan

Vid rehabiliteringsperiodens slut utvarderas rehabplanen. Personen satter
aven ihop en egen planering for tre manader framat. Rehabsamordnaren
skickar ett kompletterande remissvar till inremitterande med sammanfattning
av perioden. Personen informeras om mojlighet att lasa sin journal via 1177.
Respektive yrkesgrupp 6verrapporterar vid behov till kollegor inom primér-
vard, kommun, foretagshalsovard. Overrapportering sker for att ge underlag
for fortsatt rehabilitering.

6 Uppfdljning

Personen erbjuds telefonuppféljning tre manader efter rehabiliteringspe-
riodens slut. Vid uppfoljningssamtalet utvarderas malen i den egna plane-
ringen och personen avslutas fran enheten.

Samverkan

Samverkan gallande direkta halso- och sjukvardsinsatser sker framfor allt
med lanets halsocentraler, kommun/hemsjukvard eller andra vardinstanser.
For att pa basta satt stodja personen vad géller arbete och sysselsattning,
samverkar kliniken vid behov ocksa med arbetsgivare, Forsakringskassan,
Arbetsférmedlingen och socialférvaltning.

Utvarderingsinstrument
Patientnéjdhetsenkater skickas ut via 1177 i mitten av rehabiliteringspe-
rioden vid periodens avslut samt i samband med 3-manadersuppféljningen.

Rehabiliteringsplanen foljs upp och revideras vid behov under rehabilite-
ringsperiodens gang. Malen skattas med COPM och resultaten sammanstélls
pa gruppniva.

| det Nationella Registret 6ver Smartrehabilitering (NRS) ingar Chronic pain
Acceptance Questionnaire (CPAQ), Hospital Anxiety and Depression scale
(HAD), Multidimensional Pain Inventory (MPI-S), Pain Catastrophizing
Scale (PCS) och EuroQol-5dimentions (EQ5D) tillsammans med fragor om
smartintensitet, fysisk aktivitet och stillasittande. Patienten fyller i enkaterna
infor inledande bedomning, vid avslut av rehabilitering samt ett ar efter av-
slutad rehabilitering.

Kvalitetssakring

Enheterna &r anslutna till det Nationella Registret 6ver Smartrehabilitering
(NRS). Med hjalp av uppgifterna fran registren kan verksamheten jamforas
med liknande verksamheter i Sverige samt kontinuerligt utvérderas och for-
battras. Uppgifterna fran formularen ger ocksa ett underlag i personens ut-
rednings- och rehabiliteringsprocess.
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