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FAKTA ARK

Effekten af shockwave pa leenderygsmerter

INTRODUKTION

Definition (1)

Leendesmerter er smerter i nedre del af ryggen, lokaliseret i leend og/eller balder.

Smerterne kan inddeles i nyopstédede og kroniske smerter.

Nyopstédede smerter er smerter af op til 12 ugers varighed, uanset om man tidligere har haft leendesmerter eller ej.
Leengerevarende kroniske smerter varer mere end 12 uger.

| tilleeg til smerter i lzend og/eller baller kan der veere smerter ned i ben.

Forekomst (1)

Leendesmerter er en af de hyppigste arsager til at sgge kontakt med praktiserende leege.

Man anslar, at 60-80 % af befolkningen i Igbet af livet vil opleve en episode med smerter i leenden. Op til halvdelen af alle voksne har haft en episode
med smerter i l&enden inden for det sidste ar.

Det er iseer personer mellem 35 og 55 ar, som sgger leege pa grund af smerter i leenden. Kvinder og meend er lige udsatte

Under graviditet far 1 ud af 5 kvinder smerter i leenden.

Leendesmerter er den starste enkelte diagnose for forsikringsudbetalinger og star for neesten 15 % af langtidssygemeldingerne o g mere end 10 % af
alle fgrtidspensioner.

Dansk Selskab for Klinisk ESWT dskeswt.dk info@dskeswt.dk




DS){ESWT

METODE

Der er sggt og udvalgt studier pa fglgende made:

extracorporeal AND shock AND wave OR ESWT OR shockwave AND low AND back AND pain OR LBP
151 resultater (se efter referencesektionen)

149 ekskluderes: review, artikler omhandlende anden behandling

2 hentes til abstract lzesning

2 meta-analyser fra 2022, 2023

2 hentes til fuld tekst laesning

Liu K, Zhang Q, Chen L, Zhang H, Xu X, Yuan Z, Dong J. Efficacy and safety of extracorporeal shockwave therapy in chronic low back pain: a systematic
review and meta-analysis of 632 patients. J Orthop Surg Res. 2023 Jun 24;18(1):455 (2)

Li C, Xiao Z, Chen L, Pan S. Efficacy and safety of extracorporeal shock wave on low back pain: A systematic review and meta-analysis. Medicine
(Baltimore). 2022 Dec 30;101(52):e32053 (3)
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RESULTATER

Herunder en oversigt over de inkluderede studiers metode og effekt

Li et al
Behandlingseffekten er malt: 4 studier med fESWT
- 9 studier med rESWT
13 studier inkluderet Baseline og umiddelbart efter beh
Baseline, 1 maned efter sidste beh - Visual Analog
g%g : IEc?r\w/’z/rzl gjii:;gi’j&n’ 3m efter sidste beh 1 bar = 0.1 mJ/mm? - Scale, numeric rating scale
- Oswestry Disability Index (ODI)

Baseline 6u, 12u
Baseline 1u, 2u, 3u
Baseline 1u, 4u
Baseline 1u, 2u, 3u, 4u

1MPa = 10 bar

KONTROL
STUDIE BIONIN] GRUPPE EFFEKT METODE

Yang (2015) (4) fESWT 1,5Hz, 2x18-2500 skud - Ja - Celebrex 0.2g 2x Signifikant forbedring til fordel for Condensing osteoitis (Sl-leds smerter).
2 behandling / uge i alt 6 gange dagligt (NSAID) fESWT, pa smerte og funktion ESWT udferes langs baekkenled i det
omfang smerter kan handteres. Patient i

prone.

rESWT 8-10Hz 1,8-2,5bar 2000 Sham rESWT (Obar) Statistisk signifikant bedring i ESWT Akut eller subakut uspecifikke
slag gruppe leenderygsmerter

4 behandlinger i alt.
Moon (2017)(6) fESWT 3Hz 0,09-0,25mj/mm?2 Sham fESWT Statistisk signifikant forbedring pa NRS Sl smerte. Behandling prone langs Sl led
2000 skud 1 session skala. Sikker og effektiv behandling indtil smertetolerence

