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TESTA DINA MIGRANBESVAR
e Migran kan ha en stor paverkan pa
' livet, men hur mycket har sjukdomen
paverkat ditt liv? Gor migrantestet pa
levamedmigran.se for att ta reda pa det!

— == WWW.LEVAMEDMIGRAN.SE
~e= —— - DIN PLATTFORM ONLINE

Det ar svart att leva med migran. Men
ibland ar det annu svarare att prata om

det - speciellt med personer som aldrig

har upplevt migrananfall. Webbplatsen
levamedmigran.se skapades for att ge alla
med migran en plattform dar de kan hitta
hjalp och vagledning samt visa en realistisk
bild av sjukdomens effekter pa vardagen.

Pa levamedmigran.se hittar du verktyg och
resurser som kan hjalpa dig att prata med
dina vanner, familj och kollegor om migran.

For med ratt forstaelse kan personer med
migran borja fa den vard och det stéd de ' é
behover. N ; 4

Novartis Sverige AB, Box 1218, 164 28 Kista ! ' 4
.'l

Tel. 08-732 32 00, Fax 08-732 32 01, www.novartis.se

SE2402126242

U NOVARTIS | Reimagining Medicine



LEDARE @ JOHAN LOOCK

VI BEHOVER BLI FLER

ytt ar och nya mojligheter! Jag tycker ofta det kdnns lite trogt att
komma igang nar det ar ett nytt ar, att limna julstamningen och
ta tag 1 allt som man maste och egentligen vill géra. Men det har
aret har rivstartat pa flera satt.

I férbundsstyrelsen har vi hunnit avverka ett antal styrelse-
moten. Bland annat planerar vi redan nu infor var stimma
den 5 maj som i ar kommer att bli helt digital. Vi ar ocksa 1 start-
groparna med en satsning pa vara foreningar. Huvudvarksforbundet
behover fa fler medlemmar och mer livskraftiga foreningar.
Med tanke pa hur manga som ér drabbade av migran och annan
huvudvark har vi verkligen potential att vaxa.

Om vi blir fler medlemmar far vi storre statshidrag — det ar
den krassa verkligheten. Statsbidrag till funktionsrattsorganisa-
tionerna har sett ut pa ungefar samma satt under lang tid och
har ocksd fastnat pa en alltfor 1ag niva. Bidraget ar helt avgo-
rande fOr oss och det ar frustrerande att sa lite hander 1 fragan.
Funktionsratt Sverige, som vi och manga andra férbund ingar 1,
trycker pa for fordndring.

Den 23 januari genomférdes det sedan tidigare uppskjutna
webbinariet om migran. Har samverkade Huvudvarkstorbundet
med Netdoktor som arrangérer. Stort tack till alla inblandade!
Om du missade det, finns chans att se det i efterhand — se sidan 28.

Slutligen en gladjande nyhet. Harom veckan publicerade
Socialstyrelsen nya forsdkringsmedicinska beslutsstéd for migran
och huvudvirk av spanningstyp — se sidan 24. De nya beslutsstoden
ar battre dn de tidigare — ett kvitto pa att vart paverkansarbete gor
skillnad!

JOHAN LOOCK
Forbundsordforande

DU AR INTE ENSAM - VI AR MANGA!

HUVUDVARKSFORBUNDET
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TELEFON: i. r

08-120 797 60

TELEFONTID:

Tisdag-torsdag 10.30-11.30
E-POST:
kansliet@huvudvarksforbundet.se
HEMSIDA:
www.huvudvarksforbundet.se
POSTADRESS:

Sankt Géransgatan 84, 3 tr

112 38 Stockholm

BLEKINGE

Kontaktperson: Susse Svensson, ordf
073-539 36 44
blekinge@huvudvarksforbundet.se

DALARNA
Kontaktperson: Suzanne Brostedt Lind, ordf
dalarna@huvudvarksforbundet.se

HALLAND

Kontaktperson: Maria Holm, ordf
070-958 82 84
halland@huvudvarksforbundet.se

JAMTLAND HARJEDALEN
Kontaktperson: Johan Loock, ordf
070-345 28 65
norrland@huvudvarksforbundet.se

JONKOPING

Kontaktperson: Bo Svensson, ordf
072-341 09 76
jonkoping@huvudvarksforbundet.se

NORRBOTTEN
Kontaktperson: Britt Kastrén
norrland@huvudvarksforbundet.se

SKANE
Hanna Ullman, tf ordf
skane@huvudvarksforbundet.se

STOCKHOLM

Solmaz Ahlfeldt, ordf
Kansliansvarig: Lena Svantesson
070-483 60 07
stockholm@huvudvarksforbundet.se

LOKALFORENINGAR RIKSFORENINGAR

HEADvig i ALINGSAS
Christina Sandh, ordf
Kontaktperson: Ingrid Olausson
0322-453 64
headvig@huvudvarksforbundet.se

TRESTAD (Trollhéttan, Uddevalla,
Vénersborg)

Kontaktperson: Gustav Hadin, ordf
trestad@huvudvarksforbundet.se
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SORMLAND

Kontaktperson: Helge Andersson, ordf
076-555 82 38
sormland@huvudvarksforbundet.se

UPPSALA

Kontaktperson: Kijell Grip, ordf
070-606 18 24
uppsala@huvudvarksforbundet.se

VARMLAND

Kontaktperson: Tina Hedell, ordf
070-265 31 43
varmland@huvudvarksforbundet.se

VASTERBOTTEN
Kontaktperson: Britt Kastrén
norrland@huvudvarksforbundet.se

VASTERNORRLAND
Kontaktperson: Anna Witt
norrland@huvudvarksforbundet.se

VASTMANLAND
Kontaktperson: Camilla Andersson, ordf
0705-37 88 43

vastmanland@huvudvarksforbundet.se

VASTRA GOTALAND

Kontaktperson: Gunnel Mikaelsson, ordf
0702-3177 14
vastragotaland@huvudvarksforbundet.se

ARNOLD CHIARIFORENINGEN
1 SVERIGE

Kontaktperson: Nina Beckman, ordf
073-553 54 99
chiari@huvudvarksforbundet.se

KLUSTERHUVUDVARKSFORENINGEN
I SVERIGE (fd Hortonféreningen i Sverige)
Kontaktperson: Mats Akesson, ordf
073-063 96 01

Telefontid vardagar 9.00-10.00.

(Vi svarar dven andra tider om vi har mojlighet.)

kluster@huvudvarksforbundet.se

Véilkommen

ATT BLI MEDLEM!

Fér att bli medlem kan du skanna
QR-koden nedan eller gé in pa:
www.huvudvarksforbundet.se
Klicka pé och
fyll i dina uppgifter.

Det gér &ven bra att kontakta kansliet.

Medlemsavgift/ar
Vuxen 220 kr.
Ungdom 100 kr

(t.o.m. det &r man fyller 30).
Familijemedlem boende pé&
samma adress 50 kr.
Supportermedlemskap: 220 kr.
Bankgiro: 5852-8852.

BLI MEDLEM

Huvudviirksforbundet

Huvudvirksférbundet ar en
patientorganisation som arbetar med
att stodja och hjalpa personer med
huvudvark. Vart mal ar att alla ska
kunna leva ett sa bra liv som mojligt,
trots huvudvark. Vi sprider
information och kunskap, ger
stod och rad samt arbetar med att
paverka beslutsfattare.

Viir en ideell intresseorganisation,
religi6st och partipolitiskt obunden.

Forbundet bildades 1990 med namnet
Svenska Migranforbundet och 2016
antogs namnet Huvudvdirksforbundet.
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7 Medicinens vég till subventionering
Hur gér det till nér ett Iakemedel far
godkénnande att ingd i hdgkostnadsskyddet?
Foér att f& svar pé fragan vénde vi oss till TLV
som &r myndigheten som tar besluten.

12 | Huvudvérk - férekomst och
sjukdomsbérda

Huvudvérk &r den vanligaste neurologiska
sjukdomen. En folhélsoenkét i Stockholms

lén visade att 45 procent av kvinnorna och

27 procent av ménnen hade haft aterkommande
huvudvérk det senaste halvéret.

15 Var bésta vén - pa ménga satt

Att klappa ett husdjur kan vara avstressande
pé& ménga sétt och gor s& att du mar battre.
Det beror till stor del p& hormonet oxytocin.

20 | 270 huvudviérksdiagnoser

Kan det sttmma - 270 huvudvérksdiagnoser?
Huvudvérksspecialist och professor Mattias Linde
reder ut och férklarar hur de &r uppdelade.
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Migran far
livet att lagga

Migrin ar mer éan bara huvudvark. Migran ar oro och
spianningar. Det ir forlorad tid med vinner. Och mycket
mer som gor livet svarare dn det borde vara.

LAR DIG HUR VARDAGEN MED MIGRAN KAN UNDERLATTAS alltommigr.'a'n.se

x H. Lundbeck AB, 040-699 82 00, www.lundbeck.se SE-NPMIG-0067.06.02.2024



MEDICINENS

vag till

subventionering

Nar elt lakemedel ingdr ¢
hogkostnadsskyddet sa
subventioneras det med stathga
medel. TLV dr myndigheten som
tar besluten efler det att bolagen
skickat in ansokan.

ur gar det till nar ldke-
medel far godkdnnande
att inga 1 hogkostnads-
skyddet? Ior att fa svar
pa den fragan vande

vi oss till den statliga
myndigheten Tandvards- och lakemedelsfor-
mansverket, TLV, som har den uppgiften pa
sitt bord. Deras uppdrag ar att besluta om
pris och subvention for likemedel och for-
brukningsartiklar for att fa ut mesta mojliga
hilsa for skattepengarna.

Varje ar fattar de beslut om 50-60 nya
originallikemedel. Till det kommer parallell-
importerade och parallelldistribuerade lake-
medel, generiska likemedel, nya forpacknings-
storleksgrupper och prisandringar med
mera.

