LYMFEPOSTEN 3/03

Lymfedembehandling av barn

Reportasjeserie fra FYSIOTERAPEUTEN nr 5 2003
Av Heidi Johnsen heidi.johnsen@fysio.no

Tyskland.

Lymfedembehandling av barn
Sist hest arrangerte Skandinavisk Forum for Lymfologi en Nordisk Kongress i onkologi- og lymfedem-
behandling. Der var blant andre Hans Pritschow og holdt foredrag om det lymfatiske barn. For de fleste
tilhegrerne var dette ny lerdom og interessen etter foredraget for & vite mer var stor.
FYSIOTERAPEUTEN ville gjerne formidle mer om denne behandlingsmetoden og reiste like godt til
Pritschows klinikk, Center of Manual Lymphdrenage, i Waldkirch, som ligger like ved Freiburg i Ser-

Pritschow er utdannet fysioterapeut (1972) og tok etterutdanning i lymfedembehandling i 1977 ved Foldi-
skolen i Freiburg. Her ledet han i ti &r utdanningen. I 1992 startet har sin egen klinikk i Waldkirch.
Pritschow gir foredrag og holder kurs bade 1 Europa og USA.

Lymfedrenasje reduserer operasjon
av erer og hals

I Norge far mange barn med oreverk operert inn dren. Stadig flere leger i Freiburg i
Tyskland henviser barn med ore- nese- og halsproblemer til fysioterapeut Hans Pritschows

klinikk hvor de far lymfedrenasje. De fleste slipper operasjon.

Pritschow forteller at kjenne-
tegnet pa lymfatiske barn er at
de lett blir angrepet av infek-
sjoner. De puster gjennom
munnen, er hoven i svelg, munn
og neseregion og de har ofte
nedsatt hersel pd grunn av vee-
skeansamlinger i mellomeret.
Det siste skyldes oppsvulmin-
ger av drenasjonsveiene som
normalt forer veesken ned i
svelget. Hevelsen forer ogsa til
press pa det indre oret. Barna
snorker ofte nar de sover, og
mange er utmattet og slitne om
morgenen pa grunn av urolig
sevn. Den tette nesen gjor at
barnet far en nasal uttale, og
enkelte kan ha problemer med
a bli forstatt nar de snakker

”1 nesen”.

— Nér barnet puster gjennom
munnen forer det til torre slim-
hinner. Torre slimhinner gir
lett grobunn for opphoping av
bakterier og kan vere arsak til
gjentakende infeksjon i nese og
halsregionen, som igjen ofte
etterfolges av mellomerebeten-
nelse. En vanlig forkjelelse varer
vanligvis tre til fire dager hos
friske barn. Hos lymfatiske barn
kan en forkjolelse vare i tre til
fire uker. Et resultat av disse
forkjelelsene er ofte hovne slim-
hinner i halsregionen og opphov-
ne mandler, sier Pritschow.

Ulike méter
Behandlingen gar trinnvis. Forst
tar Pritschow en prat med den
av foreldrene som folger barnet,

vanligvis mor.

— Vi forklarer og beskriver
funksjon og oppbygging av
lymfesystemet rundt ere-nese-
hals-regionen. Omsorgsperso-
nen skal forsta at hevelsen i
slimhinnen strammer/snerer
sammen hulrommet i gre-nese-
halsregionen, hindrer ventila-
sjon av bihulene og at sekre-
sjonsdrenasjen ut av mellom-
oret blir hindret. Det er dette
som forer til press i gret og som
gir greverk hos barnet, forteller
Pitschow.

Hjemmelekse
I hjemmelekse skal barnet selv,
eller ved hjelp av foreldre, av-
hengig av alder, passe pd munn-
hygienen. Etter hvert maltid
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skal tennene pusses godt.
Pritschow anbefaler minst ett
minutt grundig puss av tennene.
Han oppfordrer ogsa barnet til
a fylle munnen med vann og
spytte, noe kanskje ikke alle
foreldre liker, men fyll munnen
og spytt — gjentatte ganger i
vasken. Det er trening for a
puste gjennom nesen. Barnet
skal sé tre ganger om dagen fa
en sukkerfri tyggegummi.