1,2,4u
rESWT 5Hz, 2.5bar 2000 skud Sham rESWT Stabil og vedvarende effekt signifikant pa
2/uge | 5 uger

Walewicz (2019)(7) Kroniske laenderygsmerter(+3m)

Fra lumlablt til sacralt i mest smertefulde
steder

Celik (2019)(8)* rESWT 2,5Hz 0.12mj/mm2 (2bar) Placebo rESWT Statistisk signifikant forbedring pa NRS Kroniske rygsmerter (+3m)

1500 skud 12 behandlinger skala ift. kontrol

Vibroterapy 15-42Hz Triggerpunktsterapi lumbalt | Fordel med vibroterapi men ikke
signifikant

Schneider (2018)(9) Kroniske leenderygsmerter(+3m)
Ligger pa bord og far vibrationer

2x/uge i 3u igennem bord+MrTP
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Efteklharsadat
(2020)(10)

Elgendy (2020)(11)

Guo (2021)(12)

Kang (2015)(13)

Nahas (2018)(14)

Taheri (2021)(15)

Zheng (2013)(16)

rESWT 10-16Hz, 0,01mj/mm2 (ca
2bar) 1500 skud

1/uge x5
fESWT 5Hz 0,10mj/mm2
2000skud

2x/uge i 6 uger
rESWT 15Hz indtil tolerance
4000skud

1,2,3,4,12u 4sessioner 1xpr uge

rESWT 0.15mj/mm2 (ca 3bar) 4Hz
1000skud 1xpr uge i 8u
rESWT 2bar 10Hz 2000slag

2sessioner pr uge i 4 uger
fFESWT 0.15mj/mm2 4Hz
1500skud

1x/ugei4u
rESWT 1.6-3bar 8-10Hz 2000skud

2xprugei2u

*Var ikke tilgeengelig fuldtekst

DS XESWT

Steroid injektion Steroid var mere effektivt pa kort sigt
dog var rESWT mere effektivt efter 4

uger, statistisk signifikant

@velsesterapi Signifikant forbedring i begge grupper
dog lidt overvejende bedring i ESWT

gruppe

Celebrex og eperisone Signifikant forbedring i gruppen alene
med rESWT. Supplement med NSAID

eller NSAID alene er ikke bedre

QL trigger points. LBP | 3m. Patient (pt)
prone og kun involveret side behandlet
med cirkulzere bevaegelser over
triggerpunkt.

Uspecifikke LBP i 3m

Placeret pa gl, glut med, glut max og
piriformis

Kroniske uspecifikke LBP

Placeret pronbe. 2x1000 pa hver side af
erector samt 2x1000 pa hver side af
sacrum

Konservativ behandling Statistisk signifikant bedring i begge Kroniske LBP over 6m
grupper men starst i rESWT

Core gvelser Statistisk signifikant bedring i begge

grupper men stgrst i rESWT

Sham fESWT Pa kort sigt (1m) bedre end sham men

ens efter 3m

Varmeterapi Statistisk signifikant bedring i begge

grupper men stgrst i rESWT

Forfatternes egen konklusion n&r man sammenligner alle de fundne resultater i de inkluderet studier:

Postpartum LBP (3m efter fadsel)
Prone og med applicator dynamisk
omkring laenden

Kroniske LBP mere end 3m

Pt prone og givet pa smertefulde
muskelpunkter lumbalt

Kroniske LBP mere end 3m

Pt markeres efter triggerpunkter i
omradet

“This systematic review and meta-analysis revealed that ESWT was effectiveness for relieving pain and disability in LBP patients. The safety of ESWT was
still unclear in current meta-analysis. However, due to the small number of included studies, limited quality of available study data and the fact that the data
was not meta-analyzed, the results of the review should be interpreted with caution. Due to these limitations, the combined results of this meta-analysis
should be cautiously accepted, and high-quality RCTs with long term follow-up and large sample size are needed.”
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Liu et al
11 studier Behandlingseffekten er malt: 4 studier med fESWT Effektmal:
2 studier med rESWT

