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ToMAS MOVIN — ORDFORANDE@SVENSKIDROTTSMEDICIN.SE

Vixling pd kansliet

Vir forsta kanslist och eldsjil Ann-Kristin Andersson (Anki)
4r i pensionsildern och kommer att trappa ner under senva-
ren efter drygt tvd decennier i foreningens tjanst. Det finns
ingen som personifierar vir forening bittre 4n Anki. Rekry-
teringen av Anki genomf6rdes frimst av vir nuvarande revi-
sor Mats Olsson (d& Syntex, nu Kairos Future) och Christer
Rolf pd styrelsens uppdrag under 1990.

Sedan 1991 har Anki haft elva "chefer ” det vill siga Ake
Andrén Sandberg, Bo Berglund, Christer Rolf, Sven-Anders
Sélveborn, Jan Henriksson, Jon Karlsson, Pir Herbertsson,
Carl-Johan Sundberg, Harald Roos, Karin Henriksson-
Larsén och nu undertecknad.

Kansliets uppgifter 4r att ge service till medlemmarna, att
ge stod till ordférande och styrelse samt delféreningar, kurs-
administration, sponsorkontakter och lspande administra-
tion med bokféring, fakturering och medlemsregistrering.
Allt har genomforts och utvecklats pa ett utmirke sitt.

Under de forsta ren var Syntex huvudsponsor och spons-
rade d4 bland annat med kanslilokaler i Sédertilje och Lilje-
holmen. De senaste tio dren har kansliet varit lokaliserat till
ett kontorshotell i Jirna, som ir Ankis hemort. Vi har dir
bland annat ocksd Svensk Ortopedisk Férenings kansli och
var kanslist fir dirigenom arbetskamrater med likartade ar-
betsuppgifter.

Under slutet av aret har vi haft en rekryteringsprocess dir
jag tillsammans med Christina Mikkelsen, Jane Salier-Eriks-
son och Mats Bérjesson har haft styrelsens uppdrag att hitta
Ankis ersittare. Vi har nu anstillt Minna Saarinen, som for-
eningens nya kanslist fr o m mars. Minna bor i Vagnhirad, ir

35 4r och har en administrativ utbildning och har ocks3 varit
chef under flera &r. Hjirtligt vilkommen Minna till oss. En
nirmare presentation av Minna kommer i tidningen.

Fér Ankis enorma insatser for féreningen vill styrelsen £6-
resld drsmdotet att anta Anki som hedersmedlem.

Skynda att anmal till virmétet i Jonkoping den 25 dll 27
april 2013. Anmilan finns pd hemsidan. Idrottsmedicinska
aspekeer pa flera idrotter kommer att ha egna symposier, t ex
simning, ishockey, multisport, kanot och orientering. Namn-
kunniga idrottare kommer och ger idrottarens perspektiv p&
medicinska eller fysiologiska frigestillningar. Métet har
temat: Idrottaren i fokus. Métet har huvudsakligen tv4 paral-
lella sessioner. Det sociala programmen ir ocksd en hojdpun-
ker pd motet men innehdllet dir avsldjas inte i fordd. Vil
mott i Jonksping.

Tomas Movin

Samarbeta med Svensk Forening for Fysisk Aktivitet och Idrottsmedicin

Det finns flera alternativ fér dig som vill bli samarbetspartner till Svensk Férening for Fysisk Aktivitet och Idrottsmedicin.

Kontakta kansliet fér information: kansli@svenskidrottsmedicin.se eller ring Ann-Kristin Andersson tel 08-550 102 00

Huvudsponsor

Ortolab AB, Jirgen Wiklander

E-post: jorgen@ortolab.se

Ovriga samarbetspartners
Centrum for ldrotsforskning, Christine Dartsch
E-post: christine.dartsch@gih.se eller cif@gih.se

Baurfeind Nordic AB, Katarina Westerlund
E-post: katarina.westerlund@bauerfeind.se

Otto Bock — Rehband, Christina Holgersson
E-post: christina. holgersson@ottobock.se

Concept Triiningsredskap AB, Bo Ekros
E-post: bo.ekros@concept.se
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Idrottaren i fokus pa arets varmote

Vilkommen till idrottsmedicinskt virmate den 25-27:¢ april som
arrangeras i Jonkiping. lemat ir “Idrottaren i fokus’.

10 000 traningstimmar och
langtan efter quld :

Sofia Paldanius kanotist sedan tondren.
Sporten iir det optimala testet av kondition, styrka, explosivitet,
mjolksyratilighet, teknik, balans, fokus och vilja.

Inget ar sa enkelt som traning

Det finns ingenting som iir s enkelt som trining. Inte nigon-
ting annat hér i livet. Inga ménniskor du méter, inga forhal-
landen, inga viinskapsrelationer, siger virldsmdstarinnan i
orientering Helena Jansson.

Stora krav pa sjukgymnasten
for ett elitlag

En sjukgymnast for ett elitishockeylag fir inte bara riikna med att be-
handla och forebygga skador utan ocksa att klara intensiv medie-
bevakning. Det var vad som hinde Andreas Frostemark i Jonkiping.

Fran livshotande skador till
VM- comeback pa ett ar

Anders Eriksson, virldsmiistare i enduro skadades svirt 8
under trining, men kom igen efter flera operationer och
rekordartad rehabilitering.

Sjukvardslag kan bli ett hinder
for manga tavlingar

En lag som kriiver personella resurser att hantera all sjukvirdsberedskap pi
idrottsevenemang pd samma siitt som den ordinarie hiilso- och sjukvdrds-
apparaten riskerar att bli kontraproduktiv.
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[drottaren 1 fokus

1 Jonkoping

25-27:e april arrangeras idrottsmedicinskt virmate i Jonkoping. Arrangor tillsammans med

huvudforeningen éir delforeningen ldrottsmedicin Higland. Temat for drets virmite har vi
kallat Idrottaren i fokus! Varme vilkomna till varmaotet i Jonkoping!

Av Bjorn Alkner

IdrottsMiedicin 1/13

25-27:e april arrangeras Idrottsmedi-
cinskt Varméte i Jonkoping. Arrangsr
tillsammans med huvudféreningen ir
delféreningen Idrottsmedicin  Hog-
land. Mer om vér f6renings historia kan
du ldsa i Lars-Goéran Hassels lisvirda
artikel hirintill. Vi har medlemmar
fran hela Jonkopings lin och dven frin
angrinsande lin som Kronoberg och
Kalmar. Fér nirvarande bedrivs aktivi-
teter framfor allt i Jonkdping och Eksjé.

25 ar sen senaste gangen Vi arrange-
rade ir det &ter dags att bjuda in dll
Viarméte i Jonkoping, till vilket du ska
kinna dig varmt vilkommen!

Arets tema

Temat for drets Varmote har vi kallat
Idrottaren i fokus! Varfor detta tema?
Och vad betyder det egentligen?

Nir det blev klart att vi skulle arran-
gera virmotet 2012 satte vi oss ned och
funderade 6ver vad vi skulle ha for
tema och imnen. Ganska snart var vi
pa det klara med att vi ville ha med id-
rottare som forelisare och att vi ville
belysa vissa idrotter frin olika perspek-

Bjorn Alkner éir ordforande for Idrotts-
medicin Higland. med dr, ST-liikare,
Ortopedkliniken, Higlandssjukhuset
Eksji.

Hiir ses Bjorn framfor rymdfiirjan
som tog Christer Fuglesang upp rymden.



tiv, bland annat frin idrottarens, trina-
rens, fysiologens, dietistens, sjukgym-
nastens och likarens. Vi ville ha med
idrotter som ir stora i vér region.

Fran ett flertal initiala férslag valdes
ett antal lokalt stora sporter ut. Frin
Jonkoping kommer flerfaldiga svenska
mistarna i ishockey HV71, OS-kano-
tisterna Sofia Paldanius och Anders
Gustafsson och OS-simmaren Martina
Granstrom, varfor det foll sig naturligt
att selektera dessa idrotter. Vidare kom
orientering med, dir vi har ett riksid-
rottsgymnasium i Eksjo som fostrat
manga landslagslopare.

Fran Eksjd kommer ocks3 ett fram-
stdende multisportlag och vidare ir
motorcykelsport mycket stort i denna
region. Vi har sen lyckats {3 ihop fram-
stidende idrottsmin frdn dessa sporter
och sen letat upp framstiende trinare,
forskare och idrottsmedicinare med
mera inom dessa filt.

Olika perspektiv

Vi tycker vi har fitt ihop intressanta pro-
gram for dessa idrotter som ger olika
perspektiv och som belyser imnen som
ir av allmint intresse och virdefulla
4dven for de som inte ir direke involvera-
de i idrotterna ifriga. Frigor som hjirn-
skador, anorexi och astma 4r ju hggakeu-
ella inom en mingd idrotter, inte bara
ishockey, orientering och simning. Hir
bredvid kan ni lisa ndgra av idrottarnas
egna betraktelser som ett smakprov
infér métet i Jonkoping. Ligg till detta
erfarna idrottsmedicinare och forskare
sa tror vi att det blir mycket intressanta
symposier dir vi bide fir en vetenskap-
lig bakgrund och en praktisk idrottslig
vinkling. Utdver de idrottsspecifika
symposierna kommer vi dessutom att
sammanfora idrottarna i en debatt
under ledning av sportkommenta-
torsnestorn Staffan Lindeborg dir in-
tressanta jimforelser om forutsittning-
arna for olika idrottare kommer att
kunna ges. Idrottaren kommer ocksd
vara i fokus nir representanter frin RF
berittar om sin idrottsmedicinska sats-
ning och dir man diskuterar hur vi fir
fler idrottare p banan!

Heta potatisar

Utdver detta kommer nigra “heta pota-
tisar” att diskuteras. Journalféring for
idrottsmedicinare ir ett imne som dis-
kuteras mycket nu och diskussionen
kommer férmodligen g het pd virmo-
tet, se separat artikel. Trining hos barn

och ungdomar ir ett annat aktuellt
dmne dir diskussionen gitt het i vissa
medier, Michail Tonkonogi och Leif
Swird fortsitter debatten pd virmétet.
Férhoppningen 4r att belysa detta vikti-
ga dmne ur flera aspekter. Virldens star-
kaste man (f.d. i alla fall), rillika

danskungen, Magnus Samuelsson,
kommer ocksd och ger sin syn pa styrke-

trining och ger dven praktiska rid.

Folkhéalsa och fysisk aktivitet
Sjdlvklart kommer aspekeer pa folkhil-
sa och fysisk aktivitet att belysas. Vad
gor vi med den dkande dverviktspro-
blematiken hos barn? Gir det att
komma till ritta med den med fysisk
aktivitet och kostomliggning eller
miste vi ta till viktreducerande kirurgi?
Auktoriteter inom omridet som Clau-
de Marcus och Torsten Olbers kommer
att diskutera detta.

Vidare arrangeras ett symposium
dir bland annat Jill Taube och Carl-
Johan Sundberg delger senaste rénen
om den fysiska aktivitetens effekeer for
savil kropp som sjil.

