Fran psykosomatiska sjukdomar
till funktionella tillstand

De flesta ldkare har upplevt en situation dér

de forvéantas hjdlpa patienter, vars symtom inte
passar pa nagon kénd eller vildefinierad fysisk
eller psykisk sjukdom. Ménga av patienterna kan
redan ha gatt igenom grundliga undersokningar,
dér en allvarlig sjukdom med stor sannolikhet
har kunnat uteslutas. Inte sdllan har patienten
besokt specialister inom ett flertal omraden och
smaningom blivit alltmer frustrerad Over att inte
ha fatt nagon forklaring till symtomen. Ockséa
lakaren blir frustrerad av att inte kunna uppfylla
patientens forvidntningar pa forklaring och till-
frisknande.

Patienter med diffusa och svardefinierade
tillstdnd &r vanliga inom alla medicinska speciali-
teter. I manga fall &r besvéren av 6vergdende art
och kan tas om hand med adekvat information
och symtomatisk behandling inom primérvarden.
Men om symtomen blir utdragna kan de med
tiden bli kraftigt invalidiserande och i hog grad
inverka pa arbets- och funktionsférmagan och
forsamra livskvaliteten.

Svarfangade tillstand har bendmnts pa manga
olika sétt under olika tidsperioder. Kring 1950
lanserades termen psykosomatisk sjukdom for att
beskriva symtom, dér ingen organisk orsak stod
att finna och dér inte heller en psykiatrisk diag-
nos kunde stéllas. En av pionjidrerna inom psyko-
somatisk medicin var den ungersk-amerikanska
lakaren och psykoanalytikern Franz Gabriel
Alexander, som anvidnde termen psykosomatisk
for att beskriva hur psykologiska faktorer kunde
utlosa eller forvarra sjukdomar sdsom magsar,

astma, reumatoid artrit, ulceros kolit, essentiell
hypertension, psoriasis och tyreotoxikos.

Inspirerade av de psykosomatiska modellerna
for att forklara uppkomst av sjukdom och pa
grund av sitt intresse for hur sjélslivet inverkar
pé det fysiska vilbefinnandet tog makarna Ane
och Signe Gyllenberg 1949 initiativ till att bilda
en stiftelse for medicinsk forskning. Till stiftelsens
huvudsakliga syften hor att “frimja och under-
stoda medicinsk och dértill anknuten naturveten-
skaplig forskning, sérskilt paA omradet for huru
det fysiska och méanniskans fysiska funktioner
paverkas av det andliga och det sjélsliga”.

Signe och Ane Gyllenbergs stiftelse fyller med
framgang sitt syfte genom att vartannat ar dela ut
betydande belopp for att understodja vetenskap-
lig forskning inom omraden som annars sallan far
hogsta prioritet. Nér stiftelsen nyligen firade sitt
75-arsjubileum holls p4 Hanaholmen i Esbo ett
tvadagarssymposium, Psychosomatic Medicine
Revisited, dar finldndska och utldndska interna-
tionellt kdnda experter pejlade den psykosoma-
tiska medicinens nulédge och framtida utmaningar.

Under de gangna 75 aren har uppfattningen om
de psykosomatiska sjukdomarna undergétt stora
forandringar. Upptéackten av Helicobacter pylori
som orsak till magsar fordandrade i grunden synen
pa denna sjukdom och revolutionerade behand-
lingen av den. Nar det géller de 6vriga exemplen
pa klassisk psykosomatisk sjukdom har betydel-
sen av psykologiska faktorer gradvis tonats ner
och i frdga manga av sjukdomarna fatt ge vika for
hypoteser om mikrobiella och genetiska fakto-
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rers sammanvéavda inverkan. Idag ser foljaktligen
spektret av psykosomatiska sjukdomar alldeles an-
norlunda ut @n ndr Gyllenbergs stiftelse bildades,
och ocksa terminologin har reviderats. Man talar
numera om funktionella somatiska symtom. Lang-
variga funktionella symtom som vésentligt stor
funktionsformégan i vardagen sammanfattas un-
der bendmningen funktionella tillstdnd (dven om
dysfunktionella tillstind kanske skulle vara mer
adekvat). Funktionella tillstdnd omfattar bland
andra fibromyalgi och annan kronisk smaérta, irri-
tabel tarm, ihallande trotthet, atypisk brostsmérta,
langvarig backensmarta, 6veraktiv blasa, langvarig
rygg- eller nacksmarta, kroniskt trotthetssyndrom
eller myalgisk encefalomyelopati, posttrauma-
tiskt stressyndrom och olika typer av funktionellt
neurologiskt syndrom. Att flera av tillstanden
forekommer samtidigt hos samma patient &r inte
ovanligt. Symtomen vid postcovid, det vill sdga
den utdragna och méngskiftande symtombild som
kan ses efter genomgangen coronavirusinfektion,
har ménga likheter med funktionella tillstand.
Forskning inom bland annat genetik, epigene-
tik, immunologi, endokrinologi och neurologi har
kunnat belysa de manga biologiska mekanismer
som kan ligga bakom funktionella symtom. Anda
har det visat sig att en traditionell biomedicinsk
forklaringsmodell inte i tillrdcklig mén hjdlper oss
att forstd de funktionella tillstdinden. Man har dér-
for velat ndarma sig dem genom en biopsykosocial
modell, ddr man forséker se de komplexa relatio-
nerna och interaktionerna mellan psyke, hjdrna
och soma. Ett flertal stressfaktorer, bade fysiska

och psykiska, betraktas som underliggande och
utlosande faktorer. Vid langvarig smérta kan stord
smartmodulering i centrala nervsystemet fungera
som en forstirkande mekanism. Sociala faktorer
spelar en framskjuten roll genom att de kan bidra
till upplevelsen av stress. Att kdnna sig ensam har
visat sig vara en betydande riskfaktor for ohélsa.
Motsatt effekt har formégan till mentalisering (att
forsoka se sig sjdlv utifran och andra inifran) och
resiliens (att std emot och klara av en fordndring
samt aterhdmta sig) visat sig ha. Tillit till andra
ménniskor framfors som en grundpelare nér det
géller att forebygga ohdlsa.

Den stora betydelsen av psykiska och sociala
faktorer framgar ocksa av att enbart biomedicin-
ska metoder séllan é&r tillrackligt verksamma vid
behandling av funktionella tillstand. Situationen
kan hanteras bast om man lyckas beakta hela
spektret av biologiska, psykiska och sociala as-
pekter. Primédrvérden ar i nyckelstéllning eftersom
tidig upptéckt av ett funktionellt tillstdnd i hog
grad gynnar prognosen. Lika viktigt &r att man
forstar att avbryta undersokningarna nér det ser
ut som om det fanns en risk att de dr mera till
skada &n till nytta for patienten. Ibland behovs ett
multiprofessionellt team som gemensamt tar sig
an patienten. Ett arbetssédtt som utgar fran respekt
for patientens symtomupplevelser och som syftar
till samforstand med patienten kring en forklaring
av symtomen har stor betydelse for ett gynnsamt
utfall ocksa av svara funktionella tillstand.
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