— Nar barnet tygger tyggegum-
mi, er det tvunget til 4 puste
gjennom nesen og vanemenstret
med & puste gjennom munnen
brytes. Tyggeprosessen stimu-
lerer lymfenes pumpemekanis-
me. Vare forsek viser at symp-
tomene forsvinner etter 15 be-
handlinger, og hos noen etter
20. I noen f2 tilfeller kommer
symptomene tilbake i kalde og
fuktige arstider og behandlin-
gen ma gjentas.

Underseokelser og mal
Nar Pritschow starter behand-
lingen, tar han utgangspunkt i
pasientens historie. Observa-
sjoner og undersegkelser gjores
ut fra kliniske funn og ut fra
samaler. Et avvik 1 kjeven blir
ofte sett pa som en tilleggs-
komplikasjon og mé behandles
av en tannlege. Dokumenta-
sjonen viser at effekten av terapi
senere kan bli brukt som bevis
for kvalitet. Terapeutens mal og
plan blir diskutert og formu-
lert sammen med mor eller far.
— Vi behandler vanligvis en
gang 1 uka og gjennom terapi-
prosessen registrerer vi ngye
kliniske funn og enhver foran-
dring 1 barnets form. Behand-
lende lege blir informert etter
ti behandlinger. Glem ikke den

Munnhygiene.
Tannbearste og tyggegummi er
viktige i behandlingen

siste undersegkelsen og & sam-
menligne resultatene med de
mal som ble inngétt da vi star-
tet behandlingen, sier
Pritschow.

Selve terapien
Pritschow papeker at det er vik-
tig 4 forsikre seg om at barnet
ikke har noen infeksjoner nar
massasjen starter opp.

— Resultatet av manuell lymfe-
drenasje er at odemet pa slim-
hinnene i gre-nese-hals-
regionen reduseres og gjor det
gradvis mulig & puste normalt
gjennom nesen, sier han.

Etter & ha behandlet hals og
ansikt, tar Pritschow pa hanske

for & massere pé innsiden av
munnen. Han forklarer dette
med at barn ofte har hovne slim-
hinner 1 ganen og 1 ere-nese-
hals-regionen.

— Masasje pé innsiden av mun-
nen er svert viktig for & redu-
sere oppsvulmingen 1 gre-nese-
hals-regionen og for at barnet
kan puste pa naturlig mate —
gjennom nesen, sier Pritschow.
Behandlingen tar rundt en halv
time og det er ikke unaturlig at
barnet sovner under behandlin-
gen.

Fysioterapeuten understreker at
en av de viktigste faktorene for
et effektivt behandlingsopplegg
er en uforstyrret arena, uten
unegdvendig prat og annen stoy.
— Vi ber omsorgspersonen om
a vente utenfor behandlings-
rommet sa fort barnet er blitt
fortrolig med terapeuten. Tera-
peuten skal ha all sin oppmerk-
sombhet rettet mot barnet, under-
streker han.

Barnet skal ogsa trene den nor-
male pusten gjennom nesen.

— Var tanke er en optimal luft-
gjennomstremming av lungene.
Husk hvilken stor innflytelse
pusten har pa selve lymfangio-
motorikken. Vi ma eliminere
den grunnleggende feilen —
nemlig & puste gjennom munnen.

Resultater

Hvilke resultater gir terapien?
— Vi ser at motstanden mot in-
feksjoner gker. Vi erfarer blant
annet at vatt har og vate kler,
eller forkjelte barn 1 omgivel-
sene ikke behaver & smitte bar-
net. Far de en forkjoelelse, varer
denne ikke 1 ukevis som tidli-
gere, men forsvinner etter noen

fortsettes neste side
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Lymfedrenasje reduserer ..

dager. Jeg kan ogsa vise til posi-
tive forandringer i forhold til
snorking og signifikant bevis 1
harselstester, sier Pritschow.
Han mener resultatene taler for
seg selv og viser til at fleste-
parten av barna som kommer
til behandling har fatt dato for
operasjoner for a operere bort
mandlene, fjerne polypper eller
legge inn dren i grene.