Knaskador

Sen blir det forstds inget riktigt virmo-
te om det inte finns med ndgot om
kniskador. Denna ging diskuteras me-
niskskador och tidig artros och rehabi-
litering av detta. René Verdonk frén
Belgien, pionjir inom menisktrans-
plantation och meniskersittning kom-
mer och delger sina kunskaper. Dessu-
tom kommer svenska auktoriteter som
Richard Frobell, Martin Englund Leif
Dahlberg och Ylva Ericsson vilket bor-
gar for ett hogklassigt symposium som
avslutning p4 konferensen.

Styrketraning i rymden
Effekter av tyngdloshet och styrketri-
ning i rymden, kan det vara nigot for
idrottsmedicinare? Svaret 4r sjilvklart
ja, tycker jag som har forskat i imnet.
Att vistas i tyngdloshet dr en extrem
form av inaktivitet och de markbasera-
de modeller, till exempel singvila och
enbensavlastning, som anvinds for att
studera effekter av tyngdldshet kan ge
oss minga svar om vad som hinder i
kroppen nir en idrottare tvingas till
vila pa grund av skada eller sjukdom.
Mainga av de frigestillningar vi har
kan inte studeras hos den skadade indi-
viden. Det ger ocksd en bild av vad som
hinder vid en ldngvarigt inakeiv livsstil.
Vi kommer vidare att diskutera hur

man kan trina i tyngdldsher for ace
motverka de negativa effekterna sdsom
muskelfortvining och férsimrad mus-
kelstyrka. Att utveckla metoder for att
styrketrina i tyngdlostillstdnd ger dven
implikationer f6r trining hir pa jorden,
vilket kan komma idrottare och all-
minheten till del. Om detta kommer
det att diskuteras i ett symposium om
trining i tyngdléshet med bland annat
Patrik Sundblad frin ESA (European
Space Agency). Férhoppningsvis fir vi
ocksd héra ndgon med egen erfarenhet.

Som vanligt arrangerar sektionerna
sevirda symposier. Traumatologsektio-
nen bjuder exempelvis pd ett hog-
intressant program om A4terging till
idrott efter skada. Du fir heller inte
missa de fria foredragen som alltid bru-
kar bjuda pa en hel del kvalitativa stu-
dier, abstracten har redan borjat strom-
ma in.

Du behéver inte sitta still under hela
konferensen heller, flera praktiska pass
med bland annat matnyttiga rehabili-
teringsdvningar utlovas. Och varfor
inte avsluta med att deltaga i en Triath-
lontivling som vi anordnar i Jénks-
ping efter ordinarie program p3 lorda-
gen, det 4r gratis for alla virmdotesdelta-
gare s4 ta chansen.

Kom i tid!

Vi rekommenderar starkt att ni kom-
mer i tid till invigningen p3 torsdagen,
missar ni den kommer ni att 4ngra er!
Fér att inte tala om “get-together” pd
torsdagskvillen och banketten pd fre-
dagskvillen, vi har utlovat virldsklass,
och det blir det!

Idrottsmedicinen kommer att ge-
nomsyra hela veckan i Jénkoping och
Eksjé med flera idrottsmedicinska £6-
redrag for allminheten. Planerar du att
genomfora klassikern si rekommende-
rar vi att du kommer till Jonképing
redan pa onsdagskvillen d& vi arrange-
rar ett symposium om hur man trinar
infor klassikern med kunniga foreldsa-
re inom respektive gren, bland andra
flerfaldige Vasaloppsvinnaren Oskar
Svird. Det i4r kostnadsfritt for Virmo-
tesdeltagare!

I denna tidning publiceras ett antal
artiklar om imnen som kommer att
debatteras i Jonkdping. Lis och It dig
inspireras och gi sen in pd hemsidan
(www.idrottsmedicin.se) och anmiil
dig. Dir finns hela programmet och all
annan information infér virmétet och
den uppdateras kontinuerligt.
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Den 5 juni 2012. Jag har
precis fatt mitt OS-besked
och kan pusta ut eller dt-
minstone fokusera helt och
héllet pa ett mdl och min
trining. Om det inte vore for
axeln som gor ont, vad jag in
gor just nu. Jag har lyckats
[fortringa smértan med kor-
tison, stress och tivlingsadre-
nalin. Men nu gdr det inte
lingre och det dir bara tvd

mdnader kvar...

Idrotts 1/13

Sofia Paldanius

Foto Dalle Hellstrom

10 000 triningstimmar
och lingtan efter guld

Sofia Paldanius heter jag, 4r 33 4r gam-
mal och har paddlat kanot i Jonks-
pings kanotklubb sen jag var 14 &r och
i landslaget sen jag var 19 &r. Jonks-
pings kanotklubb 4r mitt andra hem
och Jonkdping min fasta punke i en
tillvaro som innebir mycket resande
och framfor allt mycket trining.

Min huvuddistans dr K1 500m, det
optimala testet av kondition, styrka,
explosivitet, mjolksyratdlighet, teknik,
balans, fokus och vilja. Jag sitter ensam
i min kanot och méter mina konkur-
renter under loppet av knappt tvd mi-
nuter. Inget utrymme fr felaktiga pad-
deltag eller stérande tankar. Bara hir
och nu frin start till mal.

Den 9 augusti 2012. Jag ligger pa
startlinjen i min forsta individuella
OS-final ndgonsin. Jag har ett leende
pa ldpparna. Jag vet att jag har chansen
med 10 000 triningstimmar i kroppen,
en brinnande gldd f6r min idrott och
en lingtan efter guld. Men just dir och
d4 ser jag bara min bana och mélet 500
meter lingre fram.

Blodsmak och mjdlksyra

Jag gar i mal i OS-finalen frin en kant-
bana, med blodsmak i mun och mjélk-
syra upp tll dronen. Jag har ingen
aning om placeringen, jag fokuserade
bara pa mitt. Jag ser mig omkring och
inser att det kan ha gdtt riktigt bra. Fler



4n jag ligger och flimtar vid méllinjen
och s kommer resultatet. Svart pa vitt,
vem som ir bist, vem som kommer sen
och helt enkelt kvittot pa flera &rs mil-
medvetet kimpande. Jag var 4:a, 27
hundradelar  frin
nira...men indd inte med pd pallen.
Glidjen av mitt fantastiska lopp blan-
das med frustration 6ver hur nira det
var till medaljerna och tréttheten efter
en extrem urladdning pd alla sitt. Jag

bronset,  si

vet bara en sak, nista ging vill jag vara
dnnu bitere!

42 individuella SM-guld

OSiLondon var mitt fjirde OS och jag
har nu pébérjat satsningen mot mitt
femte. Jag har sen tidigare fyra VM-
medaljer, sex EM-medaljer varav tvéd
guld, tvd segrar i totala virldscupen och
42 individuella SM-guld. Ena stunden
dundrar jag pi allt vad jag har och i
nista stund ligger jag pd mage och lyf-

Jag gir i mail i OS-finalen

[frdn en kantbana, med

blodsmak i mun och mjolk-
syra upp till sronen.

ter skulderbladet. Jag har genomgitt
tre labrumoperationer och haft ytterli-
gare besvir med en av mina axlar s3
min karridr har kantats av sdvil mot-
ging- som medging.

Kom och hér mig beritta om min
karridr, min motivation och mitt fram-
gingskoncept. Varfor jag gor det hir,
vad som driver mig att vilja bli 4nnu
bittre och framfor allt vad jag har lart
mig under resans ging!

SOFIA PALDANIUS

Mindfulness, kan det
vara nagot for
elitidrottare?

Goran Kentti, lektor

P4 ytan ir elitidrottare framgings-
rika, viltrinade och gor fantastis-
ka idrottsliga prestationer. Men
avgorandets stund ir fyllt av obe-
hagliga kinslor for minga. En
normal reaktion ir att forsska
undvika kinslorna. Trining av
medveten nirvaro 6kar fsrmagan
att vara bist nir det giller trots en
stark oro och dngest.

Oppen foéreldsning pa GIH
Lérdag 23 mars 2013
klockan 11.00 - 12.30

i GIH:s aula, Lidingovagen 1,
vid Stockholms Stadion.

Fri entré
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Helena Jansson:

Inget 4r si enkelt
som trining

Det finns ingenting som ir sd enkelt som trining. Inte ndgonting annat hir i livet.

Inga méinniskor du mater, inga forbdllanden, inga vinskapsrelationer.

Av Helena Jansson

Det finns ingenting som 4r si enkelt
som trining. Inte ndgonting annat hir
i livet. Inga minniskor du méter, inga
forhallanden, inga vinskapsrelationer.
Trining 4r s& oerhort palitligt och
osvikligt. Jag trinar pa nigonting — och

Helena Jansson dr véiirldsmiistare i ori-
entering 2009, 2011 och likarstuderan-
de Umed universitet
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s4 blir jag bittre pd det. Det 4r helt
otroligt hiftigt att det kan vara sa litt.
Jag springer dessutom orientering —
och orientering ir en ofantligt komplex
idrott. Vi divlar i allt ifrdn femton dill
hundra minuter. Ibland ir det fullstin-
digt platt, ibland sa branta backar bade
uppfor och utfor att du knappt formar
forcera terringen. Under fotterna ir
det 6msom mjukt, msom stenhdrt.
Asfalt, myrmarker, tallhedar, Bauer-
skogar, sanddynor, klipphillar. Det 4r
s& mycket vi ska behirska i vir idrott,
och niir det kommer till triningen gor
det saken 4n enklare.

Jag kan trina nistan vad som helst
och alltid vara trygg med att jag tar kliv
framdt som orienterare, att triningen
for mig ett steg nirmare mina mal.
Nistan varenda studie gjord om fysisk
trining har nigot guldkorn jag kan
plocka ut och tillimpa i min tri-
ningsvardag.

Manga sanningar kring tréning
Det finns ingenting som 4r s svirt som
trining. Inte ndgonting annat som jag
stott pd. Att optimera triningen jag ge-
nomfdr sd att den blir precis s& bra som
den kan bli for att just jag ska kunna
prestera optimalt pd tivling. Det ir
ohyggligt svirt. Det finns otroligt
minga sanningar kring trining, s&
manga att det dr svirt att veta vad jag
ska tro pa. Jag springer dessutom ori-

entering, en liten idrott dir det veten-
skapliga underlaget for triningsfysiolo-
gin dr tunt.

Nir alla stdrre studier dr gjorda pé
l6pare, bollidrottare, skiddkare, hur
mycket av det 4r d4 sant f6r mig? Ori-
enteringen ir s& komplex, jag mdste

Jag ringde Harri en sindag,
och frdagade om han kunde
hjilpa. Jag behivde komma i
riktigt bra form. Nér da?
Om sex dagar!

kunna s3 otroligt manga saker for att
kunna genomfora etct VM-lopp opti-
malt. Nir alla tinkbara underlag ska
vara min arena, nir bdde olindiga
bergsomriden och tita strandskogar
ska behirskas till fullo, d4 4r det svirt
attveta vart jag ska ligga mict krut. Hur
ska jag ndgonsin kunna trina upp alla
de egenskaper jag méste besitta for att
bli en komplett orienterare?

I form pa sex dagar

Nir jag forst frigade Harri Viinamiki
om han ville vara min trinare var jag 20
dr gammal. Det var mitt sista &r som ju-
nior. Jag stod och viigde mellan att sluta



helt med orienteringen eller att satsa
fulle ut, forsoka nd virldseliten som se-
nior. Jag ringde Harri en séndag efter-
middag, och frigade om han kunde
hjilpa, jag behévde komma i riktigt bra
form. Nir d4? Om sex dagar.

