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Funktionella symtom är inte mystiska, och kan drabba vem som helst

https://www.svt.se/sport/styrkelyft/emil-johansson-ar-styrkelyftaren-som-plotsligt-inte-kan-lyfta


FUNKTIONELLT



1)  VERKLIGT TILLSTÅND - d v s inte inbillat eller påhittat.

2) Beror på PROBLEM med FUNKTIONEN i ett kroppsligt system, och inte på en 

skada eller sjukdom.

3) Funktionsstörningen kan förstås som NORMALA FYSIOLOGISKA 

REAKTIONER som blivit för starka eller långvariga.

Vad är ett funktionellt tillstånd – 
Sammanfattning i 3 punkter



Carl Sjöström 2023 efter Kozlowska 2020

1. Känns i kroppen när de är aktiva

2. Bryr sig inte om hur du mår – 

bara att du överlever

3. Inlärningssystem – unika för 

dig som individ



Hjärnans stressystem

Immuno-
inflammatoriska 

systemet

HPA-axeln

Autonoma 
nervsystemet

Cirkadiska rytmer

Carl Sjöström 2023 efter Kozlowska 2020

Smärta
Sympatiska

Parasympatiska

Motoriska systemet

”När en eller flera av stressystemets komponenter 
aktiveras för mycket, för lite, för länge eller på onormalt 
sätt – eller om det inte lyckas återgå till normalläge – 
kan funktionella symtom uppstå”. (p70)

Dissociation
Motorisk kontroll

Neurologiska 
symtom

Filterstörning
Nya symtom

Ljud/ljuskänslighet
Nociplastisk 

smärta

Förlängd 
sjukdomsrespons 

Långvarig feber
Sjukdomskänsla

Trötthet”Stressymtom”
Trötthet

Hjärtrytm
Magbesvär



HUR ÅTERSTÄLLER VI NORMAL FUNKTION?
- Vi tror inte att det går att vila fram.
- ”Hotfulla”, skrämmande, ”sjukdomsbaserade” 

och pessimistiska modeller gör det svårare. 
- Hoppfulla, normaliserande optimistiska modeller 

gör det enklare.
- Vi tror att det går att träna tillbaka normal 

funktion.



Kroppsliga sensationer

Övergående symtom

Långvariga symtom

Funktionella tillstånd

SJUKVÅRDEN KONTAKTAS

Det är en normal 
mekanism

Översättning från danska Carl Sjöström 2025





RISKUTSATTA ”STORKONSUMENTER”

(Carson 2000, Skottland, Fink J Ps Res 2004 Danmark, Barsky Arch gen psy 2005 USA)

1/5 pat i 

Primärvård

1/3 pat på 

neurologmottagning

1/4 besök på 

akutmottagning





Fibromyalgi

IBS

Post 
commotio

ME/CFS

PostcovidTinnitus

Migrän

Långvarig 
smärta

Utmattnings
syndrom

FUNKTIONELLA 
TILLSTÅND



Funktionella tillstånd - värdet av 
positiv diagnostik!

● “Inte bara” en uteslutningsdiagnos, utan stabila 

och typiska tecken på att det är funktionella 

mekanismer och inte sjukdom eller skada. 

● Lättare att kommunicera.

● Lättare att berätta när man kommer hem.



POSITIVA TECKEN 





EXKLUSIONSDIAGNOSTIK

Vi hittar inget
fel, du får åka 

hem

here we go 
again…



EXKLUSIONSDIAGNOSTIK

… men vi ska
beställa några

undersökningar
till

ok då tror du 
väl ändå att
det är något

fel

Oro



EXKLUSIONSDIAGNOSTIK

Det kan nog

vara

psykiskt!

Det kan nog
vara

psykiskt!

wtf… jag 
åker hem 

och 
googlar



Jag känner väl igen ditt
tillstånd – det är

vanligt och har ett
namn!

Det här är den första
som tror på mig

POSITIV DIAGNOSTIK



RISKER MED ATT FORTSÄTTA SOM VI GÖR

• Patienter går miste om effektiv behandling

• Patienter utsätts för riskfyllda insatser

• ”Iatrogena kognitiva skador”



DET FINNS IDAG EFFEKTIVA METODER
Vad behövs?

