Teamdragning for Individuell Planering-TIP

Patienter med langvarig smarta och andra funktionella tillstand, ar vanligt forekommande i
Primarvarden. Patienterna har ofta upprepade vardkontakter med malet att ”bli av med” sin
smarta eller andra symtom. Patienterna kan uttrycka och férmedla frustration over
vardkontakterna — att de inte far nagon hjalp och att de kdnner sig misstrodda och ofta soker
de sig vidare i varden och/eller skickas runt. De har helt ratt. Mer sjukvard ar inte l6sningen
pa deras tillstdnd utan i stallet behovs hjalp att 6ka halsobringande beteenden.

For att hjalpa dessa patienter att aterta funktion och aktivitet, kan aktuella vardgivare
samlas och sammanstalla sina undersokningsfynd och behandlingserfarenheter. Malet med
motet ar att kartlagga “vad som egentligen ar problemet” och vilka andra/ytterligare
insatser som skulle kunna vara hjdlpsamma. Ofta handlar det om att satta ut [akemedel och
trappa ut/avsluta sjukskrivning samt erbjuda planerade kontakter i stillet for att patienten
”soker vid forsamring”. Patienten behover ocksa erbjudas en alternativ forklaringsmodell till
sina symtom och bli trygg med att det dr exponering och beteendeaktivering som leder
framat. Dvs fokus dndras fran malet att bli smartfri till att vara trygg i sin kropp och tillata att
den kanns.

Som en del i Smadrtprocessens arbete finns maojlighet till drendediskussion via Skype med
representanter fran Konsultationsradet, |lattast mandagar kl 14.00 eller torsdagar kl 09-00.

Patienten ska vara somatiskt undersokt och behandlingsansvarig allmanldkare ska ha tagit
stallning till vilken sorts smarta det ror sig om (nociceptiv, nociplastisk eller neuropatisk).
Infor arendegenomgangen behover ocksa tidigare utredningar och labprover sammanstallas
samt vilka behandlingsinsatser som erbjudits (och hur de genomforts av patienten). Vad har
arbets-fysioterapeut noterat i status och traningsinsatser? Vilka lakemedel har anvants och
har patienten utvecklat nagot iatrogent beroende?

Finns komplicerande faktorer socialt, personlighetsmassigt eller psykiatriskt?

Som arbetsmodell anvdnds ”biopsykosocial kartlaggningsmodell” samt rehabplanering ”Na
sina mal”, som bada finns pa hemsidan viktigtpariktigt.nu eller pa intranatet: Langvarig
smarta - FOr vardgivare Region Kalmar lan

Sammankalla samtliga inblandade vardgivare (t ex ldakare, sjukskoterska, samtalsbehandlare,
fysioterapeut, arbetsterapeut, reko), kopplade till Hilsocentralen, for genomgang av drendet
med stdd av algolog Mats Karlsson och psykiater samt beteendeterapeut, Asa Kadowaki.
Tid for Skype-mote som bokas via fiktiva brevladan smartenheten alternativt messenger
eller mejl till Asa Kadowaki asa.kadowaki@regionkalmar.se

TIP journalférs med KVA-kod AW027 och XS008

Administrativ anteckning utan patientdeltagande dar det star vilka som deltagit och en kort
sammanfattande behandlingsplan.
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