Vann SM

Det hade kunnat sluta dir. Med att
Harri, pa sitt lugna och rationella vis,
hade forklarat det orimliga i att utan en
grund att std p4 kunna lyfta sin fysiska
form till héjden. Det gjorde han inte
- istéllet fick jag ett mail med forslag till
triningspass under veckan som vinta-
de.

Jag genomfdrde triningen, vann SM
medeldistans sex dagar senare, och blev
uttagen till min forsta VirldsCup, i se-
niorlandslaget. Hade tio fantastiska
dagar i italienska berg, kom hem fast
besluten om att forsoka bli allra bist i
hela virlden pa det hir med orienter-
ing, ellerialla fall s bra att jag kunde f&
3ka pa fler magnifika tivlingsresor.

Helena Jansson fingad vd en viirldscuptiivling pé Nya Zeeland.
Foto. Marten Ling/Svenska Orienteringsforbundet

Inga genvagar

Det finns inga genvigar i fysisk tri-
ning. Det fanns det inte for sju r sedan
heller. Att jag lyckades prestera ett fan-
tastiskt tivlingslopp visar egentligen
bara att form 4r s& mycket mer én fysi-
ologiska mitt och virden. Trots det
blev dagarna fram till medel-SM de
forsta ndgonsin som jag reflekterade
och funderade 6ver den trining jag ge-
nomfdrde.

Att lita blint pd Harri som jag inte
kinde sirskilt vil kunde jag definitivt
inte och 18sningen blev att ifrdgasitta
varje enskilt pass han ville ha mig ge-
nomfdra, med femdringens ~Varfor
d4?” som frimsta vapen. Han hade svar
pa tal, ndgot som medférde att varje
trining visste jag exakt vad jag trinade
- och varfor. Det var nigot nytt for mig,
att under en trining kunna hitta kraft
och motivation i det enskilda passets
syfte. Det gjorde det enklare att knyta
pd sig skorna, roligare att springa inter-
vallerna, gav en storre kinsla av dill-

fredsstillelse efterdt. Det gjorde att
varje trining blev den viktigaste jag né-
gonsin trinat.

Framgangsnycklar och tanke-
vurpor

I sju 4r har jag och Harri arbetat till-
sammans. Eller, han har arbetat och jag
har fortsatt ifrigasitta. I april p& Var-
motet ska jag och Harri tillsammans
beritta om min trining under de hir
dren. Vad jag trinar, varfor jag trinar
det, pd vilket sitt jag trinar, och hur
vért samarbete vixt fram och fungerar
rent praktiske.

Som med allt i livet gor vi rite ibland
och fel ibland och det kommer bjudas
pa sd vil framgingsnycklar som tanke-
vurpor. Sjilv undrar jag mest om mina
tolv VM-medaljer verkligen ir erévra-
de med evidensbaserade triningsmeto-
der? I annat fall kanske de méste retur-
neras.

IdrottsMedicin 1/13
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Krivande att vara
sjukgymnast
tor ett elitlag

Att vara sjukgymnast for ett elitishockeylag i Sverige Gir ett uppdrag som kriver en hel del.
Bedima, behandla och rehabilitera skador, men ocksi om att arbeta skadeforebyggande.
Ibland innebiir det ocksa att stilla upp pa en intensiv mediebevakning. Det hinde mig i

oktober 2012,

Av Andreas Frostemark

Spelaren jagar pucken tillsammans
med en motspelare ned i defensiva
vinstra sarghdrnet. Det ir full fart.
Négot hinder och spelaren ser utatt sla
i sargen och trilla baklinges. Det ir
andra spelare i vigen och det gir fort,
det 4r svart ate se vad som egentligen
hinder. Jag avvaktar nigra sekunder,
men ser att spelaren ligger kvar. Det ser
ut att vara allvarligt. Jag limnar biset
och ger mig ut pd isen mot spelaren for
att kolla hur det ir med honom. Nir
jag nirmar mig spelaren s ser jag hur

han krampar, jag borjar bli orolig...

Andpreas Frostemark, leg. sjukgymnast.
Sjukgymnast HV71 och MedicRehab

Jonkiping

IdrottsMiedicin 1/13

Att vara sjukgymnast for ett elitishock-
eylag i Sverige 4r ett uppdrag som kri-
ver en hel del. Givetvis handlar mer-
parten av mitt arbete om att bedéma,
behandla och rehabilitera skador, men
ocksd om att arbeta skadeférebyggande
och med promotion, jobba med test-
verksamhet samt fora journal och
jobba med 6vrig administration. Men
det handlar ocksi en del om att kom-
municera mot media.

Traumat som drabbade Oscar
Sundh den nionde oktober 2012 i mat-
chen borta mot Luled Hockey och som
ledde till medvetsldshet pd grund av en
allvarlig hjirnskakning medférde ett
stort medieuppbdd dir min iPhone
bérjade ringa strax efter att ambulan-
sen limnat arenan och fortsatte si fram
till midnate f6r att direfter borja igen kl
06.00 dagen efter och fortsitta under
hela dagen.

Vilken information man ska, vill
och fir limna ut ir inte alltid s enkelt
att avgora. Ofta handlar det om sports-
liga anledningar, man vill inte [imna ut
information kring skador som kan ge
motstdndare information kring olika
spelares svaga punkter, lis skador.

Men om vi bortser frin detta med
att "morka” skador, s3 dr det enligt min
uppfattning oftast dock bra att vara
tydlig och ge korrekt information med
en ging for ate slippa otydligheter ling-
re fram och for att slippa att media

jagar vidare efter sanningen kring ska-
dan. I fallet med Oscar Sundh, si var
det dock ingen tvekan om vad som
gillde. Det handlade om att ge ritt in-
formation si fort som méjligt d& den
var viktig for betydligt fler 4n journalis-
ter och de fans som f6ljer hockeyn ur
en sportslig synvinkel. Det handlade
om att via media ge ut information till
spelarens familj och anhériga och in-
formationen handlade inte om ifall
spelaren drabbats av en allvarlig kni-
skada eller liknande, utan om han var
vid medvetande eller ¢j.

Niir jag ndrmar mig sd ser
jag hur han krampar, jag
borjar bli orolig...

Nir jag kommer fram till Oscar s&
ligger han pa sidan, i vad som nirmast
kan beskrivas som fosterstillning. Han
skakar, krampar, och har en extremt
anstringd hégcostal andning dir hela
kroppen kimpar for att fi luft. Det
kommer ocks en del fradga ur mun-
nen. Jag fixerar omedelbart hans huvud
med mina hinder och liter huvudet
och hinder stédjas mot mina lr dir jag
nu ligger pd kni bakom spelarens
huvud. Jag ropar hans namn och séker
dgonkontake, det dr dock omajligt att



fa hans blick att fista mot min. Tankar-
na som rusar genom huvudet 4r "kom-
mer detta att sluta lycklige?”

“Har han fria luftvigar?”

”Vad hinder om han slutar andas?”

Fortsatt medvetslos

Efter att jag varit ensam med spelaren
under en kort stund, s3 ser jag att Lu-
leds likare Yelverton Tegner ir pa vig
6ver isen mot oss med hjilp av ett par
spelare. Att supporten frin hemmala-
gets, tillika matchansvarig, likare kom-
mer s pass fort kiinns givetvis vildigt
bra i denna stund och att det ir Yelver-
ton som ir likare denna kvill kinns ju
ocks3 bra med tanke pa hans erfarenhet
och kunskap kring just skallskador och
hjirnskakningar.

Tillsammans fortsitter vi att tala
lugnt med Oscar och pakalla hans upp-
mirksamhet, dock utan att lyckas f3
nigon kontakt med honom. Oscar ir
fortsatt medvetslos.

Ambulanspersonal har vid det hir
laget kommit in pd isen och pdbérjar
arbetet med att fixera nacken med
krage och sitta nal. Direfter tas Oscar
via ambulansen till sjukhuset och mat-
chen avbryts. Oscar dterfir medvetan-
det i ambulansen efter drygt 25 minu-
ters medvetsloshet.

Undersokningarna pd  sjukhuset,
kliniskt och med CT, ger positiva be-
sked. Besked till media och direke till
anhoriga att Oscar ir vid medvetande
och bara drabbats av kraftig hjirnskak-

ning kinns skont att kunna ge.

Lyssna pa Oscar

Elva veckor senare gér Oscar comeback
i hemmamatchen mot Brynis, han gér
tva assist.

Resan frin det att Oscar iterfick
medvetandet p sjukhuset i Luled efter
den olyckliga skadan har varit ling och
bitvis mddosam, men stegringen med
hjirntrappan som grund, (lis mer om
hjirntrappan i Idrottsmedicin 4/12)
har 4nd4 gitt bra. Kom girna pa vir-
motet i Jonkdping den 25-27/4 och
lyssna mer pd Oscar och hans berittel-
se kring rehabiliteringen.

Under hockeysymposiet torsdagen
den 25 april s kommer férutom Oscar

Elva veckor efter skadan giir Oscar
Sundh comeback. Foto HV 71
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Sundh, dven Yelverton Tegner, Leif
Swird och Johan Sandberg att medver-
ka. Vi kommer att f3 lyssna till Yelver-
ton nir han talar om skadepanoramat
inom elitishockeyn i allminhet och
skallskador i synnerhet.

Leif kommer att tala om héftledsbe-
svir och héftledsartroskopier och
Johan om rehabilitering efter hoftleds-
artroskopi. Detta kommer att bli ett
mycket intressant och spinnande
hockeysymposium som kommer att
ledas av HV 71:s tidigare mangarige 13-
kare, Lars-Goran Hassel.

Ect stort tack till Yelverton Tegner och
hans hjilp och stéd i samband med
ombhindertagandet vid skadetillfillet
och under den tid som Oscar var kvar
pé sjukhuset i Luled.

(Oscar Sundh har sjiilv godkiint att
ovanstiende text publiceras i tidsskriften
Svensk Idrottsmedicin).

Oscar Sundp rikade illa ut i en match
borta mot Luled Hockey och var med-
vetsloshet pa grund av en allvarlig

hjirnskakning.
Foto: Fredrik Sundvall, Pic-Agency.com
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Stress pa jobbet leder till
minskad fysisk aktivitet

Personer som upplever hog stress pd
jobbet minskar sin fysiska aktivitet pa
fritiden. Risken att bli fysiskt inaktiv
var 20 procent fér de som upplevde
stress pd arbetet jimforc med de som
inte upplevde stress pa arbetet. Det
visar en studie av forskare vid Mittuni-
versitetet 1 samarbete med flera andra
universitet i Europa.

Det har funnits hypoteser om att
stressiga jobb som kiinnetecknas av hoga
krav och en l3g grad av kontroll i arbets-
situationen resulterar i trotthet och ett
stdrre behov av dterhimtning. Dirmed
skulle ocks8 sannolikheten for passivitet
och stillasittande under fritiden 6ka.

En stor studie som nyligen publicera-
des i American Journal of Epidemiology
innehdller data frn 170 000 personer i
14 europeiska linder. Dir visas ett klart
samband mellan arbetssituationen och
den fysiska aktiviteten pa fritiden.

