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2005 ett starkt ar

Svensk Idrottsmedicinsk Forening 6nskar Er all en riktigt god
fortsittning pa det nya éret!

Férst en lite dterblick p& 2005. Ur idrottsmedicinsk syn-
punke har det varit etc starkt &r. ISAKOS métet i varas var
mycket bra och de svenska och 6vriga nordiska inslagen var
vil kvalificerade. Virmétet i Karlstad var ocks3 en fin fram-
ging, med ett bra och varierat program, kryddat av mycket
trevliga sociala arrangemang. Midsommarkonferensen i Oslo
om skadeprevention var ocksa en idrottsmedicinsk triumf.
Aven hésten var vildige positiv och det var fantastikiskt bra
dagar pa CIF-konferensen i Stockholm. Overlag oerhort bra
foreldsningar och diskussioner som nistan tickte hela det id-
rottstraumatologiska filtet. Det presenterades nya data, tan-
kar pa nya studier och ingen var ridd fér att dven dra egna
slutsatser av tillgiingliga data, dock utan att presentera detta
som sanningar. Mest imponerad blev jag av den sjukgymnas-
tiska manifestationen, den sessionen som vira bista forskare
inom det omrédet stod for var verkligen mycket bra!

Gratis Caroline och Lena

Riksstimman hade ocksé ett uemirke program med vilbesok-
ta sektionssymposier. Det var trevligt att notera att en hel del
yngre idrottsmedicinska forskare holl féredrag och jag vill
girna gratulera Caroline Mellberg med féredraget "Idrottsre-
laterade plétsliga dodsfall hos unga i Sverige” och Lena Norr-
brand, med foredraget "Jimforelse av triningseffekter efter 5
veckors styrketrining med tvd olika belastningsstrategier”,
som fick pris for bista foredrag. Dessa bada fick vardera 5000
kronor. For detta tackar vi Pfizer. Tyvirr slutar Pfizer nu som
foreningens huvudsponsor och vi tackar dem fér ett mycket
bra samarbete i den rollen, men ser framemot fortsatt samar-
bete pd annat sitt.

Féreningen fick ju dven med ett symposium pa det all-
minna programmet pd riksstimman, glidjande nog. Trots fin
publicitet i DN, med en notis p& forstasidan si var det tyvirr
inte s& minga besokare pa den sena eftermiddagssessionen.
Det som uppmirksammades i DN var att man kanske genom
att ha en mer sofistikerad kontroll pa dtergingen i for knile-
den hégt belastande aktivitet kunde minska risken for artros
efter skada. Det 4r den av Leif Dahlberg ledda gruppen i
Malmé som genom undersékning med kontrastfgrstirke MR
kunnat konstatera att broskstrukeuren ir forindrad ling tid
efter en skada. Till kommande riksstimma blir det innu mer
fokus pa rorelseapparaten och dirmed ytterligare mojlighet
att fi en idrottsmedicinsk profil pd programmet. Riksstim-
man 2006 halls i Géteborg.
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SIMF

Féreningens styrelse hade ocksa ett bra och kreative méte i
samband med riksstimman. Det fastslogs att foreningen dven
i dess forkortade form skall heta Svensk Idrottsmedicinsk
Férening, det vill siga SIMF. I folkmun har det annars varit
IME iven for egen del, men det ir bara att lira om. I det nor-
diska samarbetet inte minst blir det mer logiskt med SIME
Det fastslogs ocksa att visionen for foreningen skall vara
”Svensk Idrottsmedicinsk férening skall vara en ledande kun-
skapsaktor inom fysisk aktivitets- och idrottsmedicin”. Vida-
re kom styrelsen dverens om att f6ljande fyra mélsiteningar
for SIMF under de nirmaste aren ska ha en hdg prioritet:
-attalla personer med intresse for eller som aktivtarbetar med
fysisk aktivitet och idrottsmedicin ska vara medlemmar i for-
eningen

- att sprida den idrottsmedicinska kunskapen till medicinsk
personal, idrottsrorelsen och allminheten

- att stirka kontakten med universitet och hégskolor, med RF
och dess specialférbund samt med landstingen

- att genom drsméten med hog kvalitet och med evidensbase-
rat kunskapsinnehall 6ka antalet motesdeltagare och oka det
mediala intresset for féreningens arbete.