— Det ar ocksa TLV som sanker kostnaden
for utbytbara likemedel och reglerar pris for
originallikemedel — det s& kallade generiska
utbytet som sker pa apotek. Under 2022
var det cirka 33 000 prisandringar pa lake-
medel och férbrukningsartiklar, berattar
Martin Moberg, enhetschef pa TLV.

Forutom detta beslutar de om vilken
tandvard som ska omfattas av hogkostnads-
skyddet 1 det statliga tandvardsstodet.

DET AR LAKEMEDELSBOLAGEN sjalva som
bestammer om de vill ansoka till TLV om att
deras produkt ska subventioneras och inga
1 hogkostnadsskyddet. Och det ar efter att
TLV har fatt in en ansékan som deras arbete
paboérjas. De har som mest 180 dagar pa sig
att utreda och ta beslut. Lakemedelsbolagen
kan dock pausa drendet for att till exempel
komma in med mer underlag.

Sverige har ett system med vardebaserad
prissittning, vilket innebar att likemedel
prissatts efter hur mycket nytta patienten far
av behandlingen. Samma grunder géller for
alla ldkemedel.

HUVUDJOURNALEN 12024 7
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Hur gdr det

»Forutom att fatta beslut om nya
produkier granskar TLV kontinuerligt
de liikemedel som redan ingér

i higkostnadsskyddet”, beriittar
Martin Moberg, enhetschef pa TLV.

— Om ett lakemedel har stora positiva effekter pa
ménniskors halsa far det kosta mer dn en behandling
som inte ger lika bra resultat. Ett likemedel mot en
livshotande sjukdom ska fa mer av samhallets resurser
an ett ldkemedel som lindrar eller skjuter upp ett
sjukdomsforlopp, forklarar Martin Moberg.
Innan ni tar beslut, vad tittar ni pa? Vad viger
ni in?

— TLV fattar beslut med utgangspunkt fran lagen
om lakemedelsforméner samt hilso- och sjukvardens
6vergripande mal om en god hilsa och en vard pa
lika villkor, sager Martin Moberg. Vi tar hiansyn till
tre grundlaggande principer:

» Manmiskovdrdesprincipen: Alla manniskor har lika virde
och samma ritt oberoende av personliga egenskaper
och funktioner 1 samhdllet.

o Behovs- och solidanitetsprincipen: Resurserna bor 1 forsta
hand foérdelas till de omraden dar behoven ar storst.
* Kostnadseffektivitetsprincipen: Vid val mellan olika verk-
samhetsomraden eller atgarder bér man efterstrava
en rimlig relation mellan kostnader och effekt, matt 1
forbattrad halsa och hojd livskvalitet.

FOR ATT ETT LAKEMEDEL ska subventioneras maste
ett lakemedelsbolag forst skicka in en ansokan. Innan
TLV fattar ett beslut, genomf6r de en utredning
av det nya lakemedlets kostnadseffektivitet (vilken
nytta lakemedlet gor 1 relation till vad det kostar) och
jamfor med de behandlingar som redan anvinds av
varden.

— Under utredningens géng har vi kontakt med
experter, i vissa fall aven andra myndigheter inom
hilso- och sjukvardsomradet och aktuella patientor-
ganisationer, berattar Martin Moberg och fortsatter:

till nir ett likemedel
far godkdnnande
att ingd i hogkostnadsskyddet?

— I halsoekonomiska utvarderingar jamfors tva
eller flera alternativa behandlingar mot samma
sjukdomstillstand. Utvarderingarna kan till exempel
beskriva om ett nytt lakemedel som ar dyrare an den
etablerade behandlingen, har ett rimligt pris utifran
den 6kade nyttan det nya lakemedlet gor.

Vanligtvis anges resultatet i kostnad per vunnet
kvalitetsjusterat levnadsar, QALY (quality-adjusted life
year). Om kostnaden per vunnet QALY understiger
en viss niva, da anses det nya lakemedlet vara
kostnadseffektivt, i relation till vilken svarighetsgrad
tillstandet har som behandlingen avser.

LAKEMEDELSKOSTNADER KAN beriknas pa olika sitt
— ofta utgar de fran den rekommenderade doseringen
enligt produktresumén och vilket pris foretaget anséker
om att salja sin produkt for.

— Andra faktorer som kan spela roll ar hur lang
tid patienten ska behandlas, i vilken utstrackning
behandlingsrekommendationer f6ljs eller vilket
administreringssatt som kravs. Om ett lakemedel ar
etablerat 1 varden kan vi titta pa statistik 6ver forskriv-
ningsdata och utifran det uppskatta den genomsnittliga
lakemedelskostnaden per patient.

Vad innebadr det att ett likemedel ingdr i1 hog-
kostnadsskyddet med begrinsad subvention?
Vad skiljer det mot generell subvention?

— Subvention ar oftast generell och omfattar
lakemedlets hela godkdnda anvandningsomrade.

I vissa fall begransas subventionen. TLV kan aven
villkora subventionen. (Lis mer i faktarutan.)

Nar det giller CGRP-himmare skriver ni att
likare med storst erfarenhet av behandling av
patienter med kronisk migrdn dr de likare
som ska skriva ut medicinerna med subven-
tion. Vem bestimmer sedan vilka de likarna
ar? Kan en likare pa en vardcentral som dr
kunnig pa huvudvirk fa skriva ut?

— Enligt subventionsbegransningen sa subventio-
neras ldkemedlen endast vid f6rskrivning av neurolog
eller lakare verksam vid neurologklinik eller klinik/
enhet specialiserad pa behandling av patienter med
kronisk migran.

Hur linge gdller ett beslut?

— Sa lange TLV inte fattar ett nytt beslut galler det
tills vidare. Forutom att fatta beslut om nya produkter
granskar TLV kontinuerligt de lakemedel som redan
ingar 1 hogkostnadsskyddet, for att se till att de lake-
medel som subventioneras av samhallet fortfarande ar
andamalsenliga och att kostnaden for anvandningen
ar rimlig. Detta sker genom omprévningar av subven-
tionsbesluten.



OMPROVNING GALLANDE OM ETT likemedel ska
kvarsta inom hogkostnadsskyddet sker nar TLV finner
ett behov och inte efter att det har gatt en viss tid. De
granskar dd mindre grupper eller enskilda likemedel
och det sker enlig de regler som finns beskrivna 1
lagen om lakemedelsférmaner.

— Vi for en dialog med bland annat regionerna
och ger dem mdojlighet att ha synpunkter pa vilka
lakemedel vi bor granska. TLV prioriterar att ompréva
subventionen for lakemedel dar vi bedomer att det
finns storst anledning att ifragasatta om anvindningen
ar andamalsenlig och kostnadseffektiv.

Martin Moberg forklarar att de CGRP-hdmmare
som for ett tag sedan ingick i deras omprévning dar
har likemedelskostnaden beraknats genom dels den
rekommenderade dosen enligt produktresuméerna,
dels genom andelen patienter som star kvar pa
behandling efter en viss tidpunkt. I den totala
behandlingskostnaden beaktas dven om lakemedlet
behéver administreras av vardpersonal, vilket innebar
en ytterligare kostnad, eller om det kan administreras
av patienterna sjilva i hemmet.

— Ovriga kostnader som ir forknippade med be-
handlingen av migran ar i TLV:s underlag hiamtade
direkt fran *IHE:s rapport om sjukdomsbordan for
migran 1 Sverige. TLV tillampar vardkostnaden som
en klumpsumma och exakt vad som ingér i denna
gar att lasa i IHE:s rapport (TLV exkluderar dock
kostnader for botulinumtoxin med hanvisning till
behandlingsrekommendationer som avrader samtidig
behandling med CGRP-hammare och botulinumtoxin
samt ojamn anvindning i regionerna). I resultat-
tabellen gors skillnad pa lakemedelskostnader som
ar forknippade med behandling med CGRP-hammare
(vilket for alternativet bésta understédjande vard
blir 0 kronor) och 6vriga kostnader for vard (kan vara
bade likemedel och annat vardresursutnyttjande,
se tabell 15, Appendix 2 1 IHE-rapporten), sager
Martin Moberg. W

FAKTARUTA olika subventioner

Liikemedlet dir subventionerat vid all behirig receptférskrivning. TLV
utgdr frén likemedlets godkiinda indikationer och anviindningsomrdden
som finns niir TLV provar subventionsansokan. Om likemedlet far yiter-
ligare godkiind indikation och anviindningsomride efter subventionshe-
slutet omfattas éiven dessa av den generella subventionen, om inte TLV
beslutar om att begriinsa subventionen.

Subventionen giiller endast i den omfattning som anges i TLV:s subven-
tionsheslut. En begriinsning kan exempelvis giilla ett visst anviindnings-
omréde eller en patientgrupp. Begriinsad subvention blir aktuell om det
till exempel finns flera godkiinda indikationer for likemedlet och det dir
stora skillnader mellan dessa niir det giiller kostnadseffektivitet.

Subventionsheslutet r forenat med ett eller flera siirskilda villkor som
faretaget ska folja. Det kan till exempel vara att féretaget ska uppge
givna begriinsningar i sin marknadsfaring. Det kan ocksd handla om
ett uppfaliningsvillkor, som till exempel kan innebiira att féretaget efter
en viss tid behdver dterkomma fill TLV och redovisa hur liikemedlet har
anviints i klinisk praxis efter viss fid.

*IHE-Rupport-20]8

(Institutet for Hilso- och
Sjukvardsekonomi.)

HUVUDJOURNALEN 12024 9



OMPROVNING AV
CGRP-HAMMARE

TLV beslutade 2022 om att gira
en omprovnang av subventionsbesluten for
CGRP-hammarna. Drygt ett ar
senare kom beskedet att CGRP-hdmmarna
kvarstar 1 hogkostnadsskyddet.

TEXT: CHARLOTTE MAGNUSSON
FOTO: ADOBE STOCK

Kronisk migriin definieras som

minst 15 huvudvirksdagar per manad i mer in
3 manader - varav minst 8 dagar per ménad
ska ha varit med migranhuvudvirk.

