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17 % har haft sygefraveer inden for de seneste
14 dage - 28 %har veeret nadt til at ophgre med
at arbejde

Det koster omkring 40 mia. kr. om aret
2,2 mia : leegekontakt, medicin
2 mia sygefraveer
35 mia fertidspension

+ fysioterapi, massage, alternative behandlinger,
handkegbsmedicin

Teknologivurdering : Metoder for behandling av ldngvarig smérta, SBU,2006
MW 2010



34 % har sveere smerter

54 % har konstante smerter

33% foler sig utilstraekkeligt undersggt
40% foler sig utilstreekkeligt behandlet
Hyppigt samtidig depression

Kroniske smerter giver darlig livskvalitet

Breivik & al: Surve of chronic pain in europe: prevalence, impact on daily life and treatment:

MW 2010
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Sygemeldte 27 %, Pension 19 %

Omsorgsvigt i barndom 32 %

Foreeldre misbrugende 19 %, psykisk syge 22 %
Kognitiv forstyrret 51 %

Signifikant angst 47 %, depression 57 %
Forstyrret sgvn 57 %

Social isolation 31 %

Born <16 ar i hjemmet 44 %

MW 2010



Tilgang til kroniske smerter
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Den bio-psyko-sociale tilgansg
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Formal : rehabilitering, dvs lindring og
styrkelse af personlige resourser
Smertestillende medicin hjeelper ofte
Cognitiv behandling hjeelper ofte
Fysisk treening hjeelper ofte
Social afklaring hjeelper ofte

MW 2010
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Og hvad
ggr man
sa i almen
praksis ??




Den bio-

osyko-sociale tilgang
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"Tvaerfaglig behandling” i almen
praksis

Udrede jvt “bio-psysko-social model’
Afprove medicin systematisk

Veere sparringspartner

Hjeelpe til at “leere at leve med det”
Bruge fysioterapeuten

Tale patientens sag i th til sociale
myndigheder

7. Henvise de rigtige patienter til tveerfaglig

klinik

B 0 N =
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Skal vi det °
Kan vi det °
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