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Forskning på smärta

• Kartläggning av förskrivning av opioider hos patienter på Smärtrehab 
Lund 2015-2017

• Kartläggning av riskfaktorer för beroendeutveckling 2018-2020

• Opioidexponering och hur det går i rehabilitering (sista delarbetet)

• RCT-studie för nedtrappning av opioider vid indikation långvarig 
smärta. Kontrollgrupp väntelista (pågående projekt utöver 
avhandling). Samarbete med Linköping och Göteborg
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Utmaning för klinikern i 
mötet med 
smärtpatienten

Ändra ett 
förhållningssätt Vila i beprövade och 

beforskade metoder – 
som inte ger snabb 
effekt
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Opioidkris i USA
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Känsla av kris

Omni.se
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Övergripande strategi 
och budskap för 
förändring

• Håll akut behandling med opioider tidsbegränsade

• Lär ut om smärta i grundutbildningar

• Forska på smärta!
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Förmedla 
budskapet

• Tidsbegränsa behandlingstid med opioder
(ej vid palliativ vård)
• Ifrågasätt nyttan av opioider vid kronisk 

smärta
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Hur svårt kan
(de)implementering
vara?
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Utmaning för 
forskaren

Skapa ett klimat för 
förändring
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Skapa känsla av att det är
bråttom – Opioidkris?

Knyt nyckelpersoner till 
förändringen – Chef, medicinskt
ansvariga, Läkemedelsrådet

Skapa en vision –
Tidsbegränsade behandlingar. 
Osäker nytta vid kronisk smärta



Utmaning för 
forskaren

Engagera 
organisationen
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Förmedla visionen – det tog tid. Vana att
använda opioider vid kronisk smärta

Minska hinder – lätt för kollegor att
konsultera. Upprepade möten på kliniken
Konsulterad både inom och utom
kliniken.

Gör det enkelt för organisationen – vi 
startade en mottagning för ändamålet att
trappa ner opioider



Utmaning för 
forskaren

Uthållig förändring
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Bygg vidare på förändringen –
Riktlinjer utformades och 
sanktionerades av chefsläkare i hela
Skåne. 
Stöd till primärvården att sätta gränser
vid problematisk förskrivning.

Håll fast vid nytt arbetssätt –
Upprepade föreläsningar Läkemedel
Skåne. 
Uppdatera riktlinjer
Multicenterstudie



Bygg ett lag
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- Chef, forskare
- Läkemedelsrådet
- Vänner att kontakta – bygg 
nätverk
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Lätt att göra rätt – minska hinder
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Något måste man väl få ge?
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Rehabilitering som metod hjälpte

Kompensera – anpassning. Lära nytt. 

Träna – förbättra funktion, koordination, 
gångförmåga. Samordna med 
kompensation

Eliminera – lindra symptom. Vid framgång ha betydande effekt 
på rehabilitering. Läkarens svaga punkt? Ur Rehabiliteringsmetodik Lexell och 

Fischer. Studentlitteratur 2017



Arbetssättet 
att trappa 
ner

• Tre universitetskliniker i landet 
tränar samtidigt på arbetssättet 
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Goda 
förutsättning
ar att kunna 
sprida 
kunskapen till 
flera platser.



Är vi 
framme?

Henrik Grelz, Smärtrehabilitering SUS Lund

Bild från Pixabay