Omprévning av
(GRP-himmarna
- TLVs: underlag for

10 HUVUDJOURNALEN T« 2024

LV har omprévat subventions-
besluten for CGRP-hammarna
Aimovig, Ajovy, Emgality och
Vyapti och beslutat att produk-
terna ska fortsitta att ingd i
hogkostnadsskyddet till sankt pris
med oférandrad subventionsbegransning. Samtliga
lakemedel har samma férmansbegransning och
subventioneras endast for patienter med kronisk
migrin som efter optimerad behandling inte haft
effekt av eller som inte har tolererat minst tva olika
profylaktiska lakemedelsbehandlingar. Kronisk
migran definieras som minst 15 huvudvirksdagar
per manad i mer an 3 manader varav minst 8 dagar
per manad ska ha varit med migranhuvudvark
(enligt ICHD-3).

BAKGRUNDEN TILL omprévningsbesluten var att TLV
konstaterade att de antaganden om forvantad
behandlingstid som gjordes 1 den halsoekonomiska
analysen som lag till grund {6r TLV:s subventions-
beslut inte motsvarar likemedlens behandlingstid i
praktiken. Patienter kvarstod pa behandling betydligt
langre. Detta innebar att forutsattningarna for
subventionsbeslutet hade fordndrats.

TLV har i sina berdkningar av kostnader
utgatt fran de senast faststallda priserna. I TLV:s
grundscenarier for respektive CGRP-hammare
varierar resultatet mellan en kostnad per vunnet
kvalitetsjusterat levnadsar om cirka 760 000-800 000
kronor, vilket dr hogre dn vad TLV vanligtvis accep-
terar for lakemedel som behandlar ett tillstand med
hég svarighetsgrad. TLV bedémer att kostnaden
for anvandning av CGRP-hdmmarna endast ar
rimlig om priset sanks ytterligare.

Samtliga foretag valde att skicka in prisandrings-
ansokningar for sina produkter som innebér att priset
sanks. TLV beslutade darfor att sanka priserna
pa respektive CGRP-hammare motsvarande en
kostnad per vunnet kvalitetsjusterat levnadsar om
750 000 kronor.

Mot denna bakgrund beslutade TLV att
CGRP-hammarna ska kvarsta 1 lakemedelsfor-
manerna till sankt pris med oférandrad subventions-
begransning. W

Beslutet fattades av nimnden_for likemedelsformdner den
15 juni 2023 och prisindringarna tridde @ krafi den 1 juli
2023.

Kailla: TLV




NYA
LAKEMEDEL
mot migran
ing@r i
hégkostnads™
sky dd et

MER ATT LASA OM RESPEKTIVE
LAKEMEDEL HITTAR DU |
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Tvda nya CGRP-hammare
har blint godkénda att ingd 1
ldkemedelsformdnen.

TEXT: CHARLOTTE MAGNUSSON
FOTO: ADOBE STOCK

e lakemedel som ingar 1 hogkostnads-

skyddet dr subventionerade med statliga

medel vilket innebér att staten betalar

en del av kostnaden. I december
2023 godkinde TLV tva nya likemedel mot
migran att inga i lakemedelsférmanen — namligen
Aquipta och Vydura — bada tillhor de gruppen
CGRP-hidmmare.

AQUIPTA AR EN CGRP-hdmmare i tablettform som
innehaller antikroppen atogepant vilken hammar
effekten av CGRP. Den anvinds for att forebygga
episodisk och kronisk migrin hos vuxna. Ansékan,
fran foretaget, till TLV om subventionering géller
forebyggande behandling av kronisk migran. TLV
har beslutat att Aquipta ska inga i htgkostnads-
skyddet med begransningen for patienter med
kronisk migran som inte har fatt effekt av eller
tolererat minst tva olika forebyggande likemedel
tidigare. Aquipta subventioneras endast vid
forskrivning av neurolog eller ldkare verksam vid
neurologklinik eller klinik/enhet specialiserad pa
behandling av patienter med kronisk migran.

LAKEMEDLET VYDURA INNEHALLER den verksamma
substansen rimegepant och ar en frystorkad
tablett som smalter 1 munnen. Den kan anvindas
bade for akut behandling (anfallsavbrytande) och
forebyggande behandling av migran. Rimegepant
hiammar CGRP:s signalering genom att binda till
sig CGRP-receptorn. Foretaget har ansokt om
subvention for akut behandling av migran hos
vuxna. TLV:s beslut dr att Vydura ska ingé 1 hog-
kostnadsskyddet och subventioneras med begrans-
ningen for patienter med minst tva migrananfall
per manad som efter optimerad behandling inte
har haft effekt av eller inte tolererat minst tva olika
migranlakemedel, sa kallade triptaner. Vydura
subventioneras endast vid forskrivning av neurolog
eller lakare verksam vid neurologklinik eller klinik/
enhet specialiserad pa behandling av patienter med
migran.

Besluten for bade Aquipta och Vydura giller
fran och med 15 december 2023. M

Killa: TLV



Moanga huvudvarkssjukdomar
ar forknippade med funktions-
nedsdttning och livskvalitetsforlust
med stor sjukdomsbirda under den
mest produktiva dldern.
Huvudvark ar vanligare
bland kvinnor:

TEXT: MIHRETAB GEBRESLASSIE, CENTRUM FOR EPIDEMIOLOGI OCH
SAMHALLSMEDICIN (CES), REGION STOCKHOLM
FOTO: ADOBE STOCK

Huvudvirk ar den vanligaste neurologiska sjukdomen. Det finns
stor variation av huvudvérksformer och svarighetsgrader; huvudvark
av spanningstyp (HST) och migran ar de vanligaste typerna. 45 procent
av kvinnorna och 27 procent av ménnen uppgav att de hade haft ater-
kommande huvudvark de senaste 6 manaderna enligt en folkhélso-
enkdt 1 Stockholms lan ar 2021 (FHE 2021).

Den huvudviark som antas bidra

mest till sjukdomsbordan ar den
som 1 hog grad ar funktionsned-
sattande, det vill siga huvudvirk
som medfort att arbetsformagan
varit nedsatt 1 hog grad eller att
man 1 hog grad hindrats 1 andra
dagliga sysselsattningar och som
forekommer ofta (ett par dagar
veckan eller oftare). 2,70 procent av
kvinnorna och 0,93 procent av
mannen besviras av sidan huvud-
vark (FHE 2021). Huvudvérk ar
vanligare bland den yngre befolk-
ningen, sarskilt bland kvinnor.

(Se figur 1.)
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FIGUR 1.
Andel (%) miin och kvinnor med frekvent och i hég grad funkfionsnedsiittande huvudviirk uppdelade efter dlder
(frekvent: ett par dagar per vecka eller oftare), i Stockholms liin (2021). Kiilla: Region Stockholms folkhilsoenkiit.

DET SAKNAS DATA OVER FOREKOMST dir de olika formerna av huvudvirk och allvarlig-
hetsgraden mats pa standardiserat satt. For att fylla denna kunskapslucka har Centrum

for epidemiologi och samhéllsmedicin (CES), Region Stockholm, genomfort en enkét-
undersokning helt fokuserad pa smarta. Slumpmassigt utvalda personer fran befolkningen
blev inbjudna att besvara enkaten genom Region Stockholms folkhalsoapp Hélsometern.
Undersokningen ar nu klar och resultaten kommer att anvandas till sjukdomsbordaskattningar
och kunskapsunderlag for sjukvardsplanering. Rapporter baserade pa undersokningen kommer
att publiceras pa CES hemsida.



ANTAL DIAGNOSTISERADE PERSONER OVER TID

Ar 2022 vardades totalt cirka 270 per 100 000 invanare for huvudvirkssjukdomar
1 Sverige. Antal vardade personer ar betydligt storre bland kvinnor (400 per 10 000)
an man (146 per 100 000) vilket avspeglar den sjalvrapporterade forekomsten.
Andelen kvinnor med diagnostiserad huvudvirk ékar éver tid medan andelen bland
min ar relativt stabil. (Se figur 2.)
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FIGUR 2. 8
Antal personer vérdade for § 200
huvudvirkssjukdomar per 100 000 S 150 e e ——
invéinare, uppdelade efter kén, 5
over tid i Sverige (2013-2022). 2100
Kiilla: Socialstyrelsens statistikdatabas. 8
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=—Man ==——Kvinnor
SJUKDOMSBORDA Huvudvirk r
Begreppet sjukdomshérda anviinds for att beskriva hur olika sjukdomar och skador “ H
paverkar hiilsan pa samhiillsniva. Sjukdomsb@rda miits vanligtvis med funkiionsjusterade d en 510 rsnl orsa ke n “ | |
levnadsr (Disability Adjusted Life Years, DALYs). DALYs &r summan av dr som férlorats pa 1 n 1
grund av for tidig déd och friska ar som férlorats pé grund av funkfionsférlust orsakad av SI U kd oms b 0 rdou ni d en
sjukdom eller skada (i andra termer kombinerar mattet dadlighet och sjuklighet till ett matt). p ro d 1] k“vu a | d ern.

HUVUDVARKSSJUKDOMAR AR FORKNIPPADE
MED STOR SJUKDOMSBORDA

Huvudvirk ar férknippat med funktionsned- 10,0%
sittning och livskvalitetsforlust. Ar 2019 orsakade 9,0%
huvudvark 2,7 procent av sjukdomsbhérdan 1 8,0%
Sverige, matt 1 funktionsjusterade levnadsar. 7,0%
Det ar vart att notera att huvudvirk ar den 6,0%

storsta orsaken till sjukdomsbdrdan i den

produktiva aldern. Bland personer 1549 ar jgﬁ
forklarar huvudvarkssjukdomar drygt 7 procent 3'0%
av sjukdomsbhoérdan. De utgor en storre andel '
bland kvinnor, 9 procent, jamfort med 5 procent 2,0% I I
5 1,0%
bland man. (Se figur 3.) . J—
0-14

De storsta bidragen kommer fran ar levda 0,0%
med funktionsnedséttning, Years of healthy 15-49 2069 70+
life lost due to disability (YLD). Huvudvirk B Man ®Kvinnor
stod for 6ver 5 procent av YLDs 1 Sverige ar

. . Lo FIGUR 3.

