Udredning af lzenderygpatienten

Anamnese og basisundersggelse

v \ < 1%

Husk de sjeldne refererede smerter

ER DER "R@DE FLAG"? ; ;
(abdominale, torakale, gynaekologiske tumorer eller andet)

Obs. vedvarende smerter,  Fraktur

ogsa i hvile Tumor eller inflammation
Haj SR/CRP Sveert neurologisk udfald
Positiv perkussionstest
’ Ja B Henvisning til billeddiagnostik eller
Nej v 1-5% speciallzege
95-99%
ER DER RODIRRITATION?
Radikulzert udstrélende smerter ofte distalt for knaeet
i df i ' , ,
Sensoriske udfald med dyszestesier eller paraestesier In . Vel PRI re srarter ap B Datyaala

Motorisk udfald i den afficerede rods innervationsomrade
Svaekkede reflekser
Pavirket nervestraektest

Spinalstenose (alder >60 &r, neurogen claudicatio,
kyfosering hjeelper).

5-10% sveerhedsgrad og uden bedring efter f& uger
CT eller MR-skanning eller henvisning til en
reumatolog eller en anden rygspecialist.

Nej ¥
80-90%
USPECIFIKKE LANDERYGPROBLEMER

Diskogent problem Morgensmerter der bedres ved bevaegelser, smerteudstraling til benet, oftest over knaeet, forveerring ved brug af bugpresse,
smerter og pareestesier aftager efter gentagne ekstensioner.

Facetledsproblem stillingsafhaengig smerte, bevaegeindskraenkning, holdningsproblem, udstréling til ballen, lokal @mhed over facetled, positiv
springingtest og hudfoldetest.

Bakkenledsproblem Lave, oftest énsidige leendesmerter, sjaeldent distalt for knaehasen, sveert ved at ga, labe eller hoppe, smerte ved kompression eller
separation af leddene i baekkenringen samt ved palpation over sacroiliacaled og/eller symfyse.

Andet Lidelse i hofteled eller muskulaer ubalance.




Behandling

Den praktiserende lzege indtager en meget central rolle i behandlingen af rygpatienter, hvor tryghedsskabende
information og omhyggelig smertedaekning er en ngdvendig forudsaetning for at patienten genoptager normale
aktiviteter, hvilket i sig selv fremmer helbredelse.

Tidsaksen

1. konsultation i praksis

0-2 uger efter

2-4 uger efter

4-6 uger efter

6-12 uger efter

Generelt for alle
rygpatienter

“Rade flag"?

Anamnese og klinisk
undersggelse.
Smertebehandling.
Information om prognose.
Sygemelding eller

“Lev som du plejer”.

Sygehus kun ved “"Rede flag"”.

Revurdering.

Eventuelt mere specifik
undersggelse.
Eventuelt mere specifik
behandling.
Smertebehandling?
Sygemelding eller

"Lev som du plejer”.

Revurdering.
Smertebehandling?
Eventuelt henvisning?
Sygemelding eller
“Lev som du plejer”.

Evt. Sygehus eller
speciallage til
subakut vurdering.

Sodcialt truet?

Taenk second opinion.
Eventuelt billeddiagnostik?
Eventuelt henvisning?

Evt. Sygehus eller
speciallaege til

subakut vurdering eller
billeddiagnostik.

Sidste udkald for
socialmedicinsk handling.

Patienten
med
rodirritation

Som hovedregel
felges patienten
de farste 4 uger

i primaersektoren.

Information om den
kliniske diagnose og den
gode mulighed for naturlig
helbredelse i lzbet af
maneder.
Smertebehandling efter
samme principper som ved
uspecifikke rygsmerter.
Aflastning.

Sengeleje kan anvendes som
smertelindring i kort tid.
Sygemelding og senere
deltidssygemelding er ofte
nedvendig.

Opfordring til lettere og
varieret aktivitet.
Overvej henvisning til
fysioterapeut. Instruer i
selvobservation og aftal
opfelgning.

Ved hver kontrol vurderes det,
om patientens tilstand kraever
indlzeggelse til behandling
og/eller pleje.

Uspecifikke
rygsmerter

“Den gode rygsamtale” med
fokus pa tryghedsskabende
information. Opfordring til

at leve s frit og aktivt som
muligt.

Sufficient smertebehandling.
Paracetamol og NSAID er
oftest tilstraekkeligt.

Mest mulig aktivitet er malet.
Sengeleje udover fa dage skal
frarades.

af tilstanden revurderes

smertebehandlingen, og
argumentationen for

mest mulig aktivitet
gentages, _
Overve] manuel medicinsk
behandling, eventuelt ved
henvisning til fysioterapeut.

Ved manglende fremgang
nu bar patienten henvises

til tvaerfagligt rygcenter eller
reumatolog for yderligere
vurdering.

k forlab vurde

Efter 6 uger uden substantiel
bedring kan der veere
indikation for henvisning

til rentgenundersggelse

eller tvaerfagligt rygcenter/
reumatolog til videregaende
diagnostik og behandling.




