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Denne lysbildeserien skal gi deg
kunnskap om fglgende:

 Hva er CFS/ME?
* Hva er tilpasset treningsbehandling (TTB)?

* Forskningsbasert kunnskap om effekter av TTB til
pasienter med CFS/ME

* Malsetting og grunnprinsipper for TTB

* Praktisk gjiennomfg@ring av TTB med forlgpet av en
behandlingsserie

 Kartlegging og oppfelging

* Symptomforverring

* Betingelser for faglig forsvarlig TTB
* Hvilke faggrupper kan tilby TTB?



Hva er CFS/ME?

* CFS/ME er en tilstand uten sikker og entydig etiologi

* Pasientgruppen er heterogen, men pasientene har til
felles at de har en langvarig, betydelig, og til tider
invalidiserende utmattelse og karakteristiske
tilleggssymptomer

e Utmattelsen forverres av mental, sosial eller fysisk
anstrengelse og lindres ikke som normalt av hvile

e Forverrelsen kan vaere forsinket med timer eller mer,
og restitusjonstiden er forlenget

Fra Nasjonal veileder, Helsedirektoratet 2014



Fysiske og kognitive symptomer |
tillegg til utmattelse

lkke forfriskende sgvn

Smerter

Kognitive symptomer

Autonome forstyrrelser

Overfglsomhet for en eller flere typer sanseinntrykk

Parestesier, nedsatt balanse, klossethet, opplevelse av
muskelsvakhet, unormal gange

Irritabel tarm syndrom, interstitiell cystitt, hyppig vannlating,
svimmelhet, nummenhet, kvalme, problemer med
temperaturreguleringen, Raynauds fenomen, gkt t@rste,
intoleranse for enkelte matvarer eller kjemikalier

Sykdomsfglelse, feberfglelse, tilbakevendende sar hals og gmme
lymfeknuter

PEM (post-exertional malaise)
Fra Nasjonal veileder, Helsedirektoratet 2014



Hvordan stilles diagnosen?

* Klinisk diagnose
* Ingen diagnostisk test eller labprgve som bekrefter diagnosen

e Utelukkelse av andre tilstander som kan forklare
symptomene er vesentlig

* Allmennlegen stiller diagnosen hos voksne, med
stgtte fra relevante spesialister



Ved tilpasset treningsbehandling (TTB)

gkes varighet og senere intensitet etternvert som pasienten er Klar,
| forhold til pasientens

« preferanser og malsetting
« aktivitetsniva og -mgnster .
+ dagsform og tilbakefallsperioder o¥

Formalet er a redusere symptombelastningen og bedre funksjonen



Viktige forskjeller mellom vanlig trening og TTB

* Vanlig trening
* Ga pa treningsstudio, ga tur, sykle til jobben
e Utbyttet kan gkes nar man presser seg

- TTB

* Gjennomfgres i naert samarbeid med kompetent
terapeut

* Opplegget tar utgangspunkt i aktivitetsanalyse
e Start og progresjon avtales i fellesskap

* | begynnelsen kan treningsbehandlingen omfatte ADL
(dusj og matlaging) istedet for vanlig trening

* Trening kan for eksempel vaere gange, eller for de
sykeste a lgfte en hand

* Det planlagte opplegget skal ikke overskrides



Forskning om TTB ved CFS/ME

har vist at

* TTB kan forbedre muskelstyrke, kardiovaskulzer
utholdenhet og symptomer ved en rekke tilstander med
kronisk utmattelse

* VVed CFS/ME kan TTB bidra til symptomreduksjon,
forbedre fysisk funksjon og forebygge fysisk
dekondisjonering

* TTB forutsetter at pasient og behandler sammen finner
frem til et utgangspunkt for fysisk aktivitet som er
oppnaelig. Varigheten av den fysiske aktiviteten gkes
deretter gradvis

* TTB gir ingen gkt forekomst pa gruppeniva av
* alvorlige bivirkninger
e vedvarende symptomforverring



Malsetting

* Gradvis gkning av fysisk aktivitet
* Oppna stgrre uavhengighet i dagliglivet

* Forebygge og reversere fysisk dekondisjonering og
treningsintoleranse som fglge av langvarig
inaktivitet