2019. Df?-lqna 1{1f0.rmat10n geren tydlig bild Andelen (%) av DALYs pa grund av huvudviirk i Sverige dr 2019 uppdelade efter kin- och dldersgrupper. (Andelen iir
av den hilsomissiga belastning som huvud- beriknad som andel av totala DALYs pé grund av alla folksjukdomar i respektive kén och dldersgrupper i Sverige).
varkssjukdomar utgor. W Kiilla: Institute for health metrics and evaluation (IHME).
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YTTERLIGARE EN INSTALLD MIDDAG?

BA
FO

RN SOM INTE KAN HAMTAS PA FORSKOLAN?

RSOKA FA CHEFEN ATT FORSTA?

Migrén ar en folksjukdom som skapar sina egna monster for
de cirka en miljon svenskar som lider av sjukdomen, fér manga
runt omkring och fér samhallet i stort. Andd omges migran fort-
farande av okunskap och férdomar.

Men det finns ljus i migranmorkret. Med mer kunskap, okad
diagnostisering och effektiv behandling gar monstren att bryta.

Las mer pa migranmonstret.se

www.pfizer.se @ P ﬁler
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Beriring och niirkontakt
/ med djur kan hdja och

b stabilisera huméret
/ och ge lindring vid ¥ i
depression.
Eit husdjur kan

avleda tankarna och flytta
fokus fran den egna smdrtan
och dven bidra till biittre
stresshantering.

Okar ditt viilméende nér du_fir mysa med din hund?
Eller sinks axlarna nér du kommer hem och klappar och
gosar med din katt? Att méanniskan mar bra av att ha husdjur ar
inte bara en kiansla — numera finns det dven vetenskaplig
dokumentation och kunskap om mekanismerna bakom.

o (1 J (X1 J
VAR BAS I VAN ; ; tt
e

TEXT: KAJSA ASP JONSON
FOTO: ADOBE STOCK




anniskan har i alla

tider haft husdjur

— som séllskap och

for att fylla sarskilda

funktioner, till

exempel som vakt-
hundar, vallhundar och ledarhundar.
Djur anvinds dven inom varden, bland
annat inom aldreomsorg, demensvard
och vid psykisk ohalsa.

— Det finns mycket dokumentation
kring vilka effekter ett sallskapsdjur kan
ha, tll exempel for smartlindring, berattar
Jenny Ekeroth som driver Eker vardhund
1 Lerum, som bland annat jobbar inom
aldreomsorgen 1thop med hundarna Nellie
och Lakriz. Om man har svar smarta
och mycket spanningar i kroppen, kan
hunden avleda tankarna och bidra till att
andra fokus. Att folja hundens andetag
blir en form av avslappning och mindful-
ness. Blodtrycket sjunker och andningen
blir lugnare.

Och det finns fler exempel: Under
1930-talet anvande Sigmund Freud sin
hund som ’sprakrér” 1 psykoterapin och
menade att vissa patienter 6ppnade sig
mer och kommunicerade hellre med en
hund dn med en ménsklig terapeut.

Barn och ungdomar som vardas pa
sjukhus blir mer avslappnade om en hund
far komma pa besck. Hunden kan skapa
en trygghet och dampa uppmarksam-
heten pa barnet. Puls och andning lugnas
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ner, stresshormonerna sjunker och man
flyttar fokus fran sjukdomen en stund.

Med hjalp av ridhéstar kan man trdna
balans och koordination hos barn med
autism eller cerebral pares (CP), samt
vid rehabilitering efter exempelvis en
hjarnskada, stroke eller andra orsaker till
funktionsnedsdttning eller férlamning;

Hundar anvinds dven som stod till
personer med epilepsi, diabetes, efter
trauma och vid autism. De reagerar pa
sma férandringar som vi sjalva knappt
marker, och kan till exempel férvarna
vid tidiga symtom pa migran, illamaende
eller fordndringar i andningen.

FYSISK AKTIVITET BIDRAR till psykiskt vl-
maende. Ledarhundar har en viktig roll
som ledsagare, till exempel av personer
med syn- eller hérselnedséttning, och gor
dessutom ofta att vi dr mer fysiskt aktiva.
Det ér halsosamt i sig att komma ut och
att gora aktiviteter ithop med hunden ar
ett positivt sitt att rora pa sig. Aven om
inte motivationen och orken finns dar, sa
behéver hunden komma ut — da maste
aven du ta dig upp pa morgonen och ga
hemifran en stund.

Att rora pa sig varje dag ar viktigt for
bade fysiskt och psykiskt vilmaende. Nar
man leker eller gar med hunden blir det
en mer kravlos aktivitet an att till exempel
ga till ett gym. Att g& en runda med sin
egen eller nagon annans hund bryter

stillasittandet och kan samtidigt vara ett
tillfélle for sociala kontakter.

BERORING OCH NARKONTAKT med djur
kan hoja och stabilisera huméret och

ge lindring vid depression. Ett husdjur
kan ge trost nar man kénner sig ledsen
eller ensam och bidra till battre stress-
hantering. Om man har hund eller hast
innebar rutiner och daglig skotsel att
man aktiverar sig och kommer bort fran
sitt grubblande. Att skapa rutiner och fa
kdnna ansvar (pa en lagom hog niva) ar
ofta positivt for halsan.

Berittelserna om hur ett husdjur bidrar
till att bryta odnskade beteenden, till
exempel vid demens och vid neuropsy-
kiatrisk funktionsnedséttning, &r manga.
Vardhundar bidrar till 6kad social inter-
aktion och symtomlindring. Man ska dock
komma ihag att &ven om manga positiva
effekter finns beskrivna sa har begreppet
psykiatriska funktionshinder en stor
bredd, och upplevelser och erfarenheter
ar valdigt individuella. Men det kan vara
vart att prova! W

9Det finns mycket
dokumentation kring vilka
effekter ett siillskapsdjur
kan ha, till exempel for
smirtlindring.®®



Har du ibland illamaende eller krakningar kopplat till din migran?
Da kan Zomig® Nasal niasspray vara sarskilt Iamplig for dig.

Zomig® Nasal 5 mg/dos nasspray ar ett
receptfritt lakemedel for behandling av
huvudvarken under en migranattack hos
vuxna fran 18 ar.

Nassprayen bérjar verka och
lindra symtomen 15 minuter
— efter administrering.

‘ e d A Zomig® Nasal innehaller zolmitriptan och

tillh6r en grupp lakemedel som kallas
triptaner och ar framtaget for akut
behandling av migran.

e Zomig® Nasal ska bara anvindas av dig som vet att du
har migran konstaterad av ldkare. Kontakta ldkaren om
symtomen forsamras eller inte forbattras inom 3 dagar.

For mer information om Zomig® Nasal, besok zomig.se
Las bipacksedeln noga.

g—
3 dosee (endosbehitiare) nissFesY

Fér behandling ¢
huvadvirk vid migein

g Nasal

ZOLMITRIPTAN
GRUNENTHAL
e

Zomig® Nasal (zolmitriptan), 5 mg/dos nasspray, losning 2x0,1ml. Receptfritt Iikemedel. Medel mot migran. Anvandning: Zomig Nasal anvénds for behandling av huvudvarken under en
migréanattack hos vuxna fran 18 ar. Zomig Nasal hjélper bara nér en migranattack har bérjat. Det kan inte forhindra en attack. Zomig Nasal &r inte avsedd for behandling av andra typer av huvudvark,
till exempel spanningshuvudvérk. Zomig Nasal ska bara anvindas av dig som vet att du har migrén konstaterad av ldkare. Du maste kontakta likare om symtomen forsamras eller inte

forbattras inom 3 dagar. Anvénd inte Zomig Nasal om du har hogt blodtryck eller har haft hjértproblem, haft en stroke (slaganfall) eller kortvariga stroke-liknande symtom, har allvarliga njurproblem
eller om du samtidigt tar vissa andra ldkemedel mot migran. Radfraga lakare eller apotekspersonal om du &r oséker pa nér du inte ska anvanda Zomig Nasal. Tala om for lékare eller apotekspersonal
om du anvander, nyligen anvant eller kan tdnkas anvénda andra ldkemedel. Detta inkluderar vaxtbaserade ldkemedel och receptfria Idkemedel. Om du ar gravid eller ammar, tror att du kan vara
gravid eller planerar att skaffa barn, radfraga lakare eller apotekspersonal innan du anviander detta lakemedel. Du ska inte amma inom 24 timmar efter att du tagit Zomig Nasal. Las
bipacksedeln noga. Kontaktuppgifter: Grunenthal Sweden AB, Gustav lIl:s Boulevard 34, 169 73 Solna. Tel 08-643 40 60. M-ZOM-SE-08-21-0001, Rev. februari 2024.
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Ett husdjur kan bl

en basta van som alltid
lyssnar och finns ndra
med sin villkorslosa
kdrlek. Beriringen

ndr man klappar en
hund eller katt ar pd
mdnga sdtt avstressande
och gor att du mar bdttre.
Det beror till stor del pa

hormonet oxytocin.
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*9Niir personer med
ADHD eller dngest dr
oroliga kan det hjilpa
jittemycket att fd gosa
lite med en hund
eller katt.2®

— kroppens md-bra-hormon

xytocin gor underverk
for bade fysiskt och
psykiskt valbefinnande
— det gor dig avslapp-
nad, minskar stress
och angest, minskar
smarta och spanningar 1 muskler som
annars skulle kunna leda till huvudvérk
och somnproblem. Tank att ett enda @mne
pa en och samma gang kan ge battre
immunforsvar, sankt blodtryck, minskad
stress, mer harmoni och battre somn!

Hormonet (eller snarare oxytocin-
systemet) aktiveras ndr vi ar i en miljo
som vi uppfattar som trivsam och vinlig,
Detta “lugn-och-ro-system” spelar en
viktig roll for vart maende och ar som en
motpol till "kamp-och-flykt”-reaktionerna
som aktiveras vid stress.