— Etter & ha utfort den beskrev-
ne fysioterapien, viser det seg
at slike inngrep er ungdvendige.
Derfor anbefaler vi i dag pa det
sterkeste at for det blir gjort
kirurgiske inngrep, ber en bruke
denne formen for fysioterapi,
som ikke har noen bivirkning,
pa barn. For de som ikke fér
det forventede resultat, er ope-
rasjon en utvei.

Dokumentasjon
Pritschow sier det er vanskelig
a lage dokumenterte studier av
behandlingen for & dokumente-
re at den hjelper. Men han viser
til en analyse han gjorde i 1988
hvor 50 barn var med, 27 gut-
ter og 23 jenter, i alderen tre til
atte ar. De fleste var fire ar.

— 12 av barna som ble behandlet
hos oss hadde allerede hatt et
operativt inngrep. Fire av disse
hadde operative inngrep pa
trommehinnen, en hadde lagt
inn dren. I tre av tilfellene had-
de inngrepene skjedd et ar for
de kom til behandling, i ni til-
feller for flere ar siden, fortel-
ler Pritschow.

I de andre 38 tilfellene var ope-
rasjon allerede planlagt. Under-
sokelsen viste at gjennomsnitt-
lig 15 behandlinger ga et vel-
lykket resultat. Hos 8 barn ble

Glade tenaringer

Pritschow vil gjerne vise FYSIOTERAPEUTEN at hans behandling virker og tar oss
med til et tvillingpar som i dag er 14 ar. Det som skjedde for ti dar siden er mer eller mindre
glemt av de to. I dag er Lisa og Lucas to friske tendringer som ser lyst pd det meste.

Da de var fire, var ikke livet
like lett for familien Brono
Engelhard. Lisa hadde proble-
mer med polypper i halsen og
plager med heoyre ore. Lucas
hadde vond og hoven hals og
polypper bak nesen. Han snor-
ket og sov urolig.

— Legen vi gikk til sa til slutt at
det eneste som ville hjelpe de
to barna var operasjon for a
legge inn dren i oret til Lisa og
eventuelt ta de betente

mandlene hos Lucas. Dette var
vi skeptiske til, forteller Brono
Engelhard.

Tilfeldigheter
Pa den tiden slet far med en
vond rygg og gikk til fysikalsk
behandling hos Pritschow.
— Jeg nevnte tvillingenes
problemer til fysioterapeuten.
Pritschow sa da at en mulighet
var a prove lymfemassasje. Jeg
nevnte det for barnas lege som
mente det var OK a prove,

... fortsatt fra forrige side

behandlingen avbrutt. Arsaken
til dette var at de ukentlige be-
handlingene ble for slitsomme
for mor a felge opp. Andre
trodde ikke behandlingen hjalp,
og 1 noen tilfeller ville ikke
barnet la seg behandle.

— Jeg mener den viktigste do-
kumentasjonen er alle barna
som er blitt kvitt sine problemer
og forngyde foreldre som an-
befaler andre 1 samme situasjon
a prove dette. For oss har det
hatt stor betydning at legene
har innsett at det er mulig &
skane en del barn for operative
inngrep ved a rekvirere denne
behandlingen. For enkelte barn
kan det ta tid & bli bra. De ma
gjenta behandlingen, men slik
er det 1 andre behandlinger
ogsd. Menneskene og diagnosene
er forskjellige, sier Pritschow.

forteller faren.

Behandlingen startet forst opp
med behandling to ganger 1
uken. Etter tre behandlinger ble
det tatt en horselstest pé Lisa.
Den viste at hun herte mye bed-
re.Legen var svaert overrasket
over at forandringen skjedde sa
rask.

Reduserte plager
Lucas fikk bedre pust ved at
han gradvis gikk over fra a
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puste med dpen munn til &
puste gjennom nesen.
Problemene med hovne
mandler og hoven hals ble
sterkt redusert.

— Hos begge barna sé vi et
klart bevis pa at behandlingen
hjalp. Forkjelelser som hadde
vart 1 ukevis ble sjeldnere. Nér
de kom, varte de 1 to til fire
dager. For oss foreldre var det
vanskelig a forstd hva som
skjedde. Men vi fikk forklart at
massasjen setter i gang
prosesser 1 kroppen under
behandlingen, sier Engelhard.
Tvillingene gikk til jevnlig
behandling i ett ar, og 1 dag er
dette historie.

