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TENS/EMS

Langvarig smarta

Vissa kroppsliga problem ir litta att behandla med TENS och
EMS, dvs nerv- och muskelstimulering. Exempel pa sadana &r
tillfdlliga muskelsmirtor, problem som beror pa fortvinade
muskler samt seninflammationer. Hir kan man rikna med att
efter en viss tids behandling med TENS/EMS sa ir problemet
borta.

Men det finns andra problem som man maste ldra sig att hantera
resten av livet. Det dr exempelvis forslitningsskador,
skelettdeformationer pa grund av skador eller alder och forsdm-
rad blodcirkulation pa grund av krympta blodkérl. Den virk som
dessa problem orsakar maste behandlas vid behov.

TENS - transkutan elektrisk nervstimulering - 4r da ett alternativ
till smirtstillande likemedel. Fordelen med TENS ir att den
saknar biverkningar och ger ingen belastning pa hjarta/kérl/
njurar/mage/tarm.

Inom sjukvarden &r det bara vissa likare som har ritt att for-
skriva TENS, och det dr sadana som &r smértspecialister och
som dirfor finns pa speciella smértkliniker. Andra ldkare konsul-
terar "Jourldkarboken” och behandlingsanvisningar som dr
utskrivna av SBU, Statens beredning for medicinsk utvérdering.
De kan da rekommendera sina patienter att dverviga egen
anskaffning av TENS-apparat.

Ett problem med SBU ir att dir krivs evidens, dvs metoden ska
ha testats mot placebogrupper. Alla som har provat TENS vet att
det inte gar att lura nagon att tro att denne far TENS om inte
apparaten ir igang. Dérfor finns endast fa undersokningar dir
TENS stéllts mot placebo.

Sedan TENS introducerades i sjukvarden under 1960-talet har
hundratusentals ménniskor 6ver hela vérlden fatt smértlindring
via metoden. Den ultimata formen av elektrisk sméartbehandling
ir sa kallad "ryggmirgsstimulering” dér elektrod placeras direkt
mot ryggraden via titthalskirurgi.

Den som girna vill kvalificera sig for ryggmaérgsstimulering kan
forst prova vilket resultat som erhalls fran vanlig TENS.

Varfor TENS fungerar ér inte utrett. Den forklaring som géller
kallas "Grindkontrollteorin” som sédger att den elektriska stimu-
leringen stor kroppens egna system for smértrapportering sa att
smirtsignalerna inte nar fram till hjarnan. Signalerna stoppas i
”grinden” som saledes befinner sig i ryggmairgen.
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Eftersom TENS och ryggmirgsstimulering dr samma sorts
behandling kan man rada upp de smértproblem som SBU har
anvisat for lakarna och dir man vet att antingen TENS eller
ryggmirgsstimulering har god verkan.

De ir:

- Kérlkramp (obs behandlas enbart inom sjukvarden!)
- Kniledssmirta

- Langvarig lindryggssmiirta

- Neuropatisk smérta ("nervsmirta”)

- Smirta till f61jd av bristande blodforsérjning

Vira erfarenheter stimmer vil med ovanstaende och vi vill ocksa
lagga till:

- Artroser (slitna leder)
- Fibromyalgi

- Nacksmarta

- Spanningshuvudvirk
- Tennisarmbage

- Whiplashsmiirta

Enklare problem kan sjalvbehandlas via TENS men vid svarare
fall kridvs god dialog med ldkare.

TENS ir ocksa ett alternativ till opioider vid cancersméirtor.
Senare forskning visar att den 6kning av blodcirkulationen som
sker vid TENS/EMS kan ha gynnsam inverkan vid cancer-
bekdmpning. Immunforsvaret forbittras av den 6kade cirkulatio-
nen. I detta fall avrader vi dock fran egna experiment. Lat lakaren
bestimma om metoden bor provas.

Vara rekommendationer vid all TENS-behandling mot langvarig
smiérta dr foljande:

1. Anvind elektroder av typen “Long Lasting Pads” och lat dem
sitta kvar pa huden hela dagen. Tejpa fast dem med plaster for
att forhindra att de tappas. Lat girna kabeln sitta i for snabb
inkoppling av TENS-apparaten.

2. Anvind ocksa vara TENS-apparaters mojligheter till muskel-
stimulering. Vid hogre muskelmassa forbéttras blodcirkulationen
och vissa problem som har samband med detta minskas eller
forsvinner.

3. Glom inte bort vanlig fysisk aktivitet, promenader etc.