— Risken f6r fysisk inaktivitet vid ett

stressigt jobb 4r framforallt kopplad till
hur man upplever kontrollen dver den
egna arbetssituationen, snarare dn hur
héga kraven ir i arbetet. Ju mindre
kontroll och majlighet man hade att
styra sitt arbete, desto stdrre var sanno-
likheten att personen var fysiskt inaktiv
pa fritiden, siger Anders Knutsson,
professor i folkhilsovetenskap vid Mitt-
universitetet.

Fysisk inaktivitet kan kopplas till
flera sjukdomstillstdnd som hjirt- och
kirlsjukdomar, typ 2 diabetes och vissa
former av cancer. En 6kad fysisk aktivi-
tet i befolkningen skulle kunna forbitt-
ra folkhilsan. Dirfor 4r det viktigt att
forstd vilka fakeorer som paverkar hur
befolkningen deltar i fysiska aktiviteter.

Studien ér en del av ett samarbete mel-
lan flera europeiska universitet, IPD-
Work Consortium, déir Mittuniversitetet
ingdr.




Hur bir man sig dt for att hinna trina 25 till 30 timmar och indi njuta lite av liver. Kom till varmatet
och lyssna till Martina Gronstrom om sin trining och sin viig till OS i London. Foto: Bildbyrin

Martina Granstrom

Min vig till
OS i London

OS har f6r mig alltid varit en drom.
Redan som liten knatte d4 min simkar-
ridr startade med simtivlingar och tri-
ningar i hemmabassingen i Jénkdping
drémde om att std hogst upp pé pallen
och simma fortare in mina stora idoler
som jag foljde pa tv.

I take med att jag blev ildre insdg jag
dock mer och mer hur svirt det skulle
vara att nd toppen och hur mycket arbe-
te som ligger bakom varje topprestation.
Men jag slutade aldrig att drémma och
jag har under mina &r som tivlingssim-
mare satt upp utmanande mal fér mig
sjilv, sdvil langsiktiga som kortsiktiga,
vilket har sporrat, motiverat och utveck-
lat mig. Till slut forvandlades ocksd
drommen om OS till ett konkret, realis-
tiske m&l och 1juli 2012 stod jag pa start-
pallen i London. Vil i mal blev det en
tiondeplats och ett nytt svenske rekord
p& 200 firilsim.

PavirmotetiJonkopingiapril vill jag
beritta lite om min vig till OS i Lon-
don, om malsittningar och motivation,

om sjilva triningen och om hur jag och
min trinare har jobbat med att dra nytta
av mina styrkor och att utveckla mina
svagheter och hur vi jobbar vidare mot
OSiRio 2016. Om hur jag tror att min
syn pé elididrott som en livsstil, dir det
giller att ta ansvar i varje lige for att op-
timera effekten av de avklarade passen
och ge de bista forutsittningarna for att
prestera bra pi nista, har hjilpt mig i
min utveckling.

"SErEEEEE

Jag vill ocksd prata lite om hur jag
mitt under héga krav pd mig sjilv och
mellan 25 och 30 timmars trining i
veckan, gor for att njuta av livet, hitta
balans och utvecklas lika mycket som
person som jag gor som idrottare.

MARTINA GRANSTROM

OS-deltagare och EM-medaljor
isimning 2012. Sjukgymnaststudent
vid Géteborgs Universitet

IdrottsMedicin 1/13
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Fran livshotande
skador till VM-

comeback pd ett ar

Anders Eriksson, virldsmdstare i enduro skadades svirt under trining,
men kom igen efter flera operationer och rekordartad rehabilitering.

Av Jan-Olof Svard

Anders Eriksson, sjufaldig virldsmis-
tare 1 enduro blev svirt skadad under
trining infér VM deltdvling i Finland,
augusti 2005. Han &drog sig multipla
revbens-, och rérbensfrakturer. Han
opererades flera ginger, fick genomga
fasciotomier och ddrog sig postoperati-
va infektioner med reoperationer till
foljd. Skador som kunde fitt vem som
helstatt ge upp en professionell idrotts-
karriir. Efter hemkomst till Skévde pa-
bérjades den langa men smétt rekord-
artade rehabiliteringen.

Anders Eriksson och sjukgymnasten
Eive Pakkanen kommer att med ord
och bild beritta om den intensiva reha-
bilitering som resulterade i att Anders
redan ret efter (2006) gjorde come-
backi VM.

Anders tivlande i VM och var ett an-
kare i Svenska landslaget till och med
2009. Han tivlar nu endast pd natio-
nell niva och ir rikstrinare f6r Enduro-
juniorer i svenska Motorcykel-, och

snoskotersportférbundet, SVEMO.

Svért skadade Anders Eriksson
gjorde comeback efter dr av
intensiv rehabilitering.

14 IdrottsMedicin 1/13



Ridbetsjuice minskar syrefbrbrukning - ikar formdgan att hilla andan. Bild. Foroakuten

Rodbetsjuice 6kar

tormdgan att halla andan

Intag av koncentrerad ridbetsjuice ger majlighet att hilla

andan under en lingre tid. Genom att kroppen minskar sin
syreforbrukning skapas forutsittningar for att hilla andan

liingre.

Rédbetsjuice kan 6ka formigan att
halla andan. Det visar en studie vid
Mittuniversitetet dir fridykare som
druckit rédbetsjuice 6kade sin fsrméga
att hélla andan med 11 procent.

Intag av koncentrerad rédbetsjuice
ger mojlighet att hilla andan under en
lingre tid — ett sitt att praktiskt mita
syreomsittningen. Det som ligger
bakom effekten i rédbetor dr nitrat,
som bryts ner tll kviveoxid (NO) i
kroppen.

I studien testades tolv viltrinade dy-
kare. Alla genomftrde tvd mitningar
olika dagar, dels efter att ha druckit 70

ml koncentrerad rédbetsjuice och dels

efter att ha druckit rédbetsjuice utan
nitrat.

Hiilften av deltagarna fick bérja med
rodbetsjuice och andra hilften med
placebo, men deltagarna visste inte vil-
ken dag de druckit vilken juice. Efter
intag av placebo-juicen kunde dykarna
halla andan i genomsnitt 4 min 10 sek
och nir de druckit rédbetsjuice 4 min
38 sek, alltsé 28 sekunder lingre.

Nitrat gor atc kroppen behéver
mindre syre, genom att anvinda det
mer effektive. Mekanismerna bakom
detta 4r annu inte helt klarlagda.

Resultaten kan vara till nytta dven
for andra som arbetar med begrinsad

syretillforsel, och troligen for elitidrot-
tare inom sporter dir syretillforsel 4r
avgorande.

— Genom att kroppen minskar sin
syreforbrukning skapas forutsittning-
ar for act hdlla andan lingre. Intaget av
koncentrerad rodbetsjuice gav en bety-
dande f6rlingning av tiden som perso-
nerna kunde hélla andan, vilket ir av-
gorande i exempelvis tivlingsdykning,
siger Erika Schagatay, professor i zoo-
fysiologi, Mittuniversitetet.

Studien har nyligen publicerats i “Respi-
ratory Physiology & Neurobiology’.

IdrottsMedicin 1/13
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28 ir med
Idrottsmedicin

Hogland

Idrottsmedicin Higland( IMH) stir nu som vird for varmaotet i Jonkiping 25/4-27/4 2013.
Vi tittar nu tillbaks 28 dr i tiden néir det s att siga begav sig.

Den 25 april 1985 kallade en grupp id-
rottsmedicinare till ett konstituerande
méte f6r bildandet av en regional fore-
ning inom Svensk Idrottsmedicinsk
forening. Man ville stédja och utveckla
idrottsmedicinen inom F-linet (Jon-
kopings lin). Plats for métet var detan-
rika ishockeytemplet Rosenlundshal-
len i Jénkoping. Vid detta méte deltog
ocksd Svensk Idrottsmedicinsk fore-
nings ordférande Dr Bengt Eriksson.
Amnet for hans forelisning var Idrotts-
medicinska problem hos simmare”.
Arbetsgruppen bestod av distriksli-

IdrottsMiedicin 1/13

kare Hans Lingfors, ortopedlikare
Tom Cewers, kirugurlikare Anders
Thulin och barnlikare Géran Oldeus.
Denna konstellation blev ocksid IM
Héglands forsta styrelse. Det forsta drs-
motet gick av stapeln i Jonképing den
7 oktober 1985. Vi métet utsdgs foljan-
de funktionirer:

Ordf: Goran Oldeus , Sekr: Hans
Lingfors Kassor: Tom Cewers. Ovriga
ledaméter: Jan-Olov ” Jojo” Johansson,
Sigrid Nirfalk, Ulla Oden och Marian-
ne Rosgren. Arsavgiften sattes till hela
50 kr. Det har gjorts mycket sm3 for-

indringar av medlemsavgiften under
IMH:s livstid och detta beror pd en sta-
bil ekonomi baserad pa 1988 ars vér-
mote. Den nuvarande avgiften ir pé
150 kr och en viktig avgift for fore-
ningen.

Aven om IMH var en delfsrening
for F-linet s hade vi medlemmar ut-
spridda i hela Smaland och dessutom
Ostergotland. Givetvis var det svirt for
langviga medlemmar att kunna ta sig
till vira méten och det speglade dnd4
ett stort intresse for att ta del i idrotts-
medicinens utveckling.

Hamnkanalen och Stora Hotellet i Jonkping. Foto Sebastian Soderstrom




Tidigt utvecklades ett samarbete mel-
lan IMH och Hilsohsgskolan i Jénks-
ping. P4 hosten 1985 startade de forsta
5-poingskurserna i idrottsmedicin
med Anders Thulin som kursledare
och Britt-Louise Sunesson som kurs-
sekreterare. Kurserna var populira och
vinde sig till alla med idrottsintresse
savil hilso-och sjukvirdspersonal, id-
rottslirare och ledare inom idrottsro-
relsen. S8 smaningom utdkades kurser-
na till 60 poing med inrikening motid-
rott och hilsa. Denna positiva utveck-
ling gav mersmak och man héjde rib-
ban betydligt i ambition att sprida in-
tresset for idrottsmedicin.

Spédnde bagen

IM Hégland spinde bigen och ansok-
te redan 1 ar efter bildandet (1986-09-
01) av foreningen om att f3 arrangera
idrottsmedicinska virméotet i Jonko-
ping 1988.

Efter ett digert arbete av medlem-
marna kunde sedan virmétet i Jonko-
ping genomforas 3-5 juni 1988. Temat
for virmotet var:

“Idrott utan hinder”. Platsen for
métet var det nybyggda Linssjukhuset
Ryhov som d inte hade 8ppnat och pa
den tiden var Sveriges modernaste
sjukhus. Tonvikten f6r métet var
bredd-och handikappidrott i vid be-
mirkelse. Ett symposium handlade om
ortoser svil inom handikapp- som
elitdrott. Ett annat symposium dryfta-
de problemet langdistansidrott och
sjukdom. Dessutom diskuterades ax-

elskador. Man belyste den handikappa-

des mojligheter till trining och om det
6verhuvudtaget fanns ndgon grins for
fortsatt resultatforbittring ur medi-
cinsk och teknisk synpunkt. Man tog
ocksd upp frigan” Vad betyder idrotten
socialt for den handikappade?” Utan
tvekan imnen med fortfarande stor ak-
tualitet anno 2013!

