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Stress och utmattningssyndrom
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1 Inledning/syfte

Primadrvardens uppdrag

Socialstyrelsen riktlinjer (uppdaterade 2017) géllande utmattningssyndrom lyfter fram
behandlingsinsatser som stddjer patienten att skapa balans mellan aktivitet och vila, for att undvika
aterinsjuknande. Man lyfter &ven fram vikten av symtomatisk behandling (somn, oro) samt vikten av
regelbundna vanor och fysisk aktivitet.

Primérvarden har ett preventivt uppdrag vad géller ohilsosamma levnadsvanor. I priméirvéardens arbete
ar det darfor viktigt att uppmérksamma patienter som l6per risk for att insjukna i stressrelaterad
ohélsa. All personal som méter patienter behover kunskap om stressrelaterade besvar och kunskap om
hur vi vigleder patienten till fortsatt kartliggning, stod och behandling. Primérvardens rehabiliterande
uppdrag riktar sig till patienter som redan insjuknat i utmattningssyndrom. Vid utmattningssyndrom
bor rehabiliterande arbete utgé frdn multiprofessionella insatser, dir insatserna koordineras genom
MMR (Multimodal rehabilitering) eller liknande [1,2,3]. Fokus i behandling &r att bland annat 6ka
aerob traning [1,4] samt att stabilisera och 0ka aterhdmtningsbeteenden. Strivan &r att erbjuda
patienterna likvirdig vard.

Vad ar stress

Stress dr en normal reaktion i kroppen som uppstér vid bade fysisk och psykisk pafrestning. Vid en
stressreaktion aktiveras det sympatiska nervsystemet och kroppen forbereds for att fly, fakta eller spela
dod. Reaktionen i kroppen dr densamma oavsett om “hotet” &r fysiskt eller psykiskt. Vad som skapar
en stressreaktion varierar fran person till person. Kroppens reaktioner pa stress kan ta sig béde fysiska
och psykiska uttryck som bland annat hjartklappning, skakning, 6kad eller minskad andning,
overklighetskinsla, tryck over brostet, svettning.
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Stress dr en viktig funktion da den forbereder kroppen att hantera den pafrestning som personen utsatts
for, genom att 6ka aktivering. Kroppen klarar kortare perioder med stress men behdver terhdmtning
dér emellan.

Nar stress leder till ohidlsa

Personer med ldngre perioder av hog stress och samtidigt minskande aterhdmtning (t ex slutat tréna,
sover samre, minskad lust till socialt umgénge och fritidsintressen) 16per risk for insjuknande. [5]

Det &r vanligt att personer i risk for utmattning soker vérden vid flera tillféllen innan insjuknande,
vanligtvis dock for andra besvér an just stress. Om en person vil insjuknat i utmattningssyndrom ar
tiden for tillfrisknande ofta 14ng, vilket kan innebéra ett stort individuellt lidande. Det ar dérfor viktigt
att tidigt identifiera risk for insjuknande i utmattning, for att sétta in adekvata preventiva atgérder.
Cirka 25% av de som blir sjukskrivna for utmattning, blir det f6r andra gangen. Risken for
aterinsjuknande &r saledes stor.

Personer med en obalans mellan stress och aterhdmtning kan uppleva symtom som:
koncentrationssvarigheter, viark, minnessvarigheter, yrsel, humorsviangningar, mag- och tarmbesvir,
skenande tankar, trotthet, somnsvéarigheter, ljudkanslighet och krav-kénslighet. En person som
insjuknat i utmattning kan uppleva hjarntrotthet liknande den vid stroke och hjarnskakning.

2 Omfattning/tillampningsomrade

Nira vard, Omréade Orebro, Brickebackens VC

3 Ansvar

Vardcentralschef och MAL

4 Giltighetstid

Omvérderas 1 gg/ar

killa som &r underlag i beskrivningen om sadan finns. Rubriken kan tas bort om det inte ar aktuellt.
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5 Flode i mottagande av patienter

Samtliga professioner kan mdta en patient i riskzon att insjukna i utmattningssyndrom. Det &r viktigt
att agera preventivt for att undvika insjuknande.

Preventiva dtgdrder

For prevention vid utmattning, ar det viktigt att kartligga patientens problematik utover det patienten
soker for. Patienten soker ofta for sekundir problematik, sdsom smirta i huvud, mage, rygg, yrsel,
svérigheter att sova/trotthet, minnesproblem, skenande tankar eller tryck dver brostet. Samtliga
professioner pa vardcentralen bor stilla fragor om méendet i 6vrigt och vid behov erbjuda mer
information och passande insatser. De preventiva insatserna innefattar att ge patienten en alternativ
forklaringsmodell till sina reaktioner, patala riskerna med stress, samt stotta patienten till
aterhdmtning. Aterhdmtning fokuseras frimst kring foljande omréden — regelbundna vanor (sémn,
fysisk aktivitet, kost), kognitiv dterhdmtning, relationer, stimulans och intressen.

Om en patient har insjuknat i utmattningssyndrom behovs ofta insatser fran flera professioner.
Beroende pa omstandigheterna kring patienten kan rehabiliteringstiden och insatserna skilja sig ét.

Utmattningssyndrom, forvintat kortare rehabilitering.

Patienten erbjuds kontakt for kartliggning/diagnostisering. Patienten kan behdva hjélp med
sjukskrivning men ocksa hjilp med rehabiliteringsplanering och behandlingsinsatser. Viktigt att
kommunicera till patienten det behov av rehabilitering som kommer med en sjukskrivning for att pé s
sétt motverka sjukskrivning som enda insats. Kortfattad, skriftlig information ar att foredra d& minnet
oftast dr paverkat.