— De er som alle andre unge,

sier faren. Tenaringene ler og
overlater til faren & snakke
engelsk.

Engelhard forteller ogsa at
legen som behandlet barna ble

Tvillingproblem.
Hans Pritschow

| med tvillingene

| Lisa og Lucas som
| han behandlet for
ti dr siden.

| Foto: Heidi Johnsen

sa overbevist at han senere
anbefalte andre foreldre a
prove denne typen behandling
for det ble foretatt kirurgiske
inngrep.

Mamma, jeg herer nar du hvisker!

4-arige Alina blir massert i ansiktet av terapeut Ulli Schwarz. Det er siste behandlingen
denne gangen og det er nesten helt stille rundt oss. Det eneste vi horer er pludringen av
Alinas ti maneders gamle lillebror som venter sammen med mor pd venterommet. Schwarg
begynner med forsiktig massasje i ansiktet og beveger hendene mykt nedover halsen.

— Jeg vil bare si hallo” til Alina,
svarer hun lavt og rolig pa vart
forsiktige spersmal hvorfor.
Hun fortsetter massasjen rundt
munnen og oppover pa begge
sider langs linjene opp mot ne-
sen. Alina puster dypt og rolig.
Terapeuten forteller at stillhe-
ten rundt behandlingen er vik-
tig, fordi barn omgir seg med
stay hele dagen. Hendene fort-
setter med langsomme og myke
bevegelser oppover ansiktet og
rundt gynene, som Alina har
lukket etter a ha tittet en stund
nysgjerrig pa tredje person i
rommet. Etter hvert gjesper

fortsettes neste side

— Jeg horer hva du hvisker til meg, sier Alina til sin mor.
Foto: Heidi Johnsen
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Mamma, jeg herer ...

... fortsatt fra forrige side

™Y

Vellykket behandling. Terapeut Ulli Schwartz behandler Alina for sine oreproblemer.

hun, men ”vekkes” nar Schwarz
ber henne apne munnen slik at
hun kan massere i munnhulen.

Deretter ma Alina sette seg opp.
Fotsalene skal ogsa masseres.

I dag vil ikke Alina ta av seg
strempebuksen, men det gar bra
a massere med den pa. Schwarz
forklarer at det er lymfatiske
reflekser i bena som pavirker
lymfesystemet i ore-nese-hals-
regionen. Sa setter Schwarz og
Alina seg pa knarne pa
benken og gjor samme gvelsen
som bestar i & holde for ene nese-
boret og blése skikkelig ut gjen-
nom det andre.

— Ferdig, sier terapeuten og
lofter Alina ned fra benken.
Jentungen lgper ut og omfav-
ner mamma og lillebror.

Et stort under
Mamma Felizia Trosin forteller
om en jentunge som er blitt
totalt forandret de siste tre-fire

manedene. I desember i fjor
oppdaget foreldrene at Alina
ikke herte nar de snakket til
henne.

— Forst trodde jeg hun ikke var
villig til & here. Det skjedde
mye rundt henne. Hun fikk en
lillebror og var svert sjalu. I
tillegg flyttet vi til et nytt sted.
Forst trodde jeg hun ignorerte
meg og ikke ville hore pad meg.
Jeg ble sint. Noen ganger skrek
jeg til henne at hun matte hore.
Hun ble lei seg og grét og sa:

— Mamma, jeg har ikke hort at
du har snakket til meg, forteller
moren.

Etter hvert skjonte moren at noe
var galt. Hun tok Alina med til
en lege, som ogsa var homeopat,
for & finne ut om det var noe
galt med erene. Han fant ingen
ting og sendte oss til en spesia-
list som fant forklaringen pa
Alinas manglende hersel: vann
i mellomearet. Spesialisten an-
befalte operasjon raskt.

Foto: Heidi Johnsen

— Vi var skeptiske, gikk tilbake
til homeopaten og fikk medisin.
Han anbefalte oss ogsa 4 prove
lymfedrenasje og ga oss telefon-
nummeret til Hans Pritschow.
For & gjore en lang historie kort:
etter tre-fire behandlinger mer-
ket vi stor forskjell. Vi gikk til-
bake til spesialisten.