Stor framgang

Maétet blev en stor framging for IMH
med 400 deltagare och ett ekonomiske
overskott som gav en mycket stabil
grund f6r IM Héglands utveckling och
kanske ocksi 6verlevnad. Detta var
min forsta kontakt med IMH och jag
hade en blygsam roll som ansvarig for
dia-bilder med mera. Stundtals upp-
kom en kinsla av panik nir dia-bilder-
na strax fore foreldsningen var vinda
upp och ned och nir man ocksi anvin-
de tvd olika karuseller si var ” bryta
ihop kinslan” nira... Foreldsarna var
dock ganska oférstiende med detta
lilla problem.

Genom 4ren har IMH arrangerat
ménga méten dir alla svenska idrotts-
medicinare av rang har deltagit. Méten
har genomférts framfor allt som rena
foreldsningar men ocksd i internatform
med utbildningar. Den geografiske
stora spridningen av medlemmarna
gjorde att vi varierade métesplatserna.
Framfor allt triffades vi i Jénksping,
Eksjé och Vrigstad (lite av en knut-
punke pa landet). Under flera r var
motena vilbesokta och IMH (som niis-
tan alla delféreningar) har ju drabbats
av sjunkande medlemstal och intresset

for motena har dven dalat. Kvaliteten
pd foreldsningarna har alltid i mina
6gon bestdtt med stor variation pd in-
nehillet.

Nu 25 &r sedan frsta métet i Jonko-
ping har IMH tagit modet till sig for
nya utmaningar, nimligen vdrmétet
2013 i Jonkoping. Ett arrangemang
tillsammans med huvudféreningen
Svensk Forening for fysisk aktivitet och
idrottsmedicin.

Temat fér motet dr ” Idrottaren i
fokus” och det kinns inte som om
temat di for 25 4r sedan “Idrott utan
hinder” ir helt inaktuellt utan att det
finns paralleller att dra trots ett kvarts
sekel emellan.

Speciellt datum

Den 25 april tycks vara ett speciellt
datum. IMH bildades d for 28 Ars
sedan och samma datum nu 25/4 2013
Sppnas virmétet i Jonkdping.

For min del dr det ocksd 25 &rs jubi-
leum som mer eller mindre aktiv med-
lem inom IMH. Vi fir hoppas att det
gamla gardet sluter upp i Jonkdping
och berittar hur det var “forr”.

Vil méte och lycka till Anki som tro-
get f6ljt Svensk Idrottsmedicinsk rorel-
se under ménga ar.

Fér arrangdrsgruppen Idrottsmedicin
Hogland

LARS-GORAN HASSEL

Specialist i ortopedi

Hog hojd trinar mjilten

Nir minniskokroppen anpassar sig
till hég hojd trinas mjiltens forméga
att dra ihop sig och aktiverar dirmed
kroppens egen bloddopning. Det
visar resultat av studier pa bergsbesti-
gare pA Mount Everest som forskar-
gruppen EPG vid Mittuniversitetet
genomfort.

— Det finns ett lager réda blod-
kroppar i mjilten som kan slippas ut
i cirkulation nir det behovs, exem-
pelvis vid syrebrist pd hog hojd eller
vid dykning. Det ir siirskilc viktigt

nir man arbetar pd hdg hjd som vid
en bergsbestigning, siger Angelica
Lodin-Sundstrém, doktorand och
forskare vid Mittuniversitetet.
Studierna visar att mjilten trinas
pa att dra ihop sig och slippa ut de
lagrade blodkropparna nir kroppen
acklimatiserar sig till hég hsjd.
Studierna genomfordes pé bergs-
bestigare vid tre olika expeditioner
under 2011 och 2012 vid Mount
Everest. Klittrarna testades fore och
efter expeditionen, och fick hilla

andan och dven utfora arbete pd en
ergometercykel. Samtidigt mittes
bland annat mjiltens volym och
blodvirdet.

— Efter bergsbestigningen, som
tog cirka tvd manader, var mjiltens
formaga att dra ihop sig stérre, och
blodvirdet var hogre efterat. Mjil-
tens formdga till sammandragning
studerade vi med ultraljud, siger
Angelica Lodin-Sundstrom.
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Vilkomna till Jonkoping.
Nu vill jag ge lite tillbaka!

Var det linge sedan du var pa ett Virmate eller ir du en trogen deltagare? Hur som helst si hop-
pas jag att fa se dig pa drets Varmite i Jonkoping 25-27/4. Du far garanterat med dig en hel del

inspiration!

Av Anne Faltstrom

Jag gick ut sjukgymnastutbildningen
sommaren 1996 frin Karolinska Insti-
tutet, men var inte med pd avslutning-
en. Jag gick dd nmligen Steg 1 i Idrotts-
medicin under en hirlig vecka pa Got-
land. Jag lirde mig otroligt mycket och
kinde att det var inom idrottsmedici-
nen jag s& sméningom ville arbeta. Det
var vildigt vilorganiserat s& den dir
foreningen “Svensk Idrottsmedicin”
skulle jag ha koll pa framéver.
Jagbérjade mitt forsta arbete som le-

gitimerad sjukgymnast pd S:t Gorans
sjukhus i Stockholm inom medicinkli-
niken. Jag trivdes otroligt bra och fick
lira mig mycket om hjirt- stroke- och
KOL-rehabilitering. Mitt hjirta brann
dock f6r idrottsmedicinen och Steg 2

-' o
Anne Fiiltstrim, sjukgymnast och med i
programgruppen for Virmotet 2013
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var ett méste. Jag siger bara Viladalen
1997. Vilken vecka! Skidikning, fore-
ldsningar, innebandy... Det var virt
varenda krona jag spenderade, ur egen
ficka, pa denna kurs. Jan Ekstrands f5-
reldsning om skadeprevention satte sig
djuptikropp- och sjil. Jag passade efter
detta pd att vid alla mojliga tillfillen £8
lyssna p& Ekstrand, som inspirerat mig
s4 oerhore. Och gor fortfarande. ..

Varmaéte pa Gotland

Véirmatet var sedan pd Gotland juni
1997 sa det blev ett besck pd denna 6
igen. Dir kommer jag speciellt ihdg
banketten med Ainbusk Singers. Oj,
vad det var bra! P4 jobbfronten ledde
dessa utbildningar till att jag fick erbju-
dande att bérja arbeta pd Artro Clinic,
som pé den tiden héll dill pa S:t Gérans
sjukhus. Det var mitt dromjobb! Dir

hade jag sikerligen arbetat kvar 4n idag
om inte kirleken bodde i Jénkdping.
Ja, efter detta har det blivit ett antal
Véarméten och Steg 3 kurser och jag har
fitt mdnga vinner genom dren. Ja, vissa
har hingt med sedan sommaren 1996,
och d4 dven bland forelisarna. Varmo-
tena r ett utmirke tillfille att fi en upp-
datering vad som hint inom idrottsme-
dicinens stora filt (d4r av namnbytet p&
foreningen). Det 4r ett utmirke tillfille
att mingla och byta erfarenheter med
erfarna och oerfarna, nyfikna idrotts-
medicinsk intresserade personer. Nir
jag och en kollega, Stina Arnell, var pa
Virmétet i Uppsala 2007 s3 bérjade vi
diskutera om inte vi i Idrottsmedicin
Hégland IMH) skulle anordna detta
mote? Ja, vi skulle minsann gora det
perfekta Varmotet. Det skulle vara med
praktiska moment inom ett aktuellt




omride, hogintressanta foreldsningar
och en bankett som man skulle minnas
(precis som den pd Gotland). Men skul-
le vi klara denna utmaning?

Doktorand i Linképing

For egen del 4r jag nu inskriven dokto-
rand vid Linkopings Universitet och in-
tresset for skadeprevention kommer visa
sig i kommande avhandling. Férsta de-
larbetet presenterades som en poster pa
det skandinaviska métet i Malmé 2012
och forhoppningsvis kommer kom-
mande studier presenteras p& nigot Id-
rottsmedicinskt Varméte framéver. Ar-
betar dven med ett fotbollslag, Jénks-
ping Sodra IF i Superettan. Vilka spela-
re, vinta bara, snart ir viiallsvenskan! S&
se upp alla HIF- GAIS-, DIF-, MFF-are
med flera, som brukar foreldsa pd Vir-
méten och Steg 1-3 utbildningar!

Vad hinde med Virmétesplanerna
20072 Jo, Svensk Ortopediskt Férenings
(SOF) méte anordnades i Jonkoping
2009 s& det fick ju drdja lite tills vi tog hit
alla idrottsmedicinare. 2010 togs det be-
sluti IMH att vi skulle arrangera Varmé-
tet 2013. Vihar siledes under ldng tid ar-
betat med detta méte som nu blir av i
Jonkoping med IMH som arranggr till-
sammans med huvudféreningen. IMH
arrangerade detta méte 1988, det vill
siga 25 4r sedan! S4 nu 4r det hog tid! En
i arrangérsgruppen, likare Lars-Goran
Hassel, var med dven d3.

Vision om det perfekta motet
S4, jag kan varmt rekommendera att ta
sig till Jonkdping 25-27/4 for att se om
vi lyckades med var vision om det per-
fekta motet. Det 4r dessutom litt att ta
sig hit oavsett i vilken del av landet du
bor. Métet kan leda till att forsknings-
resultat som presenteras ger komman-
de OS-medaljer, ger dig idéer tll din
vardag d& du behandlar idrottaren och
motioniren, nytt arbete eller idéer till
din kommande avhandling? Eller bara
att dntligen 3 triffa dessa trevliga min-
niskor som har samma intresse som du
sjilv. Vill du dessutom se vad “mina”
fotbollsgrabbar gir for si stanna till
mindagen di vi moter Angelholm.
Jonkopingsidrotten dr nimligen langt
ifrdn bara ishockey med HV71 och det
kommer du ocksi mirka under Vir-
motet.

Som avslutning vill jag tacka Svensk
Férening For Fysisk Aktivitet och Id-
rottmedicin for all inspiration jag fitt
under 4ren!

Forelisning och innebandy i Vilidalen och Ainbusk Singers pa Virmatet pa Gotland.

IdrottsMedicin 1/13
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Lag sdtter kipp 1

hjulet for tavlingar

Av Jan Olof Svard

Distriktsskiterskan Peder
Molin (bilden) riskerade
att forlora sin yrkeslegiti-
mation nir han jobbade
ideellt vid en motortiv-
ling. Ar det dags att iindra
en lag som séitter kippar i
hjulet for médnga idrotts-
tivlingar.

En artikel i Svensk idrottsjuridisk fore-
nings &rsbok 2011 (Tollin et al.), med
ett fortydligande PM frin Socialstyrel-
sen (SoS) angdende sjukvard pd friti-
den (A. Alexandersson), fastslir att fri-
villigsjukvard inom idrotten oftast dr
olaglig. Réda Korset(RK) har direfter
meddelat att "man inte lingre kan hjil-
pa tll pd vissa idrottsarrangemang d&
man nu ir journalféringspliktig 7

De flesta férbund har inget behov
av, eller har lagstadgad skyldighet att
halla med legitimerad sjukvirdsperso-
nal. Négra gor det frivilligt for att hoja
sikerheten (till exempel inom ishockey
och fotboll med flera) medan vissa for-
bund (kampsporter, bédt, flyg och
motor) ir skyldiga att enligt lag ha legi-
timerad personal nirvarande. I vissa
fall star dd lag mot lag. Och stundtals
blir det sikerhetsmissigt kontrapro-
duketivt.