Grunnprinsipper for TTB

irkelen

isjoneringss

rekond

Meningsfulle, realistiske og konkrete mal
1

v

Ta kontroll over boom-bust-mgnstre

Etablere et stabilt utgangspunkt for TTB

1|

. Graduvis forsiktig gkning av fysisk aktivitet, ngyaktig registrering
. Forsta virkematen for fysisk aktivitet i TTB

. @ke yteevne

. @ke fleksibilitet i ledd og muskler

. @Pke fysisk utholdenhet

. Fole seg tryggere med trening

. Kunne velge foretrukne treningsformer

] Kunne registrere og ta egne beslutninger om trening

. Veere i stand til a fortsette med trening pa egenhand

okus pa helse i stedet
for sykdom og
funksjonstap

Kroppen tilpasser seg positivt
med gkt styrke, yteevne,
fleksibilitet, utholdenhet,

immunforsvar sgvn,
stemningsleie, fglelse av a lykkes,
og ha fokus

Fole seg
bedre

Bedre helse

Bedre sgvn

Taler mer aktivitet,
kjenner seg vel




Behandlingstaser

1. Vurdering, avtaler og planlegging av behandling

2. Aktiv behandling
3. Avslutning av behandling, forberede videre forlgp

e Pafyll



Fase 1 —Vurdering, avtaler og planlegging

tilpasses individuelt

Mgte | Uke | Tid Innhold Hjemmeoppgave
(min.)

1 1 90 Subjektiv vurdering Aktivitetsdagbok
Neerme seg TTB-modellen Sparreskjema om trening
Oppleering Malsetting
Begynne a finne fram til
treningsmal

2 2 50 Bestemme mal Basal fysisk aktivitet
Oppleering Tayninger
Se gjennom dagbok for
fysisk aktivitet
Drgfte utgangspunkt for
fysisk aktivitet
Demonstrere uttgying

3 3 50 Gjensidig enighet om Treningsstart

prioriterte mal
Drgfte utgangspunkt for
trening

Basal fysisk aktivitet
Tayninger




Fase 2 — Aktiv behandling

Mgte | Uke | Tid Innhold Hjemmeoppgave
(min.)
4 4 50 |TTB - aktiv behandling Trening
5 6 50 |e Demonstrere pulsmaler
6 8 50 |e Sgvntips
7 10 50 |e Sammenlikne puls og Borg
8 12 50 |e Se gjennom treningsdagbok
9 14 50 |e Planlegge neste
10 16 50 treningssesjon
11 18 50 |e Skriftlig opplegg angaende
12 20 50 tilbakefall

e Vurdere motivasjon

e Revurdere mal

e Forebygging og handtering av
tilbakefall

e Muskelavspenning

e Vedlikeholde endringer

e Tillegg av styrketrening




Fase 3 — Avslutning av behandling, forberede
videre forlgp

Pafyll
Mgte | Uke | Tid Innhold Hjemmeoppgave
(min.)
13 22 50 |e Sammenlikne puls og Borg Trening
14 24 50 |® Avslutte bruk av pulsklokke Variasjon
e Oppmuntre til variasjon og Uavhengighet
uavhengighet
e Planlegge pagaende trening
15 36 50 |Pafyll: Vedvarende trening
e Vedlikeholde endringer Malsetting
e Framtidig malsetting og
planlegging
e Avslutte




Kartlegging

* Dagliglivets aktiviteter

* Fysisk kapasitet (utgangsstatus)
* Symptomvariasjoner

* Boom-bust-megnstre

* Hvilke aktiviteter som er lystbetonte og ikke gir
symptomforverring



Kartlegging av selvopplevd anstrengelse
Rating of Perceived Exertion Scale — RPE

(Borg-skala)

6 Ikke anstrengende

7 Meget, meget lett

8

9 Meget lett

10

11 Ganske lett

12

13 Litt anstrengende

14

15 Anstrengende

16

17 Meget anstrengende
18

19 Sveert anstrengende
20 Maksimalt anstrengende

Borg G. Med Sci Sports and Exercise 1982



Tilpasset treningsbehandling skal veere

* Lystbetont

* Fleksibelt og realistisk i henhold til den enkeltes evne,
som ved aktivitetsavpasning
* Forsiktig gkning
 forst frekvens

e deretter dose
* sa intensitet

* Aerob eller anaerob
* |[kke gi symptomegkning



Ta grenser pa alvor

* Avklar hva pasientene tror de klarer

* Ikke begynn for hardt - gjerne lavere enn det som blir
foreslatt

* [kke gjgr mer enn det som er avtalt
* Ta hensyn til pasientens kapasitet



Boom-bust — en ond sirkel ved
CFS/ME

» Pasienten kjenner seg litt bedre etter en darlig
periode

» Pkt aktivitet kan kjennes fristende

* Men kan ogsa utlgse betydelig symptomforverring
slik at det blir ett skritt fram og to skritt tilbake

