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Fragor och svar fran chatten vid webbinariet om
lymfédem den 26 mars 2025

Fraga:

Nir det giller provtagning och blodtryckstagning i opererad arm, sa ar det vil
kanske dndd onddigt dven om det finns gamla studier som siger att det ar
siakert. Jag har tyvarr triffat pa patienter dir det har hint. Kanske om mojligt
ga pa forsiktighetsprincipen?!

Svar: Absolut, om det gar att ta 1 den “frisk armen” ér det att foredra men
ibland kan man behova kunna ta prov dven i den opererade sidans arm.
Observera att detta giller hos patienter med risk f6r lymfédem. Om man har
ett lymfoédem dr det ju alltid battre att ta prov i den “friska armen”.

/ KB

Svar: Jag haller med, har triffat flera. Fér en patient handlade det om 24 tim
blodtryckstagning och manschetten pumpade upp hart flera ggr under dygnet.
Odemet kom nagon vecka efter ritt stort. / AGA

Fraga:

Finns det forskning pa de med axillary web syndrome postoperativt med liten
eller ingen samtidig svullnad och att bara kompression?

Svar: Det finns ingen forskning pa detta men om patienten har en svullnad ér
det bra att prova ut kompression./ KB

Svar: Min kliniska erfarenhet att vissa som har vildigt ont av sin ”’stringar” kan
vara hjilpta av littare kompression, att smirtan minskar och ”stringarna’”
mjuknar, 4ven om de inte ir svullna/PK

Fraga:

Har ni i forskningen kartlagt eventuella behandlingar som péagar onkologiskt
tor patienten? Hur kan de paverka svullnad?

Svar: I litteraturen ar cytostatika och stralbehandling riskfaktorer f6r utveckling
av lymfédem./ KB

Fraga:

Ar MLD, LPG, lymfatouch, laser, kinesiotejp behandlingsmetoder som vi
rekommenderar? Vad ir evidensen for dessa metoder?

Svar: Beror pa vad man menar med evidens. Finns studier pa effekter men vad
de har for betydelse 1 det linga loppet har ingen bevisat. Dock, som sades
under presentationen, har man provat de grundliaggande
behandlingsmetoderna och problem kvarstar maste man hjilpa patienten pa de
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satt som star till buds. Kollegor och patienter vittnar om att de har effekt,
aterstar att se vad du sjilv och din patient tycker. Fungerar det — beskriv hur,
om inte; avsluta och f6rsék med ndgot annat. / AGA

Lymfatouch - negativt tryck och vibration Liten forbattring pa kort sikt
LPG (Louis-Paul Guitay) — mekanisk Bittre rorlighet
bindvdvsmassage
Laserterapi — ljusvagor Lindrar smirta, lite forbittring av lymfédem pa kort
Kinesiotejpning — paverkar rorelser i huden Ingen effekt pa lymfédemet
som anses stimulera
lymfsystemet
Fraga:
Vad ir det for likare? Specialitet? Jag menar vad ni har f6r specialistlikare pa er
klinik?

Svar: Pi specialistmottagningen for lymfédem har vi en allmiénlidkare som har
stort intresse att ldsa pa och har lirt sig om lymfédem genom att jobba pa
utredningsenheten tillsammans med Katarina och nu ocksa pa
behandlingsenheten i vart team. Det finns stora férdelarar med att hon ar
allmanlikare och har erfarenhet frin primirvarden, dd manga av vara patienter
ar multisjuka. /PK

https://www.lymfodemspecialist.se

Specialistmottagning fér lymfédem, Stockholm

Fraga:

Lymfoédem i genitala, vilka hjdlpmedel finns?

Svar: Specialbandagering, det hélls utbildningar da och da via strumpfirmor
bl.a. Genitalkompression (Thuasne, Lymed mm ocksa, inligg av mobiderm/
pads av olika slag, isydda fickor for pelotter distala buken och ljumskar. Har
anvint lympha touch vid vulvacancer 1.LO. MLD och arbetar iliacala
lymfstationer och bukbehandling. Gl6m inte fystrining; rodd eller stakmaskin
med matta (bra press mot centrala avfloden), trining av djupa core,
djupandning och yoga har varit effektivt for vissa. /AGA

Dir beror det ju vildigt mycket vad som dr upphandlat i de olika regionerna
Svar: Det finns flera olika typer av kompressionsbyxor, man kan ha olika pads
som inlagg, det finns suspensoarer som man kan prova, material som
mobiderm som man kan ligga in i byxan. Man kan ocksa lira patienten att
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bandagera pungen eller penis, var svullnaden ar. Inte alltid sa latt, men det gar.
Maria och Daniela pa Rama Medical har tillsammans med Kerstin Hillestrand
och Christina Ragné haft en bra kurs i just bandagering. Kolla om dom ska ha
fler utbildningstillfillen. /PK

Kan det inga i1 remissférfarandet?

Fraga:

Hur g6r ni om det finns olika regler i regionen patienten bor? till exempel i
antal plagg ni bestiller etc. Inte sdkert att den regionen patienten bor vill sta for
kostnaderna i det ni bestiller?

Svar: Patienten har ratt att vilja vard i vilken region som helst (PVR) pa samma
villkor som dess invanare. MEN det dr interndebitering mellan regionerna -
dirav maste man ange adress till den enhet som ska betala. Dock finns ett tak
pa 10 000 kr, direfter maste hemregionen godkinna forst. AGA

Fraga:
Pa tal om att 6ka information till de olika likare pa VC inom lymfologi, skulle

det vara bra med utbildning till exempel er info som ni ger hir =

Fraga:
Kompression dr ju inte ett hjdlpmedel utan en medicinsk behandling

Fraga:

Vid peniscancer och férebyggande kompression fors det en diskussion med
vardprogramsgruppen om det skall vara gillande férebyggande kompression
Svar: Det star i vardprogrammet f6r peniscancer att man bor prova ut
térebyggande kompression vid radikal lymfkortelutrymning och man refererar
till ett kapitel i boken av Greene dir det egentligen inte stir nagot om detta
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férutom beskrivning av kompressionsbehandling vid lymfédem. Det finns inga
studier som visar pa att det ska vara effektivt att prova ut kompression i
torebyggande syfte da en stor del av patienterna kommer att fa bira
kompression till ingen nytta. Det kan forstds finnas enskilda patienter som kan
ha nytta av detta och forslagsvis kan man i sa fall diskutera detta med kirurgen
beroende pa hur stor kirurgin har varit och om det finns andra riskfaktorer. /
KB

Fraga:

Haller lipalgi pa att bli ett etablerat namn isf lip6odem?

Svar: Det diskuteras, inom Europa verkar det luta at det haller, i USA haller
man fast vid lip6dem. Till dess att mekanismerna bakom sjd dr kinda kommer
det finnas delade meningar. Man ir dock 6verens om att det finns
inflammatoriska processer i fettvivnaden som vixer sig mycket stor med
kraftigt inre vivnadstryck = hypoxi./AGA

Fraga:

Jag har nu fatt fragor fran patienter hur stor risken ér att fa lymfédem i armen
efter stralbehandling mot brostet. Eller pratade du om strilbehandling mot
axillen?

Svar: De allra flesta som har gjort axillutrymning far stralning bade mot brost,
axill och regionala lymfkortlar. Vid axillutrymning och stralning enligt ovan sa

ar risken att utveckla lymfédem i armen ca 40%. KB
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