Utmattningssyndrom, férvidntad ldngre rehabilitering

Patienter som sedan tidigare har psykisk ohélsa, tidigare stressreaktioner/utmattning, kronisk
vérkproblematik eller srbarhet for psykiatriska ékommor kan vara i behov av ytterligare insatser. Ofta
sjukskrivs patienten pa heltid frdn bérjan och har behov av multiprofessionella insatser. Det krdver en
gemensam malséttning och planering som kommuniceras savil mellan vardcentralens behandlare som
till patienten. Samplanering mellan professioner sker pé rehabmoéte (fredagar kl 8-9). Fokus ar
atergéng till arbete (t ex deltid 25-50%) med bibehéllen arbetskapacitet. Malet for arbetstraning
kommuniceras tydligt. Maximal tid f6r godkénd sjukskrivning i relation till ordinarie arbete enligt
forsakringskassan ar 180 dagar. Vid tydlig och motiverad planering kan dock 181-365 dagar
godkénnas.

Beddmning diagnos Insats/behandling

 Soker VC for stress * Kartlaggning av maende * KEDS-skattning  Psykoedukation ¢ Samordnade,
o Stressbesvar uppdagas « Riskfaktorer/skyddsfaktorer  Ev diagnosséttning « Stéttning till multiprofessionella insatser
. « Behov av . aterhamtningsbeteenden e Symtombehandling sésom
behandlingsinsatser . * Symtombehandling Sémngrupp eller Smartgrupp
* Stod till fysisk aktivitet S
* Rehabkoordinator
aktualiseras vid behov
* ) M ° " * Eventuellt sjukskrivning * . )
 Alla professioner  Berérda professioner * Psykolog, Likare  Berdrda professioner

.
 Berérda professioner

Figur 1 Flodesschema vid utmattningssyndrom

Om patienten som insjuknat i utmattningssyndrom é&r i behov av kontakt med rehabkoordinator men
inte har ratt till sjukskrivning, t ex pa grund av att de har forsorjningsstod, maste berdrd personal
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aktualisera kontakten sjdlv. Dessa patienter aktualiseras inte automatiskt i rehabkoordinatorns listor.
Behandlingen skiljer sig inte i 6vrigt géllande dessa patienter.

Olika professioners uppdrag

Sjukskoterska/Distriktsskiterska Kartlagger och triagerar vid forsta kontakt med primarvarden. Kan
erbjuda ett forsta samtal géllande stress med fokus pé aterhdmtnings- och stressfaktorer. Kan boka
patienten till psykolog eller ldkare for vidare bedomning om det behdvs. Fysisk aktivitet pa recept
forskrivs. Méldosering minst 150 minuter aerob trdning av mattlig intensitet/vecka, alternativt 75
minuter hdgintensiv aerob trining/vecka.

Psykolog genomfor kartliggning/diagnostisering och behandling. Kan forbereda underlag till fortsatt
rehabiliteringsplanering genom en fordjupad beddmning med KEDS-skattning samt kartliggning av
livssituation och nuvarande strategier. Samtliga patienter erbjuds psykoedukation om t ex
stressreaktioner. Vid behov upprittas behandlingskontakt for stod till aterhamtning och behandling av
symtom. Fysisk aktivitet pa recept forskrivs. Méldosering minst 150 minuter aerob trining av mattlig
intensitet/vecka, alternativt 75 minuter hogintensiv aerob traning/vecka.

Kurator erbjuder vid behov behandlingskontakt for stdd till dterhdmtning. Fysisk aktivitet pa recept
forskrivs. Méldosering minst 150 minuter aerob trining av mattlig intensitet/vecka, alternativt 75
minuter hdgintensiv aerob trining/vecka.

Likare kartlagger, diagnostiserar och utesluter somatisk sjukdom. Ger information om aterhdmtnings-
och stressfaktorer samt erbjuder relevanta behandlingskontakter. Vid konstaterad utmattning planeras
eventuellt kort sjukskrivning (max 4 veckor, om mojligt pa deltid) med tydlig rehabiliteringsplan.
Alternativt initieras arbete med att ta fram rehabiliteringsplan samt ge information om att
rehabkoordinator kommer ta kontakt. Uppf6ljning av sjukskrivning med konkret rehabiliteringsplan
inom 4 veckor. Viktigt att ha i atanke att multimodal rehabilitering har bést resultat vid
utmattningssyndrom. Fysisk aktivitet pa recept forskrivs. Méldosering minst 150 minuter aerob
trining av mattlig intensitet/vecka, alternativt 75 minuter hogintensiv aerob traning/vecka.

Fysioterapeut informerar om stressens paverkan pa kroppen samt aterhamtningsfaktorer. Ger
raddgivande samtal om fysisk aktivitet samt instruerar individanpassade 6vningar samt hallnings-,
avslappnings- och/eller andningsdvningar utifran behov. Utesluter annan orsak till smarta fran
kroppen. Vid behov erbjuds fordjupat radgivande samtal om fysisk aktivitet eller behov av
individanpassat upplagg utifran symtom. Maldosering minst 150 minuter aerob traning av mattlig
intensitet/vecka, alternativt 75 minuter hdgintensiv aerob tréning/vecka.

Rehabkoordinator far tidig signal om sjukskrivning via statistik i rehabiliteringsstod.
Rehabkoordinator kallar patienten for kartlaggning och bedomning av stodbehov, samt lamnar
information om sjukskrivning, andra aktdrers ansvar, regelverk, m.m. Tar vid behov kontakt med
arbetsgivare.

Ovriga professioner/Barnmorska, underskoterska, BV C-skoterska uppmirksammar patienter med
hog stress och informerar patienten om kontaktvagar for att fa hjalp (Dsk i forsta hand).

om
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