Legitimerad pa livstid

All legitimerad sjukvérdspersonal 4r le-
gitimerade dygnet runt och pa livstid.
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Motor-
téivlinge
blir mitt
sista
uppdrag

riktsskoterskan Peder Molin fran
2rsund riskerade att forlora sin yr-
egitimation for en tid sedan nar
jobbade ideellt pa den stora mo-
avlingen STCC pa Froso flygplats.




Det vill siiga, dven om man ir civil och
utfor sjukvardsinsatser pa sin fritid.
Hilso- och sjukvirdslagen (HSL) siger
att nir man (olegitimerad s&vil som le-
gitimerad) ir satt att utfora sjukvird,
savil handling som ridgivning (dill ex-
empel dietist, telefonrddgivning), ir
man skyldig att journalféra sina be-
démningar och eventuella insatser.
Undantaget ir akuta, ¢j planerade
olycksfallsinsatser enligt "Force majeu-
re” som hjirt- och lungriddning eller
annan livriiddning pa olycksplatser
som man rikar hamnar i, s linge man
inte p4 forhand fitt denna uppgift «ill-
delad.

Den som journalfor, skall vara regi-
strerad vardgivare, eller arbeta p& upp-
drag av registrerad virdgivare som efter
godkinnande enligt patientuppgiftsla-
gen (PUL) och Patientdatalagen (PDL)
blir registrerad virdgivare hos Social-
styrelsen.

Ansokan hos Socialstyrelsen
Konsekvensen blir att den fdrening
som vill folja lagen samt ha sjukvards-
kompetens pd sina evenemang fir an-
tingen ansdka hos Socialstyrelsen att bli
vérdgivare och dirmed skapa en egen
linjeorganisation med patientforsik-
ring, medicinskt ansvarig, rutiner for
incidentrapportering,  vidareutbild-
ning och kunskapsaterforing samt en
databas som ir granskad enligt PUL
och PDL. Alternativt kan man hyra in
personal frin offentlig eller privat vird-
givare som redan har detta eller tillkalla
offentlig ambulanssjukvird varje ging
nigot hiinder.

Kontraproduktiv lag

Det finns varken ekonomiska eller per-
sonella resurser att hantera all sjuk-
virdsberedskap pd idrottsevenemang
pa samma siitt som den ordinarie hilso-
och sjukvérdsapparaten.

HSL, PDL, PUL och FAP 512 (Ord-
ningsstadgan — lag f6r motortivlingar
och uppvisningar) ir tinkea att hoja si-
kerheten for allminheten, men nir en
forening vill ha legitimerad personal for
att hoja sikerheten pé en divling eller
fotbollsmatch, blir lagen kontrapro-
duktiv f6r den enskilde idrottaren.

Ska vi andra lagen?

Riksidrottsférbundet (RF) organiserar
ca 3,5 miljoner idrottande medlemmar
i 68 forbund. Lagstiftaren har inte
tinke pd frivilligverksamhet inom id-

Ska Socialtyrelsen tolkning av patientdatalagen siitta kiippar i hjulet for en del tivlingar.
Bilden frin endurot Gotland Grand National. Foto Stig Hammarstedt

IdrottsMedicin 1/13
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REPLIK FRAN SOCIALSTYRELSEN

» An Réda korser miste stoppa samiliga legitimerade

ner frin att delta i forsta hjilpen, dr ett beslut som

a korset silv har farrar. Socialstyrelsen dr positiv tll

att Jegitimerad hiilso- och sjukvirdspersonal anviinds i den

vikriga verksambet, som bland annat bedrivs av Réda kor-
sets forsta hjilpen-grupper.

Socialstyrelsen har undessdkt riusliger niir der giiller
majligheten for legitimerad sjukvirdspersonal att pi sin
fritid delra i frivillig verksamhet. En omfarande utredning

jordes i juni 2011 pd en dirckt begiran av Rada korset.

n var art Réda korser hade fam olika signaler

frin myndigheten, bland annat i ctt kortfartat brevsvar frin
en tillsynsenhet 2008, om vad som gillde.

Enligt Socialstyrelsens riittsutredning kan Rada korset
anviinda legitimerad personal si Hnge lagens keav pi pa-
tientsikerhet tillgodoses, till exempel genom att kravet pi
joumnalfdring fols.

Det finns ocksd ett visst utrymme for legitimerad perso-
nal art delea i frivilligverksamber utan art det med nddvin-
dighet betraktas som hilso- och sjukvird.

nligt patientdatalagen ska de hilso- och sjukvirdsinsat-
ser som utfors av legitimerad hilso- och sjukvirdspersonal
alltid dokumenteras. Der iir viktigt for patienternas siker-
het och for att kunna folja upp och bedriva tillsyn 6ver den
vird som ges.

Ett exempel kan vara att en person ramlar och slir i hu-
vudet under en konsert och fir ridet art gi hem och ligga
sig. Senare visar det sig att han cller hon har drabbats aven
allvarlig skallskada.

I det liget dr dokumentationen viktig for att kunna gi
tillbaka och se vad som hint och vilka beddmningar den
medicinska personalen har gjort,

Enligr Socialstyrelsen kan inte undantag goras for legi-
timerad personal som utfor hilso- och sjukvird i sa kallad
frivillig verksamhet. Regelverket giller fullt ur. Den som
tas omhand av kgitimerad personal ska alltid kunna rikna
med att han eller hon far en god och siker viied.

ANDERS PRINTZ
avdelningschef, Socialstyrelsen

“Enligt Socialstyrelen kan inte undantag goras for legitimerad personal som utfor hilso-
och sjukvird i sd kallad frivillig verksambet”, skriver Socialstyrelsen i en kommentar.

rotteller andra evenemang nir man de-
signade ett system som ir tinkt for or-
dinarie hilso- och sjukvirdssystem.

Hur skall idrottens foreningar forhal-
la sig till allc detta?

Ska vi dndra i lagen? Ska vi ha 6ver-
gingsregler? Ska vi dndra virdgivarbe-
greppet?  Ska vi losa problemet med
basal journal och skaderapport inom
”Idrott OnLine”
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Virmoétet utlovar en intressant de-
batt i ett imne som ir aktuellt och ror
hela Idrotts-Sverige. Representanter
fran bland annat Socialstyrelsen, Riks-
idrottsforbundet, Roda korset och
SFAIM kommer och debatterar och in-
bjudna 4r dven socialministern och id-
rottsministern.

Signaldmnen
1 héilsenan

Den celldéd och celltillvixt som
ses vid ldngvarig smirta i senan,
tendinos ir troligen frimst kopp-
lad till de imnen som hilsenan
sjilv kan producera enligt en av-
handling av Johan Bagge vid
Umea universitet.

Cellerna i hilsenor innehaller
neurotrofinerna BDNF och NGF
och cytokinen TNF-alfa samt
deras receptorer. Det har konstate-
rats med hjilp av mikroskop och
markerande imnen for visaualiser-
ing, dels pa proteinnivd, dels pa
budbirar-RNA-niv, det vill siga
den kod som styr vilka protein
som en cell ska kunna tillverka.

sjalvdéd
Fynden talar for att sencellerna
sjilva kan producera dessa neu-
rotrofiner och TNF-alfa.

En av receptorerna till TNE-
alfa, TNFRI, uppvisade i studien
hégre nivéer i tendinossenor 4n i
friska senor vilket kan vara en for-
klaring till varfér sencellerna i
senor med smirta oftare ir utsatta
for sjilvdod.

Hans forskning visade ocks att
det fanns ett samband mellan gra-
den av fysisk aktvitet och nivierna
av receptorn TNFRI i blodet med
tendinos. De personer med tendi-
nos som var fysiskt aktiva i stérre
utstrickning hade hdgre nivier av
denna receptor.

Onormal celldod
Ett tillstind som hilsenan kan
drabbas av ir hilsenetendinopati
vilket innebir smirta i senan,
sirskilt vid gdng och 16pning. Be-
sviren ir ofta lingvariga. Om det
4ven finns férindringar i senvivna-
den kallar man tillstindet tendinos.
Detta tillstdnd visar inga tecken
pd inflammation men cellerna
dndrar form och 6kar i antal eller
drabbas av onormal celldéd, vilket
kan leda till att senan i viirsta fall
gér av. Vid tendinos ses dven en
tillvixt av blodkirl och i viss min
nerver.




Quadratus lumborum

U Revben 12 och landryggens
tvarutskott 1-5

FA  Hoéftbenskamen

FU Sidobgjning av bal

Rectus abdominis

U

FA
FU
Nn

Revbensbrosk 5-7 och
utskott langst ut pa brostbenet

Blygdbenet

Bojer i balen

Costae 12 och processus transversus

L1-L5
Crista iliaca
Lateralflexion av bal

Intercostalis och Plexus lumbalis

Cartilago costales 5-7 och processus
xiphoideus

Pubis
Flexion i bal

Intercostales

Kommentar: Parig muskel pa var sida om medellinjen. | mitten finns linea alba (vita linjen) ett
senstrak som bildas av 6vriga bukmuskler. Rectus abdominis kallas dven for den raka buk-
muskeln och dr den muskel som ger “tvattbrada” pa magen.

Enkel och
bra bok om

muskler
och deras
funktion

Muskler — anatomi och funktion
Forf. Marcus Eng

104 sidor

Boken ir fran SISU Idrottsbocker.

En liten godbit fr den som 4r intresse-
rad av muskler och deras funktion.
Muskler — anatomi och funktion ir en
enkel bok som tar upp minniskans
storre muskelgrupper med informa-
tion om ursprung och fiste och musk-
lernas funktion. Musklerna presenteras
med bide svensk och latinsk text. Med
en snygg och tydlig design dr boken
limplig vid inlirning av musklernas
anatomi och dven trevlig att lsa.

Boken ir indelad i fem avsnitt:
Huvud & nacke, thorax, &vre extremi-
tet, rygg & mage samt nedre extremi-
tet. I slutet av boken finns en ordlista
over latinska ord liksom ett muskelre-
gister.

Bilderna ir stilrena och tydliga och
formatet gor att den 4r ldcc act ha med
sig 1 viskan. Boken fungerar utmirke
som ett komplement till mer férdjupad
litteratur.

Muskler — anatomi och funktion vin-
der sig frimst till den som studerar till
sjukgymnast, naprapat, kiropraktor,
personlig trinare, idrottslirare eller
massér men den fungerar dven som
uppslagsbok for kliniske verksamma
inom samma omriden eller f6r den
som ir allmint intresserad.

Boken innebdller tydliga och stilrena bil-
der i ett behiindigt format.

IdrottsMedicin 1/13

23



24

Vad blev det av

idrottsmedicinskt
kompetenscentrum?

Har madlsitiningen med idrottsmedicinskt kompetenscentrum uppndtts? Bide ja och nej.

