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Operasjon eller trening for pasienter 
med kroniske ryggsmerter?
1600

Kognitiv intervensjon og trening gir like gode langtidsresultater som 

avstivningsoperasjon for pasienter med kroniske korsryggssmerter 

og redusert skivehøyde.

Antallet avstivningsoperasjoner for behand-
ling av kroniske ryggsmerter og degenera-
tive forandringer i mellomvirvelskivene har 
nærmest eksplodert de siste 20 årene. Kort-
tidsresultater har ikke vist effekt av slik 
operasjon sammenliknet med et strukturert 
behandlingsopplegg basert på kognitiv 
intervensjon og trening.

I min doktoravhandling har jeg undersøkt 
pasienter randomisert til enten avstivnings-
operasjon eller kognitiv intervensjon og tre-
ning 7 – 11 år etter inklusjon. Det var ikke 
forskjell mellom de to gruppene når det 
gjaldt smertereduksjon, egenvurdert funk-
sjon, engstelse for fysisk aktivitet, emosjo-
nelt stress eller muskelstyrke. Begge grupper 
var bedre enn før behandlingen. Muskel-
styrken var økt, til tross for at aktiv muskel-
størrelse var redusert. Flere opererte pasien-
ter brukte smertestillende medikamenter og 

var ute av arbeid, likevel rapporterte flere av 
de opererte at de var fornøyd med behandlin-
gen. Det er hevdet at avstivning fører til 
ytterligere reduksjon av skivehøyde og nye 
smerter. Dette er en av de viktigste årsakene 
til at pasienter blir operert på nytt. I vår stu-
die var skivehøyden redusert hos både ope-
rerte og ikke-opererte. Det var ikke samsvar 
mellom redusert skivehøyde og pasientenes 
plager.

Samlet tyder resultatene på at dagens 
praksis bør endres. Forventningene til effekt 
av avstivningssoperasjon svarer for de fleste 
ikke til resultatene. Strukturerte behand-
lingsmetoder basert på kognitiv interven-
sjon og trening bør prioriteres i større grad 
enn avstivningsoperasjon.
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Kirurgi med skiveprotese i ryggen 
eller tverrfaglig rehabilitering?
1600

Kirurgi med skiveprotese er kostnadseffektivt, men tverrfaglig 

rehabilitering bør være førstevalget ved degenerativ skivesykdom.

Fjerning av mellomvirvelskive og innsetting 
av skiveprotese er en relativt ny kirurgisk 
teknikk for pasienter med ryggsmerter og 
degenerativ skivesykdom. Denne studien er 
den første der man har sammenliknet skive-
protese og et ikke-kirurgisk behandlingsal-
ternativ.

I en multisenterstudie ble 173 pasienter 
randomisert til enten kirurgi med innsetting 
av skiveprotese eller tverrfaglig rehabilite-
ring. Pasientene ble fulgt i to år. Studien viste 
at kirurgi ga signifikant flere kvalitetsjusterte 
leveår sammenliknet med rehabilitering. 
Kirurgi var dyrere enn rehabilitering når det 
gjaldt sykehuskostnader, det var imidlertid 
ingen signifikant forskjell i totalkostnader 
(sykehuskostnader pluss oppfølgingskost-
nader) i toårsperioden. I avhandlingen kon-
kluderer vi derfor med at kirurgi med skive-

protese er kostnadseffektivt. Tverrfaglig 
rehabilitering ga også signifikant bedring 
i livskvalitet – kirurgi med innsetting av 
skiveprotese kan ha potensielt alvorlige kom-
plikasjoner. Vår anbefaling er derfor å prøve 
tverrfaglig rehabilitering først.

Resultatene bør legge føringer for 
behandlingen av ryggpasienter både i Norge 
og internasjonalt. Studien er en av de første 
i Norge der man har vurdert kirurgi mot et 
ikke-kirurgisk behandlingsopplegg i en 
kostnad-nytte-analyse som følger QALY-
modellen. Den kan dermed være en premiss-
leverandør for beslutningstakere i helse-
vesenet når det gjelder prioriteringer på 
tvers av diagnosegrupper.
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