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Metodebok * D 2411.2024 + Utgiver: Regional kompetansetjeneste for smerte

Dette er en metodebok i smertebehandling. Boken er utgitt av Regional
kompetansetjeneste for smerte (RekS) ved Oslo universitetssykehus pa oppdrag fra
Helse Sgr-Qst.

Metodeboken skal omfatte hele behandlingslgpet for pasienter med langvarige
smertetilstander. Malgruppen er helsepersonell i primarhelsetjenesten,
spesialisthelsetjenesten (sykehusene) og tredjelinjetjenesten (de tverrfaglige
smerteklinikkene). Den skal ogsa romme den initiale behandlingen for smerten blir
langvarig (dvs. varer i mer enn tre maneder).

For statistikk over oppslag i boken, klikk her.
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Metodeboken som app
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Opioidepidemien i Norge?



Endringeri opioidbrﬂen i Norge mad tas
pa dypeste alvor

Vi trenger mer kunnskap om
konsekvensene avvedvarende
opioidbruk fervi kan si at det
ikke er grunn til bekymring.

Vi har en pagiende debatt om hvorvidt vi
har en sopioidepidemin | Norge. At andelen
oploldbrukere har vaert stabil, brukes ofte
som et argument for at det ikke er noen
grunn ol bekymring (1, 2. Vi ensker 4 nyan-
sere dette bildet, da det bak den totale
oploidbruken skjuler seg uheldige bruks-
manstre som ber folges videre og tas tak i.

Flere bruker opioider over lang tid

Nir man ser pa totalt antall oploidbrukere,
sier dette ingenting om de endringene som
har skjedd i ulike bruksmenstre. De fleste
som bruker opioider, henter ut én resept,
mens et mindretall henter ut opioider pa
resept gjentate ganger over lengre tid (ved-
varende opioidbruk) (3, 4). Opioider er indi-
sert ved akutte smerter, men ved vedvarende
bruk er ikke den smertelindrende effekien
godt nok dokumentert. Sameidig kan slik
bruk vare forbundet med negative konse-
kvenser.

«Ndr man ser p totaltantall
opioidbrukere, sierdette
ingentingom deendringene
som harskjedd i ulike
bruksmenstren

Prevalenstall basert pa alle oploidbrukere
skiller ikke mellom akutt og vedvarende
bruk og er dermed ikke tilstrekkelig for
4 kunne si noe om endringer | oploidbruk
som det bor felges spesielt noye med pa.

Vi har nylig vist at rundt 60 000 personer

i Norge hadde vedvarende bruk av oploider
i 2m9 og at dette var en akning pd 10 000
personer siden 2011 (5). De fleste fikk oplo-
ider utelukkende forskrevet utenfor blire-
seprordningen for langvarige, sterke smer-
ter eller palliativ behandling. Dete tyder pa
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Figur1 Antall personer per 1 000 innbyggere som har fir utlevert minst et ssterkos opioid pd resept | perioden
2004-20 totalt of fordelr pd rype legemiddel. Data fra Reseprregisteret (6

at det finnes en stor gruppe pasienter med
vedvarende oploidbruk som blir behandlet
med oploider over lang tid uten Klar indika-
sjon og god og nedvendig opplelging.

@kt bruk av usterken opioider
Tall for den totale opioidbruken sier heller
ingenting om de endringene som har
skjedd | typen oploider som forskrives.
Opioidepidemien i USA startet | slutten av
1990-irene med en kraftig liberalisering
i bruk av potente opioider, spesielt oksyko-
don, for ikke-maligne smertelidelser. Det
er derfor grunn til A felge uviklingen
i forskrivning av oksykodon | Norge spesielt
naye. Tall fra Reseptregisteret viser at antal-
let brukere av esterkes opioider aker og at
denne okningen er drevet av en akning
i bruken av oksykodon, til en viss grad ogsa
en akning i bruken av lavdose buprenorfin
(6] (figur 1). Oksykodon har ikke erstattet
andre ssterkes oploider, da bruken av disse
har vaert mer eller mindre stabil siden 2004.
De wsvakes opioidene kodein eller trama-
dol brukes | mye storre grad enn «sterken
oploider | Norge. Det har rikugnok vaert en
mindre nedgang | bruken av ssvakes opio-

ider de senere drene, men denne nedgangen
kan ikke forklare hele ekningen i bruken

av oksykodon. En dreining fra «svakes til
asterken opioider er heller ikke uproblema-
tisk.