Landstinget blev aldrig den partner vi hade onskat. Stodet for den idrottsmedicinska verk-

sambeten blev aldrig av. Testverksambeten kom aldrig iging som planerat.

1dag iir nio personer knutna till MedicRehab. Niimligen fyra sjukgymnaster, tre naprapater, en personlig triinare och en ortoped.

Idrottsmedicinskt kompetenscentrum
var arbetsnamnet pd ett tinkt idrotts-
medicinskt centrum som diskuterades
kring 2000 i Jonkdping. Vi ville skapa
méojligheter dill hjilp for idrottsutéva-
ren. Inte i forsta hand elitidrottsman-
nen/kvinnan utan mer f6r amatdren
och motioniren.

Frin bérjan var vi tvd intresserade
nimligen Naprapat Joakim Bergkvist
och ortoped Lars-Géran Hassel. P4
den tiden var vi bdda knutna till Hv71.
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Grunden till verksamheten skulle
vara lokal férankring men p4 sikt ocksd
regional respektive nationell verksam-
het.

Viville verka f6r ett snabbt och pro-
fessionellt omhindertagande och en
siker &tergdng till idrott.

Vi ville samarbeta med idrottsgym-
nasium och olika idrottsférbund.

Viville verka f6r utbildning av akti-
va, funktionirer och ledare inom id-
rottsrorelsen.

Verksamheten skulle kvalitetssikras
via kontinuerlig uppféljning och ut-
virdering.

Viville ocksa verka f6r méjlighet till
operationer och rehabilitering.

Vir inrikening skulle vara hilsopre-
vention inklusive friskvirdsverksam-
het. Innefattande ocksé hilsoprofilbe-
démning.

Vid den tidpunkten fanns det inte
ndgon specifik idrottsmottagning med
bred kompetens i omnejden. Endast



ett fital idrottsklubbar hade tillgéng till
terapeut och likare. Ovriga klubbar
fick oftast forlita sig till primirvarden.
Givetvis var det férenat med extra kost-
nader att knyrta till sig idrottsmedicinsk
erfarenhet.

Kunde landstinget se nigra fordelar
med bildandet av IMKC? Fér att
kunna bedriva denna verksamhet
forutsatte vi ett samarbetsavtal med
Landstinget i Jénkdping. Vi ett méte
med ansvariga politiker fanns ett stort
intresse men ndgra ekonomiska garan-
tier kunde inte ges.

Under ndgra ar lig vira tankar i
malpdse. 2005 fick vi méjlighet atc
hyra gamla kansliet i Kinnarps Arena
(HV71:s hemmaarena). Vi blev d& fyra
personer och namnet MedicRehab-
Team kom till stdind. Expansionsméj-
ligheter fanns inte, det saknades en tri-
ningsyta. 2008 flyttade vi in i nya fina
lokaler i det s3 kallade Concepthuset

tviirs over gatan. Concept siljer tri-
ningsutrustning, utfor tester och be-
driver utbildning.

Idag 4r vi nio personer som tillhor
MedicRehab. Nimligen fyra sjukgym-
naster, tre naprapater, en personlig tri-
nare och en ortoped.

Har vir mélsittning uppnétts? Bdde
ja och nej. Landstinget blev aldrig den
partner vi hade 6nskat. Stodet f6r den
idrottsmedicinska verksamheten blev
aldrig av. Vi har dock olika lands-
tingsavtal for tvd sjukgymnaster och
tv naprapater. Resterande patienter ir
privata (inklusive patienter frin forsik-
ringsbolag). Verksamheten ir blandad.
Den idrottsmedicinska grundtanken
genomsyrar vir verksamhet.

Samarbete finns med idrottsfore-
ningar och Sanda Idrottsgymnasium.
Vi utreder och utfér olika behandling-
ar. Ultraljudsdiagnostik férekommer i
var verksamhet och ir ett utmirke

komplement i diagnostiken. Bland
annat jobbar vi mycket med stdtvigs-
behandling. Operationer utfors pa det
privata sjukhuset ArtClinic i Jonkdping.

Testverksamheten kom aldrig igéng
som planerat. Den finns nu till viss del
en trappa ned i Concepthuset.

Tidigt beskrev vi vikten av kvalitets-
sikring och detta dokument #r under
kontinuerlig omarbetning.

Vi upplever nog att IMKC till
mycket stor del dr nuvarande Medic-
Rehab.

Inf6r virmétet i Jonkoping 25-27/4
2013 har stérre delen av MedicRehabs
medarbetare deltagit i det forberedan-
de arbetet.

Jonkoping 2013-01-07
LARS-GORAN HASSEL

Specialist i ortopedi
Verksam pd MedicRehab i Jénkoping

Proffsboxare far bestaende
hjarnskador efter karridren

Proffsboxare som avslutar sin karriir far
ofta bestiende hjirnskador i form av
minnesproblem, &ngest och demens. I
genomsnitt har det détt tio proffsboxa-
re per ar under 1900-talet, majoriteten
efter knockout. Ett slag frin en proffs-
boxare motsvarar kraften i ett sex kilo
tungt bowlingklot som triffar huvudet
130 km/h. Det 4r frimst slag som orsa-
kar rotation av huvudet som ir farliga
och orsakar hjirnskador nir nerveeller-
nas linga utskott slits av.

Kontaktidrotter, som till exempel
dven inkluderar ishockey och ameri-
kansk fotboll, beriknas orsaka 300 000
fall av hjirnskador per ar enbart i USA.
Det visar forskning vid Géteborgs uni-
versitet som studerat artiklar om hu-
vudskador bland idrottare i vetenskap-
liga tidskrifter frin 1928 fram till idag.

— Kunskapen om idrottsrelaterade
hjirnskador har méinga brister. Syftet
med vir genomging ir pa sike act for-
bittra bade diagnos och behandling,
siger professor Kaj Blennow vid Sahl-
grenska akademin.

Sammanstillningen av forskarna i
Goteborg visar ocksd att amerikanska
fotbollsspelare kan utsittas for vald mot

huvudet omkring 1 000 ginger per si-
song. Slag mot hjirnan ir farligt dven
for den som inte forlorar medvetandet
eller drabbas av en akut hjirnskada.

— Det finns studier som visar att
omkring en tredjedel av alla proffsboxa-
re lider av till exempel minnes- och
sprakstorningar efter att karridren av-
slutats, och undersskningar med mag-
netréntgen visar att det hos tre av fyra
dterfinns fysiska abnormiteter i hjir-
nan. Upprepat vild mot huvudet under
idroteskarridren dr ocksd forknippat
med kroniska symtom som &ngest,
personlighetsférindring och forsimrad
inlirningsforméga, siger professor
Henrik Zetterberg vid Sahlgrenska aka-
demin, som medverkat i sammanfatt-
ningen.

Det finns inte ett lika tydligt sam-
band mellan huvudskador och symtom
senare i livet bland amatérboxare. Det
kan bero pd att det ér firre ronder i ama-
torboxning och att domarna i amatér-
boxning oftare bryter matchen nir det
dr uppenbar risk for skada enligt Kaj
Blennow.

—De neuropsykiatriska skadorna hos
boxare som knockats kan finnas kvar i

upp till en manad efter skadetillfillet,
vilket 4r [dngt efter det att boxarna sjil-
va slutat kiinna av symtomen, siger Kaj
Blennow.

Forskarnas slutsats ir att det saknas
kunskap om de neurobiologiska f6lj-
derna av att syssla med kontakesport,
bide nir det giller effektiva behand-
lingar och diagnos. Kaj Blennow och
Henrik Zetterberg har i sin forskning
visat att biomarkérer kan anvindas for
att uppticka hjirnskador exempelvis
genom ett blodprov efter en boxnings-
match.

De har ocksi visat att graden av
hjirnskada efter en match kan mitas i
ryggmirgsvitskan. Genom upprepade
prover som visar nir virdena normali-
serats skulle detta kunna anvindas for
att forutsiga nir en boxare kan dtergd
till sparring. En viktig dtgird kan vara
att avstd frin nytc vild mot huvudet
efter en hjirnskada da hjirnan ir extra
kinslig.

Studien The Neuropathology and neuro-
biology of Traumatic Brain Injury publi-
cerades i tidskriften Neuron i december
2012.
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assage och stretching
ar bara liten effekt
a traningsvirk

For idrottare som trinar och tivlar dagligen, eller mer frekvent, kan triningsvirk vara ett

hinder for optimal prestation. Massage och stretching ir tvd av de vanligaste behandlings-

metoderna for tillstindet. I dagsliget dr evidensen for massagens och stretchingens effekt pa

triningsvirk bristfillig.

Av Emma Kanerva och Anna Persson

Triningsvirk, delayed onset muscle so-
reness (DOMS), karaktiriseras av
bland annat nedsatt maximal muskel-
styrka, forsimrad neuromuskulir kon-
troll, svullnad, stelhet med nedsatt rér-
lighet och palpationsémhet. Till-
stdndet uppstdr 24-48 timmar efter pa-
frestande och/eller ovan trining av
koncentrisk och/eller excentrisk natur.
Sirskilt excentriskt muskelarbete har
visat sig vara en betydande orsak till
triningsvirk.

Idag finns det flera foreslagna be-
handlingsmetoder, bland andra massa-
ge och stretching. Massage tros kunna
minska 8dem och smirta genom 8kat
blod- och lymffléde samt 6ka muskel-
senans f5ljsamhet.

Stretching foreslds minska graden av
triningsvirk genom att minska mus-
kelns aktiva eller passiva stelhet samt
minska spridningen av 6dem.

Med hjilp av sjutton friska och tri-
ningsvana individer undersoktes effek-
terna av en kombinerad behandling av
massage och stretching pa triningsvirk
i m. quadriceps femoris efter plyomet-
risk trining. Triningen bestod av 4 x 25
splithopp (bild 1),4x 15 grodhopp och
4x 15 vertikala upphopp. Efter trining
och nedvarvning erhéll varje deltagare
14 minuter idrottsmassage och tv8 mi-
nuters passiv och statisk stretching pa
sitt ena ben (bild 2). Massagebehand-
lingen bestod av tre minuters effleurage
(lingsgdende strykningar), nio minu-
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ters petrissage (knoggrepp, saxningar
och tvira knddningar) och avslutande
effleurage (lingsgdende strykningar) i
tvd minuter. Stretchingen varade i en
minut i tvd set, med 20 sekunders vila
emellan. Interventionsben tilldelades
genom randomisering. Utfallsmétten
var sjilvskattad aktivitetssmirta vid en-
benslingdhopp, funktionell l&rmus-
kelstyrka, muskelflexibilitet, lirom-
fing och trycksmirta. Mitningar sked-
de innan trining samt tvd dagar efter
trining.

Resultaten visade att triningspro-
grammet resulterade i triningsvirk

som mittes med 6kad smirta vid en-
benslingdhopp samt nedsatt funktio-
nell larmuskelstyrka vid testtillfillet tvd
dagar efter interventionen. Interven-
tionen med massage och stretching re-
sulterade i en signifikant reduktion av
smirta vid enbenslingdhopp jimfort
med kontrollbenet, som dock varav g
klinisk relevans. Ingen effekt pavisades
avseende 6vriga utfallsmatt.