Baseline, 3u Visual Analogue Scale (VAS)
632 deltagere inkluderet Baseline, 5u Oswestry Disability Index (ODI)

Baseline, 6u B 2 Beck depression index (BDI) Laitinen Pain
5 ekskluderet pga. 1 bar =01 mJ/mm Scale (LPS
genganger fra forrige
1 ekskluderet pga. 1MPa = 10 bar

manglende reference

KONTROL
STUDIE BIONIN] GRUPPE EFFEKT METODE

Notarnicola 2020 (17) fESWT 4Hz 2000 anslag Coretraening Signifikant forbedring efter 4u Sl smerter. Pt prone med ul guidance for
0.03mj/mm2 preecisering af led.

1/ugei3u

Kong 2022 (18) fESWT ?Hz, 1200skud 0.1- Laserterapi LLLT Signifikant forbedring i ESWT gruppen | Kroniske leenderygsmerter(+3m)
0.2mj/mm2 5 behandlinger i alt pa VAS Prone og palperet efter mest gmme punkter
hvor dosis afgives

Han 2015 (19) fESWT 2,5Hz 1000 anslag 0.01- Core traening Nifikant forbedfring i ESWT gruppe Kroniske leenderygsmerter(+3m). Prone QL
0.16mj/mm2 for alle parametre undersggt. og S| mest amme punkter

2x/ui 6u
Rajfur 2022 (20) fESWT 4Hz 1000 anslag Sham ESWT Signifikant forskel til fordel for ESWT Kroniske leenderygsmerter(+3m). Prone
0.15mj/mm?2 gruppe efter 1m men ikke efter 3m lumbal og sacrum ved starst smerte

2x/u i 5u
Elgendy 2022 (21) rESWT 5Hz 2000 anslag Udstraek og Coretraening Forbedring i begge grupper, ESWT Kroniske leenderygsmerter(+3m).
0.1mj/mm2 kan muligvis forbedring resultat som Prone og triggerpunkter
tillaeg til traening

2x/ui 6u

Lee 2014 (22) rESWT 5Hz 2000 anslag Control: Varme, ultralyd og Signifikant smertereduktion | Gruppen Kroniske leenderygsmerter(+3m)
0.1mj/mm?2 elektroterapi, gvelser og med ESWT og coretraening. Prone QL og SI mest gmme punkter
McKenzie
2x/ui bu
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“ESWT is effective in reducing pain and dysfunction in CLBP patients without increasing the risk of adverse reactions, but it should be performed with
caution. However, no significant effect was found on the improvement in mental health. More RCTs are needed to verify the findings in the current study.”

KONKLUSION

Kroniske leenderygsmerter kan have mange arsager og har multiple metoder til at behandles med. Ovenstdende to meta-analyser belyser en positiv effekt
ved brug af begge ESWT-modaliteter pa bade smerte og funktion med signifikant forbedring. Det skal tages in mente, at studierne der er inddraget, har sma
studiepopulationer som bgr genovervejes at gges for at hgjne kvaliteten af studierne.

Der vurderes ikke at veere nogle bivirkninger ved behandling nér ferst diagnosen er stillet og rade flag er udelukket.

ESWT kan derfor med rette anbefales, dog opnar man umiddelbart de bedste resultater ved samtidig stabilitetstreening.

ANBEFALING

Patient prone. Behandling fokuseres over de mest smertefulde punkter, der findes ved palpation paraspinalt og glutealt. Bemaerk at undgé direkte
knogleudspring ved brug af radierende sdsom spinosi og SIPS. Altid kun til tolerence.

Forfatternes egen konklusion n&r man sammenligner alle de fundne resultater i de inkluderet studier:

Dosis rESWT: 1-2 behandlinger om ugen i 4-6 uger mellem 2000 - 3000 slag, mellem 10-15 Hz, mellem 2-3 bar

Dosis fESWT: 1-2 behandlinger om ugen i 4-6 uger mellem 1000 - 2000 slag, mellem 5 Hz, 0.1-0.2mj/mm?
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