En stor andel av de vedvarende opioidbru-
kerne | Norge benyiter ogsa andre vanedan-
nende legemidler (5] Dette er | strid med
nasjonale retningslinjer og aker risikoen
for utvikling av avhengighetssyndrom. Vi
vil ogsd pipeke at det | Norge har skjedd en
endring i hvilke opioider som dominerer
i statistikken over overdosedodsfall. Det har
vaert en utvikling mot at flere dor av over-
dose knyitet til smertestillende legemidler
som inneholder oplolder enn av heroin,

Vi har ikke en eoploidepidemis | Norge
lik den man har i USA, men for & unngi en
slik uvikling er det viktg 4 folge med pd de
mulige urovekkende trendene som allerede
er avdekket. Vi trenger ogsd mer kunnskap
om risikofaktorer og konsekvenser av ved-
varende oploidbruk i den norske befolknin-
gen.

Maoitait 22122021, farste revisjon inmsendt 1.1, 2022,
Eodkjent 25.1. 2022,



Indikasjon for
opioidbehandling

Av langvarig smerte

Lokal retningslinje



Lokal rethingslinje — under utarbeiding

«Opioid-arbeidsgruppe» med leger og sykepleiere pa avdeling for
smertebehandling

* Lars-Petter Granan S
Retningslinjen gjelder

* Maren Tonnis * Pasienter som starter pa opioider
* Pasienter som allerede behandles
med opioider

* Unni Halvorsen

* Cecile Gaare Nordahl
* Tuva E. Wyller Retningslinjen vil innga i Metodebok
* Sabina Tunte for smerte

* Stina Hadnebg

* Tone Marte Ljosa



Mal for opioidbehandling ved langvarige smerter

* Bedre funksjon

* Bedre livskvalitet

» Pkt forstaelse/kunnskap om smerte og opioidbehandling
e @Bkt mestring



Rammer for opioidbehandling

* Ved opioidbehandling utover 12 uker:
* Indikasjon vurderes av spesialist ved smerteklinikk/organspesialist pa sykehus

* Enindividuell vurdering av pasientens samlede tilstand skal ligge til
grunn
* Ved relative kontraindikasjoner bgr behandlingen drgftes i legemate,
tverrprofesjonelt team, pasient/pargrende

* Pasienten ma fa informasjon om mal: at forventet effekt er ikke
smertefrihet, men gkt funksjon, livskvalitet og mestring

* Behandlingsplan og avtale ma utarbeides/foreligge
 Viderefgring av opioidbehandling ma vurderes fortlapende mot behandlingsplan

* Andre medikamentelle og ikke-medikamentelle tilnaerminger bar
vurderes/igangsettes samtidig

* Tilstrebe laveste effektive dose:
* Girtilstrekkelig lindring, funksjon, livskvalitet, mestring
* Gir minst mulig/talelige bivirkninger



Relative indikasjoner for opioidbehandling av langvarig smerte
* Pasienten er ferdig utredet og smertetilstanden er avklart

* Alle andre aktuelle behandlingsmetoder, medikamentelle og ikke-
medikamentelle, er tilstrekkelig forsgkt eller vurdert

* Forventet nytte av opioider overgar mulig risiko og skade etter
samvalgsdialog

* Smerte har betydelig pavirkning pa funksjon og livskvalitet
 Pasienten er villig til 8 falge behandlingsplanen
* Pasienten aksepterer gjeldende begrensninger i helsekrav til farerkort

» Pasienten har gkt livskvalitet og bedre funksjon under pagaende stabil
opioidbehandling



Relative kontraindikasjoner

* Toleranseutvikling

* Opioidindusert hyperalgesi

» Avhengighet, naveerende og tidligere

* Uakseptable bivirkninger

* Alvorlige psykiske symptomer/tilstander

Absolutte kontraindikasjoner
* Tilfredsstiller ikke (lenger) blareseptforskriften
* [kke (lenger) dokumentert effekt pa livskvalitet eller funksjon
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