Stresshormonet kortisol r negativt for
vart immunforsvar, och stress okar dven
risken for depressioner och éngest. Hoga
nivaer av kortisol bidrar till 6kad risk
for hjart- och karlsjukdom och kan aven
bidra till 6vervikt och fetma. Att gosa med
ett husdjur kan gora att kortisolnivaerna
sjunker och kan sanka ett forhojt blod-
tryck.

Oxytocin kallas dven amningshormon”
och har stor betydelse vid varkarbete
och amning, bade hos manniskor och

TEXT: KAJSA ASP JONSON
FOTO: ADOBE STOCK, PRIVAT

andra diaggdjur. Men dven om vi inte ar
gravida eller ammande sa gér Amnet att
vi blir mer harmoniska, lugna, trygga och
avslappnade. Det fungerar dessutom som
en signalsubstans som gor oss mer sociala,
vanliga, generdsa och mindre oroliga.
Pulsen gér ner och stresshormonerna
sjunker, smiarta och inflammation dimpas
och lakningsprocesser stimuleras.

Véirdhundarna
Lakriz och Nellie ute
pd uppdrag.



EN KARLEKSFULL BLICK sigs ricka for att
skapa mer lugn, tillit och generositet. Néar
vi klappar en hund eller katt frisdtts mer
av oxytocinet hos bade dig och djuret —
det ar en viktig ingrediens nér det skapas
band mellan oss och vara husdjur, och
nar vi knyter an till andra manniskor.

Jenny Ekeroth besoker ofta dldreboenden
tillsammans med de specialutbildade
hundarna Lakriz och Nellie. Syftet ar
bland annat att stimulera, skapa samman-
hang och sprida gladje.

— Det marks tydligt att oxytocin ut-
sondras nar hundarna kommer in pa
vardavdelningen, siger hon. Nar de aldre
far kdnna pa pélsen och kdnner hundens
andning blir de lugnare och kommer ur
sin “bubbla”. En dement person som ar
orolig slappnar av och blir lugnare. De
aldre kommunicerar och interagerar med
hundarna, och med varandra.

Jenny berdttar om en person med
diabetes och hjart-karlsjukdom — som
hade kontinuerlig métning av bade
blodsocker och blodtryck — som efter en
stund med hundarna fick battre virden.
Hela systemet blev lugnare och personen
sov ocksa battre. Hon bekraftar ocksa att
hundar kan ha en vildigt positiv inverkan
pa barn som ligger pa sjukhus.

— Hundar och lekterapi for svart sjuka
barn gor att de far tinka pa nagot annat
for en stund. Hunden kan gora att barnet
oppnar upp och man far veta mer om de
innersta kdnslorna.

KONTAKTEN MED DJUR kan bryta det
som kanns jobbigt. Vardhundarna ger
positiva effekter aven vid psykisk ohalsa.
Jenny beriattar hur det brukar vara nar
barn med ADHD eller autism far traffa
en hund. Personer som ar uppe i varv,
stressade och utatagerande blir lugnare
och battre pa att kommunicera med om-
varlden. Hundarna bidrar till ett lugn sa
att barnen pratar mer och knyter an till
personer i omgivningen.

Jenny Ekeroth bestker
ofta dildreboenden
tillsammans med sina
specialuthildade hundar
Lakriz och Nellie.

—Manga ganger da en annan manniska
inte kan bryta ett monster, kan en hund
eller annat husdjur med sin narvaro
bryta det som kédnns jobbigt, sager hon.
Man far nagot positivt att fokusera pa, en
narvaro och kommunikation med hunden.
Den jobbiga kidnslan forsvinner for en
stund, man kommer ur det negativa
monstret. Ibland ar det svart att satta ord
pa vad det dr som hander men ofta mirks
det tydligt att de mar bra av att ha en
hund i sin narhet.

Hundar kan dven anvindas for att
formedla signaler. Jenny forklarar att
hunden kan kdnna av om blodsockret hos
en manniska dr pa vég att sjunka, eller
om ett epilepsi- eller migrananfall 4r pa
gang.

— Hunden puffar och varnar och vill
hjalpa till. Ofta dr det nagot som hunden
vill sdga. Och nar personer med ADHD
eller angest ar oro-

liga kan det
hjélpa

jattemycket att fa gosa lite med en hund
eller katt. Det kan f4 dem att tinka pa
annat och komma ur en ond cirkel, sager
hon.

I olika typer av boendeformer for per-
soner med funktionshinder, och 1 skolans
varld, blir terapihunden ofta som en
brygga mellan personal och brukare eller
elever. Inom skolan utgar man alltid ifran
den specifika eleven, och tillsammans
med en specialpedagog tar man fram och

Det &r hunden, alltsé individen,
som ska vara lémplig. Hundens ras har
mindre betydelse. Jenny Ekeroth som tréffat
manga olika vardhundar - schéfrar, mopsar
och dven en Rhodesian ridgeback - férklarar:
9 Alla raser kan anvéndas.

Varje hund lédmplighetstestas fore

utbildningen och certifieras innan de

fér komma ut och jobba. Jag har
fastnat fér labradoodle. Bade for

deras egenskaper och fér

att de inte féller.”®

planerar 6vningar for att trana pa olika
saker thop med hunden, till exempel vid
dyslexi.

— Man kan lédsa for hunden utan att
kanna krav och oro. Oxytocinet gor att
man kdnner sig lugnare, och manga
ganger kommer man férbi upplevda
svarigheter. Med hunden 1 narheten
suddas motstand ut och man far en rolig
stund tillsammans, sager Jenny.

ROBOTAR DA2 Inom ildreomsorg och
demensvard anvands ibland elektroniska
“kattrobotar” som man kan klappa och
gosa med. Den spinner och ror lite pa
sig, som om den vore levande. Aven ett
leksaksdjur kan bidra till oxytocinut-
sondring, men den kvardrojande effekten
ar inte lika stark. Jenny Ekeroth forklarar:

— Det ar positivt att man far klappa och
rora vid nagot som dr mjukt. Om det inte
finns majlighet att ha ett levande djur kan
roboten vara ett alternativ, men kommu-
nikationen med en levande varelse gor att
effekten varar langre.

Manga hon tréffar inom dldreomsorgen
kommer ihag hundarna, det skapas
forvantningar och de har nagot positivt
att prata om. Aven

dementa personer kan
minnas och hos den
som har haft hund
tidigare 1 livet vicks
minnena till liv. Man
pratar ofta om KASAM som en viktig
faktor, oavsett alder och var i livet man
befinner sig.

— KASAM, alltsa kdnslan av samman-
hang, hjélper till for att vi ska ma bra,
och vicker minnen och funktioner till liv
hos de éldre, sdger Jenny Ekeroth. Det
blir nagot bekant som de kanner igen
och som paminner om forr — det ger ett
vélbefinnande och skapar kénslor och en
meningsfullhet som varar. Wl
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Kan det stamma —

270 huvudvérksdiagnoser?
Huvudvérksspecialist och professor
Mattias Linde reder ut och _forklarar. Det finns
nio olika diagnoser av huvudvérk av
spannmngstyp. Néir det géiller magrén_forekommer
det elva typer av definitiv magran.
Forutom primér huvudodrk finns ett stort

antal typer som riknas till

sekunddr huvudvark.

" HUVUDVARKS-
DIAGNOSER

TEXT: CHARLOTTE MAGNUSSON
FOTO: ADOBE STOCK, PRIVAT







(

"I min forskargrupp fann vi
till exempel en mycket hég
forekomst av migriin i Nepal.
Ju hégre upp vi kom i Himalaya
desto fler fall av migriin”,
beriittar Mattias Linde,
huvudviirksspecialist och
professor i neurologi.
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huvudvarks-
. diagnoser

Det finns niarmare 270 stycken huvudvirks-
diagnoser — det verkar sad otroligt manga.
Kan du beritta lite om dem. Hur har man
kommit fram till alla dessa?

—Det stimmer faktiskt. De listas i det internatio-
nella diagnostiska systemet *ICHD-3 som ar enkelt
att hitta pa natet for dem som har lust att ga in pa
djupet. Den forsta versionen kom 1988 och baserades
pa konsensus bland specialister, det vill siga hur de
som kunde mest pa den tiden ansag att migran etc
borde definieras. Sedan dess har systemet reviderats
flera ganger med malsattningen att anvanda sig
av olika typer av vetenskapliga bevis for vad som
ar ratt och fel. Har spelar epidemiologi, genetik,
farmakologi med mera viktiga roller. Nu borjar vi
sa smatt forbereda oss pa arbetet med ICHD-4,
vilket kommer att ta flera ar, beriattar Mattias Linde,
huvudvarksspecialist och professor 1 neurologi.

Internationella diagnostiska systemet ICHD —
hur dr det uppbyggt?

—ICHD delas in i fjorton kapitel med olika
lager av underdiagnoser. Det forsta kapitlet ar alla
erkdanda former av migran. Kapitel 2 behandlar
olika former av huvudvark av spanningstyp. Kapitel
3 handlar om sé kallade trigeminoautonoma
cefalalgier, dar klusterhuvudvark ar den kéndaste.
Och 1 kapitel 4 presenteras resten av “primara”

huvudvarkssjukdomar, till exempel ny daglig ihal-
lande huvudvirk och primér huggande huvudvark.
Begreppet “primar” syftar pa att de ar sjukdomar
1sin egen ratt, det vill siga att de inte orsakas av
andra sjukdomar, skador, substanser eller liknande.
De flesta som besvdras av huvudvark har en primar
sadan.

Finns sekundir huvudvirk ocksd?

— Alla aterstaende kapitel tar upp “sekundara”
huvudvirkar plus nervsmartor i ansikte och huvud.
Kinda exempel ar lakemedelséveranvandnings-
huvudvark, ihallande huvudvérk efter trauma mot
huvudet och trigeminusneuralgi. Antalet sekundara
huvudvarkar ar mycket stort eftersom de kan
orsakas av olika infektioner, stroke, att dyka eller
flyga etc.