Aven tidigare studier som undersskt
massage eller stretching pd  trd-
ningsvirk i m. quadriceps femoris har
inte kunnat pavisa nigon behandlings-

effeke (Lund H 1998, Jonhagen S
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2004). Samtidigt har behandlingsef-
fekter pavisats i de studier dir en
mindre muskelgrupp har studerats, tex
armbdgsflexorer vilket kan indikera att
triningsvirk i m. quadriceps femoris r
mer svirbehandlat. Det saknas dessu-
tom en konsensus for behandlingsme-
todernas duration och timing innan
eller efter trining, vilket efterfrigas i
framtida forskning.
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Bild 1. Splithopp. Utgingsposition pi en pall. Deltagarna instruerades att hoppa ner med fotterna pé vardera sidan om pallen och
landa med max 90° flexion i kniileden, for att sedan omedelbart skjuta ifrin i ett maximalt upphopp och landa pa pallen igen.
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En resa som borjade
och slutade 1 Lund

Jonas Karlsson fick fjolarets resestipendium fran Svensk Firening for Fysisk Aktivitet
och Idrottsmedicin. Resan gick till lirdomsstaden Lund och ett smirgdsbord av intres-

santa foreldsningar. Lis hans reseberittelse.

Jag hade den stora dran att mottaga
SFAIMs resestipendium 2012. Som
tack imnades jag skriva en reseberittel-
se dver mina erfarenheter. Resan bérja-
de och slutade i Lund och SFAIMs
egen "Idrottsmedicin steg 2". Pro-
grammet erbjod ett smorgdsbord av in-
tressanta foreldsningar och en vilre-
nommerad skara foredragshéllare att
genomfora dessa.

Givande samtal

Jag, en novis i sammanhanget, hade
ménga givande samtal och diskussio-
ner under veckans gdng. Kursdeltagar-
na representerades av flera yrkeskarer i
vitt skilda ldrar, alla med olika erfa-
renheter inom och utanfor idrottsme-
dicinens grinser. I likhet med 2012 &rs
riksstimma dir fokus lig pd "Framti-
dens hilsa" styrdes manga av samtalen
bide innanfér och utanfor klassrum-
met mot just detta imne.

Forlorad spontanidrott

Nigot som sirskilt diskuterades 4r att
fler och fler barn och ungdomar spen-
derar allt storre delar av sin dag inakti-
va. Mycket av den spontanidrott och
de forr s vanliga utomhusaktiviteterna
tycks ha gite forlorade och i dess skug-
ga har tv-tittandet och datorspelandet
slagit rot. Att detta bidrar till en simre
"grundkondition” och en férsimrad
allminstatus 4r inte en lingt dragen
slutsats. D4 det samtidigt finns en stark
tendens inom idrotten att tidigt specia-
lisera och trina grenspecifikt férloras
kanske den generella fysiska fsrmégan
vilket skulle kunna medféra en 6kad
skaderisk. For att koppla detta dll id-
rottsmedicinen vill jag hinvisa till
SFAIMs vision, som lyder: "ska vara en
ledande kunskapsaktsr, och verka for

fysisk aktivitet i hilsofrimjande syfte
och for en siker idrott". Innebérden av
denna vision kan dterkopplas till min
ovanstdende exemplifiering och bér
folja med oss vid var idrottsmedicinska
utdvning och de rekommendationer
som vi gor eller kanske bor gora. Vare
sig det giller att optimera prestation,
skadeforebyggande dtgirder eller reha-
bilitering.

Mycket n6jd med kursen

Fératt limna min ndgot filosofiska och
problematiserande inledning vill jag
sdga att jag dr mycket ndjd med kursen
och dess utformning och som oerfaren
idrottsmedicinare var det givande att f8

sl - R

Studentstaden Lund bjid pé givande samtal och diskussioner under en kursvecka med
idrottsmedicinskt tema.

héra och befista gamla kunskaper och
dven att fi ta del av det senaste inom
olika idrottsmedicinska filt. Med en
sista reflektion 6ver kursens inneh3ll
skulle jag, och sikert minga med mig,
uppskatta en 6kad méjlighet for dis-
kussion och interaktion med kursled-
ningen och o6vriga deltagare under
uppstyrda och modererade former.
Inom genren idrottsmedicin stér vi
infor bide mojligheter och problem
som vi genom att medverka p4 tillstill-
ningar liknande denna, med ett multi-
disciplinidrt synsitc och deltagande,
kan hjilpas &t act utveckla och losa.

Jonas KARLSSON
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kurser &é

MARS

15: NORRA LATIN, STOCKHOLM
Konferens om HBTQ och idrott
htep://www.ungdomsstyrelsen.se/hbtq-och-idrott

24: GIH, STOCKHOLM
Idrottspsykologisk konferens
www.svenskidrottspsykologi.se

APRIL

15-19: GREBRO

Steg 1 kurs i Idrottsmedicin
Uwe.hallmann@gmail.com, www.svenskidrottsmedicin.se

20-22: LONDON, ENGLAND

22th International Conference on Sports Rehabli-
litation and Traumatology "Fotball Medicine
Strategies for Muscle and Tendon Injuries"
www.isokenetic.com

www.footballmedicinestrategies.com/

25-27: JONKOPING
Idrottsmedicinskt varmoéte, SFAIM
www.svenskidrottsmedicin.se

Oppna forelisningar

vid GIH

Lirdagar klockan 11.00— 12.30 i GIH:s aula
Lidingivéigen 1, vid Stockholms Stadion.
FRI ENTRE

FaR en metod att 6ka fysisk aktivitet
och minska stillasittande, 2013-03-02
Lena Kallings, lektor

"Alla” vet att det 4r viktigt att rora pd sig, men den senaste
forskningen har visat att det dven ir viktigt att géra avbrote i
och minska sitt stillasittande beteende for hilsans skull.
Kan man, och i s3 fall hur st6ttar man individer till att 5ka
sin fysiska aktivitet och minska sitt stillasittande beteende?
FaR, individuellt anpassad skriftlig ordination av fysisk ak-
tivitet 4r en metod som anvinds mer och mer i Sverige.

At ritt nér du trénar, 2013-03-09

Eva Blomstrand, professor

Kostvanor och niringsintag i direkt anslutning till
tdvling/trining kan paverka prestation och triningsresultat.
Kolhydratladdning vid exempelvis maraton ir kiint exem-
pel. P senare ar har dven protein ront ett allt storre intresse
genom dess formdga att stimulera nybildningen av mus-
kelvivnad. Denna forelisning presenterar de senaste veten-
skapliga ronen om hur kosten kan péverka din trining.
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onferenser

MA]J

12-16: TORONTO, CANADA
ISAKOS Congress 2013
www.isakos.com

29: INDIANAPOLIS, INDIANA

ACSM's 60th Annual Meeting and 4th World
Congress on Exercise is Medicine
www.acsmannualmeeting.org

JUNI
5-8: ISTANBUL

14th EFORT Congress 2013
htep://www.efort.org/istanbul2013/

19: PRAG, TJECKIEN

International Scientific Conference - Physical Acti-
vity in Science and Practice
www.ftvs.cuni.cz/conference2013

26-29: BARCELONA

18th annual Congress of the European College of
Sport Science

www.ecss-congress.eu/2013/13/

JULI

11-14: CHIGACO, ILLINOIS, USA

The American Orthopaedic Society for Sports Me-
dicine, AOSSM Annual Meeting 2013
www.sportsmed.org

SEPTEMBER

3-5: University of Central Lancashire (UCLAN), Eng-
land BASES Conference 2013

www.bases.org.uk

26-28: STRASBOURG

The 8th European Sport Medicine Congress of
EFSMA & 6th Joint Meeting SFMES & SFTS
www.efsma-strasbourg2013.fr/

NOVEMBER

18-22: LUND

Steg 2-kurs i idrottsmedicin
www.svenskidrottsmedicin.se

Arsmoéte

Kallelse iy
Svensk Forening for Fysisk Aktivitet %QJ

och Idrottsmedicin kallar till arsmote
TID: 26 april kl 11:15-12:00
PLATS: Hogskolan /Campus i Jonkoping




Stotvagsutrustning @ chattanooga
utan begransningar!

Oavsett om du alltid ar pa kliniken eller behéver forflytta dig har
vi utrustningen du behdéver. Dessutom har vi medicinskt kunniga
produktspecialister dver hela landet, vilket gor att du alltid kan
vara saker pa att fa kompetent radgivning ndra dig. Chattanooga
ar ditt sjdlvklara val - dven nar det galler stotvag!

Chattanooga stotvag ger resultat!

30 dagars full "Nojd-kund-Garanti”

Ar du inte n6jd med resultaten for dina stotvagspa-
tienter under provperioden pa 30 dagar har du full
returratt av produkten! Chattanoogas Stotvagar
levererar resultat! (Kunden star for returfrakt).

Erbjudandet galler tom. den 15 april 2013.

Chattanooga
Intelect RPW

Med en av marknadens bdsta prestanda, 5 bars tryck

M Obl I e I nte I ect RPW och 21 Hz frekvens, dr detta utrustningen for dig som
vardesatter resultat. Ldgg till den anvandarvanliga
Antligen kan du valja en mobil stotvagsutrustning utan att behdva displayen med touchscreen och anatomiska bilder
kompromissa med kvaliteten. Med sina nio kilo ar Mobile Intelect som gor det extremt enkelt att vdlja behandling och
RPW enkel att ta med sig. Trots det ger den dig 4 bars tryck och ett den innovativa ergonomiska designen sa forstar du
behandlingsdjup pa upptill ca 5 cm. varfor Intelect har blivit en favorit for manga.

KONTAKTA DIN PRODUKTSPECIALIST:

- ~ = = -

_‘M @222 Kimbondl ;

Helene Garpefors Kim Forsell Eric Florin

Mobil 0730-43 70 20 Mobil 0702-09 7119 Mobil 0702-20 24 64 o )
Stockholm, Uppsala, Vastra Gotaland, Dalarna, Halland, Kronoberg, Jonkdping, - = —

Orebro, Vasternorrland (Tillf)  Vérmland, Vastmanland, Blekinge, Kalmar, Skane, F o R M A N L I G L EASI N G !

Sodermanland, Ostergdtland, Norrbotten (Tillf)
Gotland, Vasterbotten (Tillf)

Fordelaktig finansiering med bra leasingavtal
kan ordnas genom Nordea Finans. Kontakta
P vara produktspecialister for mer information.

@ chattanooga' by =N =) L )

GLOBAL

DJO Nordic AB | Murmansgatan 126 | 212 25 Malmo | Tel 040 39 40 00 | E-mail info.nordic@DjOglobal.com | www.DJOglobal.se



POSTTIDNING B

Svensk Idrottsmedicinsk Férening
Tuna Industrivég 4

153 30 JARNA

Sportskadeprodukter
| varldsklass

Vara tejper, lindor och kylprodukter fungerar lika bra fér
savél proffs som amatérer. Oavsett vilken sport och niva
det handlar om ér syftet alltid detsamma: Att férebygga
skador och snabba pa rehabilitering. Vill du veta mer?
Kontakta BSN Medical pa tel 031-727 98 00.

=

Fotbollen ér tejpad med Leukotape Classic - flitigt
anvand inom elit- och amatoérverksamhet.