* TTB brukes til a forebygge boom-bust



Symptomer
Forbigaende normalreaksjon

* Moderat og forbigaende symptomgkning er en
normal reaksjon pa gkt fysisk aktivitet

 Pasienter oppmuntres derfor til a se pa symptomer
som forbigaende og som en naturlig felge av fysisk
aktivitet

* Selv om trening kan forverre symptomene
forbigaende, kan langvarig mangel pa fysisk aktivitet
ogsa forverre CFS/ME



-orsvarlig og betryggende
nandtering av tilbakefall

* Aktivitetsmgnster i perioder med tilbakefall avtales i
samarbeid med pasienten

* Selv pa gode dager i disse periodene skal ikke
treningen eller totalt aktivitetsniva gkes

* Pa dager med stor symptombelastning i disse
periodene kan treningen forkortes eller droppes

* Nar pasienten etterhvert fgler seg bedre, skal
treningen starte pa et niva som kjennes komfortabelt



Alvorlige bivirkninger?

* Forskning viser ingen gkt forekomst av alvorlige
bivirkninger eller vedvarende symptomforverring pa
gruppeniva blant pasienter med CFS/ME som har fatt
TTB

* Selvom TTB er grundig utprgvd i kliniske forsgk,
finnes det pasientgrupper som har motforestillinger
mot opplegget

* Pasientforeninger har lagt fram undersgkelser om
skadevirkninger som fglge av TTB, rapportert av deres
medlemmer

* Slike erfaringer kan skyldes behandlingsopplegg som
ikke er utarbeidet med sikte pa denne
pasientgruppens spesielle behov



Hva kan du bidra med?

* Oversikt livssituasjon
* spesielt forholdet mellom belastninger og ressurser

* Opplegg for TTB
» kartlegging fysisk kapasitet og aktivitet
* individualisert treningsprogram
» oppfelging og stabilisering

* Avspenningsteknikker — mindfulness -
kroppsbevissthet

 Strategier for handtering av tilbakefall

* Trygghet pa hva slags aktivitet som er forsvarlig og
nyttig



Kroppsbevissthet

Du kan bidra ved a laere pasienten mer om:

* Fysiologiske reaksjoner ved trening

* Forholdet mellom stglhet og smerte

* Avspenning og spenning

* Erfaring med trening og fysisk aktivitet
* Sgvnhygiene



Faglig forsvarlig TTB til pasienter
med CFS/ME

* Kan bidra til at pasienten leerer a kjenne kroppens
signaler bedre

» Skal oppleves av pasienten som lystbetont
e Kan bidra til bedre balanse mellom hvile og aktivitet

 Skal gke fysisk aktivitet individuelt og graduvis (type,
intensitet, varighet og frekvens) i tilpasset
treningsbehandling

» Skal forega slik at pasienten opplever a ha kontroll



Faggrupper som kan gi tilboud om TTB
til pasienter med CFS/ME

* Fysioterapeut, idrettsterapeut, allmennlege eller
fagfolk med tilsvarende kompetanse

* Kjennskap til og respekt for sykdommens egenart og
behandlingsprinsipper er en forutsetning



Lykke til i din egen praksis!

Her kan du laste ned en brosjyre
der du kan lese mer
om tilpasset treningsbehandling ved CFS/ME:
https://oslo-universitetssykehus.no/fag-og-forskning/nasjonale-og-

regionale-tjenester/nasjonal-kompetansetjeneste-for-
ctsme/kunnskapsformidling/informasjonsmateriell

Lysbildeserien og brosjyren er utarbeidet
etter gjennomgang av forskningslitteraturen
om tilpasset treningsbehandling (TTB) til pasienter med CFS/ME


https://oslo-universitetssykehus.no/fag-og-forskning/nasjonale-og-regionale-tjenester/nasjonal-kompetansetjeneste-for-cfsme/kunnskapsformidling/informasjonsmateriell