Hur manga diagnoser finns inom migran?

—Det finns 11 typer av definitiv migran. Och sa
finns det tva sorters “sannolik” (probable) migran.
De senare diagnoserna anvands ndr symtomen
inte stimmer med annan huvudvark dn migran,
men att det saknas ett symtom for att fa en definitiv
migrandiagnos. Dessutom finns det fyra sa kallade
komplikationer till migran, till exempel migranin-
farkt. Och sa har vi en grupp sjukdomar som kallas
“episodiska syndrom som kan vara associerade
med migran”, till exempel bukmigran och cykliska
krakningar som oftast drabbar barn.

Men inte nog med det! Efter det sista kapitlet 1
ICHD-3 finns nagra forslag pa migrandiagnoser 1
ett appendix. Syftet med diagnoserna 1 appendixet
ar endast att anvandas 1 forskning for att studera om
de ska lyftas upp till kliniskt accepterade migran-
diagnoser. Exempel ur denna grazon ar menstruell
migran, kolik, och vestibular migran. Manga kollegor
och patienter blir besvikna nar de hor att dessa
diagnoser inte far anvandas 1 sjukvarden, men vi
experter anser att det dr viktigt att halla i tyglarna
sa att inte klassifikationssystemet blir annu mer
vildvuxet.

* CHD: International Classification of Headache Disorders.



Det finns
nio olika
diagnoser av
huvudviirk av
spanningstyp.

Om man har migrdn kan da diagnosen
andras under livstiden — att man far en
annan typ av migrindiagnos?

—Ja, det hander ofta. Till exempel sa kanske ett
barn med bukmigran far diagnosen bukmigran
som sedan konverteras till migran utan aura i
puberteten. I 30-arsaldern kanske den transfor-
meras till kronisk migrian, och sedan tillbaks igen
till episodisk form. Och senare i livet blir det ofta
typisk migranaura med huvudviark (det som till
vardags kallas migran med aura), for att slutligen
endast vara typisk migranaura utan huvudvark.

Nar det giller huvudvirk av spinningstyp —
Jinns det olika diagnoser dir ocksa?

—Ja, det gor det — narmare bestimt nio olika.
Det kapitlet skiljer sig pa tva satt fran migran-
kapitlet. Dels genom att varje form av huvudvark
av spanningstyp delas in 1 med eller utan 6mhet
av skallens muskler, och dels genom att episodisk
huvudvirk av spanningstyp delas in i lagfrekvent
och frekvent.

Hur viktigt dr det att fa rdtt diagnos for att fa
en behandling som hjilper?

— Det ar inte superviktigt att fa ratt underdiagnos
inom migrankapitlet. Grundldggande férebyggande
behandling bor provas 1 primarvarden oavsett om
det ar migran med eller utan aura och oavsett om
den ar episodisk eller kronisk. Men att till exempel
behandla huvudvark av spanningstyp med migran-
specifika lakemedel sasom triptaner ér i regel verk-
ningslost.

Och inom det tredje och fjarde kapitlet dyker det
ocksa upp behov av helt egna likemedel som inte
alls fungerar mot migrén eller huvudvirk av span-
ningstyp. Bra exempel dr medicinsk oxygen (syrgas)
och verapamil som dr hornpelare vid behandling
av klusterhuvudvark, men 1 stort sett verkningslosa
mot alla andra hundratals huvudvirkstillstand. Och
licensldkemedlet indometacin kan verka mirakul&st
pa sallsynta och annars mycket svarbehandlade
primdra huvudvarkstillstand vilket ju naturligtvis
forutsdtter att lakaren har stllt ratt diagnos.

Ar det vanligt att man kan ha flera olika
huvudvirksdiagnoser?

—Ja, mycket vanligt hos oss pa Regional Migran-
mottagning Sahlgrenska 1 alla fall. Det beror pa hur
detaljorienterad lakaren dr. En klassiker dr kombi-
nationerna migran med och utan aura eller kronisk
migran och likemedelséveranvandningshuvudvark.
Forr var det vanligt att folk fick bada diagnoserna
kronisk huvudvark av spanningstyp och (frekvent
episodisk) migran, men for nagra ar sedan bakades
de ihop till det som vi idag kallar kronisk migréin.

Vilka dr de 6 vanligaste huvudvirks-
diagnoserna i Sverige?

— Oj, det var en svar fraga eftersom det beror
pa hur djupt ner 1 underdiagnoserna som vi ska
griva. Det blir lite som att svara pa vilka som ar de
6 vanligaste musikstilarna i P3. Men i en stor epide-
miologisk studie fran min forskargrupp sa var det:
Huvudvirk av spanningstyp
Migréin utan aura
Sannolik migran
Migrian med aura
Liakemedelsoveranvandningshuvudvark
Kronisk migran

QW=

Finns det ndagra diagnoser som bara finns
i vissa delar av varlden eller finns alla
diagnoserna éverallt?

— Jag forsoker komma pa ett exempel pa mot-
satsen, men lyckas inte, och svarar darfor att alla
finns 6verallt. Andelen 1 befolkningen (prevalensen)
varierar dock en hel del. I min forskargrupp fann
vi till exempel en mycket hog férekomst av migran
1 Nepal. Ju hogre upp vi kom 1 Himalaya desto fler
fall av migran, svarar Mattias Linde. Il




Pa gang i Huvudvdarksforbundet §

ocialstyrelsen kontaktade

Huvudvirksforbundet for att fa

vara synpunkter kring en upp-

datering av de forsdkringsmedi-
cinska beslutsstoden for migran samt
for huvudvark av spanningstyp (HST).
Det dr dessa beslutsstod som bade
sjukskrivande ldkare och beslutsfattande
handlaggare pa Iorsakringskassan kan
hitta st6d 1 vid sjukskrivningar.

I bérjan av hosten fick forbundet ta
del av de forslag som hade tagits fram
av deras arbetsgrupp och vi kunde
sedan lamna synpunkter och férbatt-
ringsforslag pa dem. Arbetsgruppens
forslag var mycket battre an da gallande
beslutsstéd fran 2009 — men vi hade
anda manga forslag pa ytterligare for-
battringar. Forbundet lyfte bland annat
att sjukskrivning bor vara rekommen-
derat i ett flertal situationer for bade
migran och HST. Vidare behévs det
fortydliganden kring hur stor funktions-
nedsittning diagnoserna ofta leder till
for de drabbade. Férhoppningen med
vara synpunkter ar att saval sjukvarden
som Forsdkringskassan ska fa battre
forstaelse for migran och HST — hur
de faktiskt paverkar individen. Samt
att deras bedémningar framéver ska
rimma bittre med verkligheten {Or oss
drabbade och att de ska ta till sig vad
Riktlinge for migrdn sager om hur varden
bér bedrivas.

Aven huvudvirkskunnig och intresserad
profession fick méjlighet att lamna
synpunkter och ge forbattringsforslag
—som i stora drag stimde med dem
forbundet limnade. M

Gustav Hadin, vice ordférande i
Huvudvdarksférbundet
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De lyssnade pa oss

Nyligen publicerade Socialstyrelsen de
nya férsékringsmedicinska beslutsstéden
fér migrén och HST. Till vér stora gléadje
ser vi att de har lyssnat och tagit till sig
av Huvudvérksférbundets synpunkter.
Bland annat stér det: En sjukdom kan
péverka arbetsfsrmégan pé olika sétt.
Bedém dérfér alltid arbetsférméagan
efter individens unika férutséttningar
och sysselséttning.

Under rubriken Végledning om sjuk-
skrivning vid olika situationer &r de nya
rekommendationerna:

Under medicinutprovning vid hégfrek-
vent migréin med omfattande funktions-
nedsdttning och vid kronisk migrén kan
behov av sjukskrivning finnas i upp till
sex manader. Vid ofillrécklig behand-
ling kan ytterligare sjukskrivning vara
motiverad. Successiv atergéng i arbete
rekommenderas.

Vid graviditet och frekvent migrén
med omfattande funktionsnedsétining
kan behov av partiell sjukskrivning eller
sjukskrivning pé heltid finnas, eftersom

méjligheten till behandling ér begrénsad.

Vid enstaka migrénanfall rekommen-
deras ingen sjukskrivning.

Vid avgiftning i samband med léke-
medelséveranvéndningshuvudvérk kan
behov av sjukskrivning finnas i upp till
tre veckor eftersom huvudvérken ofta
férvérras initialt.

Socialstyrelsen om: Socialstyrelsen om:
huvudviirk av spéinningstyp migriin

=i
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SARSKILT
HOGRISKSKYDD

Om du riskerar att
vara sjuk ofta eller ha langa
sjukperioder, kan du ha rétt till
sarskilt hogriskskydd. Din arbets-
givare far da ersdttning fran
Forsakringskassan for den
sjuklon du far. Och du som ar sjuk

ofta kan slippa karensavdrag.

Siirskilt hogriskskydd

LAS MER PA
FORSAKRINGSKASSANS
HEMSIDA.



Gustav Hadin,
vice ordférande i

Huvudviirks-
forbundet.
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nder hésten fick Huvudvérksfér-
U bundet méjlighet att vara delaktiga

i utformandet av Funktionsrétt
Sveriges uttalande angdende

Socialdepartementets utredning av
karensavdraget och undantag frén

Utredning av karensavdrag

och undantag
fran karens

skydd. Tillsammans med Reumatikerférbundet och
Primér immunbristorgansationen (PIO) nappade
vi pé erbjudandet och det visade sig att vi delade
bilden av att det finns ett mérkertal.

| férbundets svar utgick vi frén att cirka 15 procent
av befolkningen berdknas ha migrén (cirka tvé
procent har kronisk migrén) och att Socialstyrelsens
dé& géllande férsékringsmedicinska beslutsstod for
migrén séger att sérskilt hégriskskydd ska rekommen-
deras framfér sjukskrivning. Férbundet svarade att
sannolikt borde &tminstone samtliga personer med
kronisk migrén vara aktuella fér sérskilt hégrisk-
skydd, vilket gér att mérkertalet bara dér ligger runt
193 000 personer. Dértill borde &ven ménga med
svar (men inte kronisk) migrén ocksé “kvala in”.
Detta antagande fick vi éven stéd fér av personer
inom professionen som vi kontaktade fér synpunkter i
detta &mne.