Om vi förklarar tillstånden på 
ett bra sätt

Träning i förklaringsmodeller
Patientinformationsmaterial

Om vi breddar 
sjukdomsmodellen

Biopsykosocial 
sjukdomsmodell

Om vi arbetar i team och 
över gränser

Mer ”somatik” i psykiatrin
Mer ”psykiatri” i somatiken
Teamarbete i primärvård

Konsultationspsykiatri



FUNKTIONELLA TILLSTÅND I SVERIGE

Inga nationella styrdokument
Inga sökbara regionala vårdprogram
Ingår inte i något NPO
Ingen patientinformation i officiella kanaler



Uppsala: 
Neurologen

Linköping: 
Rehabiliterings-

medicin

Rehab Station Stockholm

Sandviken:
Rehabiliteringsmedicin

Uddevalla: 
Rehabiliterings-

medicinÖrebro: 
Neurologen

Göteborg: 
Neurologen 

(PNES)
Jönköping: 

Rehabiliteringsmedicin

Umeå: Neurologen

Stockholm: 
Psykiatri + Neurologi + 
Rehabiliteringsmedicin 

(Huddinge)

Karlstad: 
Neurologen

”Bubblare”2018



GÄVLE

Uppdrag på gång

UMEÅ

Rehabiliteringsmedicin

Team för 

FNS

JÖNKÖPING

Rehabiliteringsmedicin 

KALMAR

Rehabiliteringsmedicin 

KARLSTAD

Rehabiliteringsmedicin/ 

Neurologi

Forskning

STOCKHOLM

FNS

EAET/ISTDP

KRISTIANSTAD

Barnkliniken

Juni 2026

ÖSTERSUND

Rehabiliteringsmedicin/ 

Neurologi

GÖTEBORG

Drottning Silvias barnsjukhus

LUND

Barnneurologi

LINKÖPING

Uppdrag på gång

Bubblare

UDDEVALLA

Team finns men ej 

uppdrag

ÄNGELHOLM

Rehabmedicin 

STOCKHOLM

Huddinge Psykiatri

BUP Konsultenhet

Astrid Lindgrens barnsjukhus

Stora Sköndal

Rehab Station

Sachsska 

UPPSALA

Uppdrag på gång
ÖREBRO

Neurologkliniken



Funktionella 
listan (2015-)

Ca 250 medlemmar

Fysiska träffar 
Örebro 2015 
Sandviken 2016 
Uppsala 2018
Huddinge 2019 
Linköping 2023 
Solna 2025

funktionellalistan@gmail.com

Informellt nätverk för
sjukvårdspersonal i Sverige
med intresse för Funktionella
tillstånd.

Maila 
funktionellalistan@gmail.com
med 

- yrke

- arbetsplats

mailto:funktionellalistan@gmail.com
mailto:funktionellalistan@gmail.com


Webb: www.fnssverige.se
Sociala medier: fns_sverige







250117: Arwa Josefsson

250307: Märit Löfgren

250221: Johan Bengtsson

250428: Arwa Josefsson

250502: Carl Sjöström





BEHANDLINGS-
PRINCIPER

Diagnostik och 
förklaringsmodell alltid 
nödvändig





Diagnos och 
förståelse

Möjliggöra väg 
framåt

Träna tillbaka 
normal funktion

Sekundärprevention

B
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an
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ap

pa

Där patienten är

C-L psykiatri

Fast bas i Primärvård

Rehabiliteringsmedicin

Specialistpsykiatri

Team i Primärvård



VÄRDET AV PATIENTINFORMATION
www.bodysymptoms.org



2011 + 2021: www.neurosymptoms.org

Prof. Jon Stone





www.svenskpsykiatri.se/subsektioner/konsultationspsykiatri-2/

Patientinformation Funktionella tillstånd



Patientinformation autonoma nervsystemet



www.headinjurysymptoms.org

Patientinformation postcommotio



TA HJÄLP AV PATIENTBERÄTTELSER



Patientinformation smärta





FUNKTIONELLA TILLSTÅND  
- Var står vi idag? 

BEHOV AV NATIONELLA INITIATIV
 - Patientinformation
 - Stöd till vården

FORTSÄTTA LÄRA OSS
 - Lära oss av varandra
 - Komma in på fler utbildningar

REHABILITERINGSMEDICIN 
SKULLE KUNNA TA EN 
LEDARROLL



FRÅGOR?

carl.sjostrom@regiongavleborg.se
stokapsykkonsult.com/blogg
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