— Vannet er borte, sa han over-
rasket og ba om adressen til
Pritschow, forteller Felizia
Trosin.

Dagens behandling er siste av
ti og Alina herer, ogséd nér
mamma hvisker. Moren fortel-
ler at Alina fortsatt vil ga til
behandling hos homeopaten
om det er nedvendig.

Apnet seg
Neste pasient er ni-arige
Barbara, som gar til behand-
ling hos Karin Stoyerr. Moren,
Gaby Dornia, forteller at dat-
teren har hatt problemer med
nese og hals siden hun var tre
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ar. Det storste problemet har
veert 4 puste gjennom nesen.
Det forte til at hun snorket.
Dette 1 tillegg til tannregule-
ring forverret problemet for
Barbara slik at hun snakket u-
tydelig og var vanskelig & for-
std. Dette gjorde henne tilbake-
holdende og sjenert.

— Etter at hun begynte 1 be-
handling pa Hans Pritschows
klinikk er hun blitt mye bedre,
forteller moren. Dette er andre
behandlingsrunden.

Karin Stoyerr forteller at de
forste gangene Barbara var til
behandling sa hun ikke et ord.

— Femte gangen kom ei "ny”
jente hoppende inn og sa "Hello™.
Siden da har hun pratet og vert
apen og imegtekommende og vi
har fin kontakt. Barbara er ogsa
mer klar pd hva hun vil og ikke
vil, forteller terapeuten.

Kronisk plage
Barbara, som far samme typen
behandling som lille Alina, sier
at det er blitt mye lettere & puste
gjennom nesen.

— Ikke sa rart at du ikke fikk
puste gjennom nesen. Du husker
hvordan nesen din rant og rant
etterhvert som vi behandlet deg

og fikk ut all vaeeske som hadde
samlet seg.

Dorina ble ogsa henvist til
Pritschows klinikk av homeo-
paten som behandlet datteren.
Moren som ogsa er homeopat,
var skeptisk til tradisjonell be-
handling og medisinering. Hun
har ogsé gitt datteren homeopa-
tisk medisin 1 perioder hvor
hun har vert spesielt plaget.
Barbaras lymfedemproblem
betegnes som kronisk. Selv om
hun er bra nd etter snart to om-
ganger med behandling, svarer
Stoyerr “kanskje” pad spersmal
om jenta kan bli helt frisk.

— Klart vi kan!

som hjelper.

Kristin Ruder er spesialist 1 onkologisk fysioterapi og lymfedem. Hun oppfordrer fysioterapeuter som
har mulighet til & sette i gang med slik behandling.
— Vi har kunnskap og kan utfere denne behandlingen, men har ikke praktisert pa barn. Na kan dette
komme pa dagsorden. Vi som jobber pa dette feltet i dag bruker mesteparten av var tid til & behandle
kreftpasienter. Ut fra et samfunnsekonomisk perspektiv, er dette noe & gripe fatt i. Vi vet at det er
mange barn som sliter med slike problemer og ikke far den hjelpen de trenger, sier Ruder.

Hun péapeker at i dag er samarbeidet lege og fysioterapeut viktig i forhold til henvisning, men hun
oppfordrer fysioterapeuter med kompetanse til a starte opp, for sa & bevise at dette er en behandling

Her far du mer informasjon: www.lymfologi.no

Nytt styre i Faggruppe for
Onkologisk Fysioterapi og
Lymfedembehandling

Det nye styret for 2003-2004 er:

Leder Helen Natvik
Nestleder Inger-Lise Nesvold
Sekretar Lisbeth Presthus
Kasserer Ian Swanstrom
Styremedlem Kristin Hovde

Varamedlemmer Britt Carlsen og Hanne Paltiel
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Spesialkompetanse i
lymfadembehandling

Lymfeposten minner om Norsk Lymfedem-
forenings landsoversikt over fysioterapeuter som
har tatt etterutdanning i komplett fysikalsk lymf-
odembehandling.

Oversikten oppdateres lopende og er a finne 1
siste utgave av Lymfeposten (nr 4) hvert ar.
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