Svaren frén férbundet och PIO togs &ven med i

edan trettio ar tillbaka arrangerar Institutet for

Halso- och Sjukvardsekonomi (IHE) varje ar en

konferens dar bland annat patientorganisationer,

sjukvarden, myndigheter, politiker och industrin far
chansen att métas och diskutera viktiga fragor. Arets upplaga
av IHE-forum hade fokus pa patientens roll i sjukvarden.

Pa plats fran Huvudvarksforbundet var vice ordférande

Gustav Hadin, som deltog 1 ett panelsamtal med rubriken
?Patienten 1 varden — diskusston om var vi dr idag och vad vi vill
uppna”. Under panelsamtalet diskuterades bland annat
hur patientens rost ska tas tillvara och ses som en virdefull
resurs. Gustav Hadin lyfte fram Vistra Gotalandsregionens
(VGR) satsning pa migranvarden som ett gott exempel, inte
minst géillande utvecklingen av Migrdanappen.

karens. Speciellt efterfragades vér syn
pé ett eventuellt mérkertal géllande
séirskilt hégriskskydd. Varje ér beviljas
cirka 7000 personer sérskilt hégrisk-

Funktionsré&tt Sveriges remissvar éver regeringens
promemoria om att avskaffa erséttningen fér héga
sjuklénekostnader. W

Gustav Hadin, vice ordférande i Huvudvérksférbundet

101S 3§00y

— Huvudvirksférbundet har fatt mojlighet att ge input genom
hela processen, fran och med den forsta kartliggningen. Vi har
dessutom tagits pa storsta allvar genom hela resan — patienternas
rost har fatt vara vigledande 1 flera steg, berattade han.

| SLUTET AV PANELSAMTALET fick publiken tillfalle att stélla fragor.
En regionpolitiker fran Stockholm undrade hur nationella riktlinjer
och personcentrerad vard gar thop? Om de inte har motsatta
mal?

— Med utgangspunkt 1 migranvarden ska nationella riktlinjer ses
som en forutsattning for jamlik och personcentrerad vard snarare
an ett hinder, svarade Gustav Hadin. Iér att personcentrerad vard
ska kunna fungera maste varden kunna erbjuda behandling som
faktiskt kan mota patienten och dennes behov. Dar kan nationella
riktlinjer ge forutsittningar sa att det inte blir en godtycklig situation
dar den enskilde lakarens intresse for migran ar avgoérande.

UNDER DAGEN hade Gustav Hadin dven méanga bra samtal med
personer fran olika myndigheter, vardgivare och foretag som alla
hade en egen huvudvirksproblematik eller anhériga med det.

En sammanfattning om IHE-forum 2023 finns pa https://ihe.
se/ihe-forum-2023-resume/ W
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MIGRAN

Delad kunskap ar
dubbel kunskap.

Lyssna pa podden som handlar om hur vi kan
forbattra varden for de personer som lever
med kronisk migran.

omkring 1,5 miljoner svenskar lever med migran,
varav cirka 200 000 har kroniska besvar. Trots
det ar omgivningens kunskap liten och
skillnaden i vard och behandling stor.

MIG-SE-NP-00162

| Migranstafetten kan du hora lakare,
klinikchefer och patienter prata om hur
migranvarden ser ut i Sverige. Och hur
den skulle kunna fungera battre.

| det sjatte avsnittet berattar
Isabelle, som sjalv lever med
kronisk migran, om hur det ar att
motas av omgivningens okunskap
och skepsis.

Skanna QR-koden sa kommer
du direkt till avsnittet.

teva © sotity

Migranstafetten dr ett initiativ av Teva Sweden, Box 1070, 25110 Helsingborg te\’a



REGERINGENS
PATIENTRAD

Huvudvarksforbundet har deltagit ©
regeringens patientrad, vars syfle dr att fora
en dialog kring hdlso- och sjukvardsfrdgor.

uvudvérksférbundet
har varit represen-
terat i ett s& kallat
utvidgat méte
med regeringens
patientrad. Sjukvardsminister
Acko Ankarberg Johansson
inledde senaste métet, som
genomfdrdes i december
2023, dar det diskuterades
véilfardsbrottslighet, den
kommunala hélso- och sjuk-
vérdens roll samt hélso- och
sjukvardens beredskap.

| GRUPPDISKUSSIONERNA togs
fsljande fragor upp:

Vilka utmaningar méter ni/
era medlemmar?

® i den kommunala hélso-
och sjukvérden?

® | samarbetet mellan den

Sjukvérdsministern
f}.‘ Acko Ankarberg Johansson,
<= il higer. Bredvid henne stdr
Huvudviirksférbundets
representant Anna Witt,
ledamot i forbundsstyrelsen.

kommunala och den regionala
hélso- och sjukvérden?

=>Vad ser ni som prioriterat
for att sakerstdlla

® en god kommunal hélso-
och sjukvard?

® ett hélso- och sjukvérds-
system som hénger ihop dver
huvudmannagrénserna?

PATIENTRADET AR ETT forum
for dialog mellan regeringen
och civilsamhéllesorganisationer
i Sverige som féretrider
patienters och deras nérsté-
endes intressen. Syftet med
rédet &r att féra en dialog
kring angelégna hélso- och
sjukvérdsfragor, fér att férdjupa
och bredda regeringens
kunskap och perspektiv i olika
frédgor som rér patienternas
intressen. Radet bestér i grun-
den av tretton ledaméter, som
férordnas fér tvéarsperioder,
men fér att fé ett bredare
deltagande har rédet bjudit in
deltagare frén olika civilsam-
héllesorganisationer som fére-
tréder patienter. Ambitionen
&r att denna typ av utvidgat
méte ska héllas en géng per
termin.

Ndsta méte &r planerat till
den 13 juni 2024. B

Pa gang i Huvudvirksférbundet

WEBBINARIUM

...0m migran

Det mdrks att mdanga torstar efter
mer kunskaper. Intresset var stort ndr
webbinariet om huvudvdrk sindes.

n tisdagskvall 1 slutet pa januari sandes
webbinariet Végen till béttre livskvalitet trots
magrdn och huvudvirk, som ér ett samarbete
mellan féorbundet och Netdoktor. Att
huvudvirk ar ett &mne som engagerar
marktes pa det stora intresse som webbinariet vackte
— 6ver tusen personer hade anmalt sig till denna kvall.
Forst ut ar Gustav Hadin, vice ordférande 1
Huvudvarksforbundet, som efter att ha inlett kvallen
och redogjort for agendan de kommande tva immarna
lamnar 6ver bollen till Besima Aho, chefredaktor pa
Netdoktor. Hon presenterar en nyligen genomférd

Th

enkatundersokning dar 6ver 3400 personer har svarat
pa fragor. Nagot som har forvanat Besima Aho dr den
stora andelen som ar sjuknédrvarande, det vill sdga att
de har migran och inte mar bra, men dnda tar sig till
jobbet eller skolan.

— Tjugofyra procent svarade att de ar sjuknér-
varande. Och tretton procent har aterkommande
sjukfranvaro mellan en och tre dagar per manad,
sager Besima Aho.

Det som ocksa visade sig tydligt 1 undersckningen
ar vilken stor negativ paverkan migran har pa livskva-
liteten.

— Virldshélsoorganisationen har klassat migran
som en av de allra svaraste sjukdomarna att leva med. —>
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EFTER FLERA ARS ARBETE publicerades, 1
borjan pa 2023, Riktlinje migrdn vilket
forbundet har efterfragat lange.

— Vi1 Huvudvirksforbundet ser det som
en enormt viktig pusselbit for att fa till en
bra migranvard, siger Gustav Hadin.

Ingela Nilsson Remahl, docent och
6verldkare 1 neurologi, har haft en central
roll i detta arbete och varit en av tva ord-
forande 1 den nationella arbetsgruppen.
Riktlinjen omfattar inte bara vuxna utan
aven barn.

— Det ar valdigt viktigt att man hittar
riktlinjer som ar praktiskt anvindbara och
som ocksa leder till att man kan samverka,
berittar Ingela Nilsson Remahl.

En betydelsefull del 1 migranbehand-
lingen, som hon podngterar, ar egenvard.

— Den ska man inte gldomma bort, den
ar jatteviktig. Vila, tystnad, morker och
somn. Undvika triggers, men inte undvika
livet.

Ingela Nilsson Remabhl lyfter under
kvillen att man ska utvirdera sin behand-
ling. Migrin ar en sjukdom som andrar
karaktar under livets olika faser. Man ska
inte sta pa ett likemedel i tid och otid.
Om man har fatt ned sin migranfrekvens
kan man behova goéra en utvardering.

Alla medverkande ndmner vardet av
att fylla 1 en huvudvarksdagbok. Den ar
ett bra verktyg for att kunna se ett monster,
vad som kan trigga igang huvudviarken
och for att folja sin huvudvark 6ver tid.

— Och den ska tas med niar man gar till
sin doktor, sager Ingela Nilsson Remahl
bestamt.

Pa forbundets hemsida finns olika
dagbdcker att ladda ned. Man kan dven
anvanda Migrianappen som Vistra Gota-
landsregionen har tagit fram. Sitt namn
till trots kan den anvidndas vid andra
huvudvarksjukdomar ocksa — inte bara
vid migran.

Personer

me
huvudviirk**

har ocksd
ett annat
liv och
vardag.

den vanligaste

Huvudviirk dr
neurologiska

MATTIAS LINDE, PROFESSOR i
neurologi, forklarar att sjukdoms-
bérdan kan delas upp i flera delar
och den mest uppenbara for
personer med migran dr symtombdérdan.
Ett migriananfall kan halla i sig olika ldnge
och delas in 1 olika faser. Anfallet inleds
med ett forstadium som kan paverka
koncentrationsformagan och tankarna.
Man far svart att sta ut med olika intryck
utifran sasom ljus, ljud, lukter, beroring
och att rora pa sig kan vara svart. Ungefir
var femte person med migran far aura och
den mest kinda ar synstérning.

— Sedan kommer fasen huvudvdirk
som ar ytterst plagsam Nar huvudvérken
antligen klingar av har man en efter-
dyningsfas och da ar man fortfarande
kanslig for saker och ting. Det kan vara
trogt att tdnka och sa vidare.

— Femton procent av befolkningen har
migran, men det ar faktiskt en undervar-
dering, berattar Mattias Linde. Det finns
nagot som heter sannolik migrian och da
tillkommer det ungefir sju procent.

— Personer med kronisk migrén ater-
hamtar sig inte mellan anfallen. Sa ordet
anfall kan vara svart for dem att kdnna
igen sig 1 — for de har daglig huvudvirk.

De svarast drabbade personerna ar
kvinnor 1 trettiofemarsaldern. Tyvarr slar
migranen valdigt hart just nar den gor
som mest skada 1 médnniskors liv.

— I en studie som heter Global Burden
of disease study sammanfattas de tre
vanligaste neurologiska sjukdomarna av
alla. Pa forsta plats hamnar huvudvérk av
spanningstyp, pa andra plats migran och
pa tredje en komplikation av de bagge
namligen likemedelséveranvandnings-
huvudvark. Det har ar faktiskt ndgot som
inte alla neurologer kanner till, siger
Mattias Linde.

NAST PA TUR AR Anna Forsberg, sjuk-
skoterska och professor 1 vardvetenskap,
som ar med pa lank fran Lund. Vad innebdr
personcentrerad vard for dig med migrin? Anna
Forsberg tar upp de olika byggstenarna 1
personcentrerad vard. Att bli tagen pa
allvar ar en del och da ar det viktigt att
man ringar in det som ar det allvarliga.

— Migran ar en allvarlig neurologisk
folksjukdom. Och att den ér sa oforutsag-
bar skapar osdkerhet och édngest.

_ Ingela Nilsson Remahl, Mattias Linde,

P plats i studion stdr frén véinster

Gustav Hadin och Besima Aho.
P liink syns Anna Forsherg.

—En annan del ar acceptans. Vi som
jobbar i varden behéver hjalpa till och
stotta patienterna sa att de kommer 1
acceptans.

Konkreta redskap for att framja acceptans
ar forst att inventera de resurser man har,
och sedan utveckla en verktygslada for att
kunna hantera sitt dagliga liv med huvud-
vark och en verktygslada for beteendefor-
andring

— Lever man med en sjukdom som migran
da vet man med sig att livet behover
anpassas, sager Anna Forsberg.

I kontakten med varden ar det fyra
byggstenar som man brukar tala om: tillit,
trygghet, tilamod och talighet.

For att varden ska kunna ta en person
med migran pa allvar ar det viktigt att
man lyssnar pa personens berattelse,
hjalper all att forsta vad som hant och vad
som ska hianda samt tar oron och symtomen
pa allvar.

— Patienterna ar inte bara personer
med migran utan de har ocksa ett annat
liv och vardag

Hon ndmner aven Min hilsoplan som
handlar om tre saker:

e sa hdr vill jag ma — mina hélsomal

o det har kan jag gora sjalv — mina
resurser

o det har behover jag hjilp med —
mina utmaningar.

— Som avslutning vill jag sdga att
personcentrerad vard handlar om ett
partnerskap mellan person och profession,
sager Anna Lorsberg,

Skanna qr-koden nedan sa kan du titta
pa webbinariet i efterhand. W

Se webbinariet
i efterhand.
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Den 5 maj har Huvudvérksférbundet sin
stdmma dé& bland annat en ny styrelse ska
véiljas. Kanske é&r just du intresserad av ett
uppdrag i styrelsen eller kéinner ndgon som
skulle vara intresserad?

Vi séker nu bland annat efter en féréldra- eller
anhérigrepresentant och en representant fér yngre
medlemmar (till och med 30 ér.) Férbundet strévar efter
att féretrédare for flera olika typer av huvudvirk ska
finnas representerade i styrelsen - déarfér séker vi
nadgon med kronisk huvudvérk av spénningstyp och
nagon med klusterhuvudvérk.

Skriv och berétta varfér du skulle vilja vara en del
av férbundsstyrelsen och ge oss dina kontaktuppgifter
s& att vi kan ta kontakt med dig.

Senast den 3 april vill vi ha ditt férslag. Fér att
kunna bli vald till styrelsen ska personen vara medlem
i férbundet och inte ha et sadant férhéllande till fsrbundet
att en jévsituation kan uppkomma.

Kanske
ir just du
intresserad av
ett uppdrag i
styrelsen!

Skicka ditt forslag till:
valberedningen@huvudvarksforbundet.se

Valberedningen
Marie Lundberg och Bo Svensson

Nationell

PATV: likemedelslista

Fraga doktorn

ADOBE STOCK
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n av Ehillsomyndighetens nya titinster @r den Nationella

|ikemedelslistan som ir ett farsta steg i en nationell

digital infrastruktur. Det iir en rikstiickande informa-
tionskiilla som ger hiilso- och sjukvarden, apoteken och
patienten siilv tillgang fill samma information om patientens
forskrivna och uthiimtade likemedel och varor.

Mdlet dr att Nationella likemedelslistan ska vara en
sjiilvklar och gemensam informationskiilla i en patients
likemedelshehandling vilket leder till 6kad patientsiikerhet.

HUVUDVARK g
—nej tack! o

Linde, professor i neurologi,
TV-programmet Fréga doktorn
nér de hade tema Migrén. Nagra
fragestéllningar man tog upp var:
Vad héander i hjgrnan vid migrén?
Hur ér det att leva med kronisk
migrén, vilken hjélp finns att g,
och hur kan man sjélv hantera sina
migrénanfall2 Medverkade gjorde
@ven Malin Ostblom och Leonora
Mujkic, b&da frén Migrénpodden,

I november géstade Mattias

som beré&ttade hur deras liv paverkas
av kronisk migrén.

Intresset frén tittarna om huvud-
vérk var sé stort att redan i januari
var Mattias Linde tillbaka i rutan
hos Fréga doktorn och svarade pé&
tittarnas frégor om bland annat
migrén, sp&nningshuvudvérk och
klusterhuvudvérk. Bada program-
men finns att se p& SVT Play och
chatten hittar ni pé svt.se/fraga-
doktorn

Sedan hdsten 2023 anviinder Apotek Hiiirtat den nya tjinsten.
Vardfaretaget Kry dir den forsta virdgivare som anslutit sig.
Alla vard- och apoteksaktdrer ska vara fullt anslutna till
Nationella likemedelslistan senast den 1 december 2025.

Nationella likemedelslistan ger hiilso- och sjukvérden,
apoteken och patienten samma bild av patientens férskrivna
och uthiimtade likemedel. Registret regleras av lagen om
nationell likemedelslista och har tagits fram av E-hilso-
myndigheten pd uppdrag av regeringen.

Kiilla: Pressmeddelande
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Huvudvarksforbundet INSTAGRAM!
har tvé expertrédgivare:

huvudvarkssjukskéterska

och arbetsrattsexpert. .
dlem far d Huvudvérks-
Som medlem fér du sjukskéterska

gratis hjélp av dem.  Monicha Norén
Du nér dem genom att

ADOBE STOCK I8 ; HUVUDJOURNALEN
S pd arbetsplatsen

Medlemssidor R

arbetsplats far ett

mejla din fréaga till:
radgivning@
huvudvarksforbundet.se
Méndagar kl 9.00-10.00 ;
kan du &ven ringa B

direkt till huvudvérkssjuk- ~ Arbetsrétts-

Huvudviirksforbundet arbetar med att stodja och hiiilpa
exemplar av

har olika former av huvudviirk. Vart mal ir ot alla
kétersk ich 3 expert personer som . . el b a .. Huvud len?
swoters d;;lrgg_";; 007';‘7”23' Annette Carlén ska kunna leva ett sd bra liv som mjligt trots sin huvudviirk. uvudjournalen
' Vi delar med oss av information, kunskap, ger rad och stod samt MEJLA TILL:
arbetar med att péverka beslutsfattare. ° huvudjournalen@
For att komma i kontakt i ‘ huvudvarksforbundet.se
med HuvudJournalen - mejla till: : wovumAmafornoe
huvudjournalen@ 4
huvudvarksforbundet.se W MEDLEM

Fér att bli medlem gér du in pé vér
hemsida: www.huvudvarksforbundet.se
Klicka pé Bli medlem och fyll i dina uppgifter.
Det gér ocksé bra att kontakta kansliet.
Ta kontakt med din férening for att héra vad du kan Du blir &ven automatiskt medlem i en léns- eller
gora! Det finns olika siitt man kan vara med och lokalfgrening - om det finns pé din ort.
bidra pd. Saknas det férening diir du bor och du vill
vara med och starta upp en - hér av dig till kansliet!

Vill du hjéilpa till i en forening?

Vuxen: 220 kronor.
Ungdom: 100 kronor (t.o.m. det &r man fyller 30).
Familjemedlem boende p& samma
adress: 50 kronor.
Supportermedlemskap: 220 kronor.

| broschyren skriver vi om hur det &r att
ha ont i huvudet, om olika huvudvarks-
sijukdomar och vad man kan géra fér att
hjélpa till. Dér finns flera tips och réd
samt en anvéndbar huvudvérksdagbok.
Bestdll broschyren kostnadsfritt:
kansliet@huvudvarksforbundet.se

Bestiill
kostnads-

Ui

Har vi kontakt-
uppgifter till dig?

Om du har flyttat och bytt adress eller andrat
din mejladress — kom ihag att meddela oss pa:
kansliet@huvudvarksforbundet.se

30 HUVUDJOURNALEN 1 2024 eller ring 08-120 797 60.
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% Skanna QR-koden for

att ta reda pa mer
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