Varmétet i Orebro

Foreningens varméote i Orebro 11-13 maj kommer att ha ett
mycket bra och intressant program med temat “Idrott ir
hilsa”. Jag tror att vi kan se framemot ndgra intensiva dagar i
Orebro. For ytterligare information och anmilningsblanket-
ter gd in pd www.imf-vm2006.org

Slutligen...

Majligen kan ndgon lisare av forra ledaren ha uppfattatatt jag
inte uppskattar vinteridrotter. Detta ir naturligtvis inte helt
ritt, ishockey och lingdskiddkning var verkliga favoritsporter
under min uppvixt. Men, p& ndgot sitt har dessa idrotter och
jag utvecklats &t lite olika hill, av olika skil. Nigra sadana fak-
torer ir hockey VM pd senvéren nir liljan blommar, allt for
ménga transportmatcher i elitserien, bist av sju matcher i
sluespelet och s& forstds finska sprutor och spansk-tyska fus-
kare. Hoppas dock verkligen pd ett lyckat OS i Turin for
svensk del, tink om Anja kunde kvalificera sig for bragdgul-
det nu. Men, visst Turin férknippar jag nog mest med Fiat, Ju-
ventus och Zlatan.

Vidare tror jag att 2006 kan bli ett trevligt fotbollsir, VM inte
minst kanske blir riktigt intressant ur svensk synvinkel, och
sedan en allsvenska med Henke I Farten under hésten, kul!
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Hard traning kan ge
ryggbesvar hos unga

Vaxande rygg kanslig fér skador

Simhoppare har ofta ontiryggen

Nya avhandlingar:
1. Effekter av styrketraning
2. Operationstekniker vid axelskador

Debatt:
Kosttillskott - ar det verksamt
ar det troligen forbjudet

Sedan 1992 finns det majlighet for
[foretag att bli sponsor it Svensk
Idrottsmedicinsk Forening. Sponsor-
avtalet ger foljande formdiner:

@ ; ridningen Svensk IdrottsMedicin

presenteras i varje nummer fb're‘m—

gets logotype

@ ; ett nummer av Svensk Idrotts-
Medicin under 2004 publiceras en @D@@ ]
helsidesannons och artikel gratis EUROPA GMBH

@ firetaget fir gratis prenumeration

&

pa tidningen Svensk IdrottsMed;-

cin

@ vid Svensk Idrottsmedicinsk Fore-
nings Virmaote erbjuds sponsorer-
na de bésta utstillningsplatserna
till ordinarie utstillningspris

@ firetaget har ritt att i sina annon-
ser omndmna att man under
2004 éir sponsor dt Svensk Idrotts-
medicinsk Forening
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Hard trining i tidig
alder okar risken

for ryggbesvir

Det finns skil att avvakta med tung belasming pa ryggraden vid idrottstrining tills kroppen

har vuxit fardigt. Mellankotsskivorna, diskarna, dr mest kéinsliga under puberteten och skador

pa dess delar kan innebira permanenta forindringar med okad risk for ryggbesviir senare i

livet.

Av Olof Lundin

Noterbara trender inom idrotten ir att
barn trinar mycket flitigt och intensivt
under sin fritid eller att de inte trinar
alls. Organiserad trining férekommer
ocksa i allt yngre aldrar vilket ocksd in-
nebir en allt tidigare specialisering (1).
Okade krav pa prestation, ensidig tri-
ning, monotona och repetitiva belast-
ningar kan innebira en 6kad skaderisk.
Dirmed finns risken att en del av idrot-
tens positiva effekter gir forlorade.
Hos vixande individer ir tillvixtzo-
nerna den svaga linken i muskuloskele-
tala systemet. Tillvixtzonerna kan ska-
das nir som helst under tillviixten men
skadas littast under snabb tillvixt, fram-
for allt under tillvixtspurten under pu-
berteten. Detta inkluderar kotkroppar-
nas tillviixtzoner, vilket betyder att hog
belastning pa ryggraden under puberte-
ten kan stora kotornas tillvixt. Huruvi-
da enskilda trauma eller repetitiva be-
lastningar utgor stdrst risk 4r inte klar-

lagt.

Cylindrisk kdrna

Ryggraden bestir av kotor och mellan-
kotsskivor, diskar. Kotan utgors av kot-
kropp samt kotbdge med facettleder,
spinal- och transversalutskott. Kot-
kroppen bestdr av en cylindrisk kirna
av spongidst ben samt ett skal av hirda-

Olof Lundin éir medicine doktor och arbetar pa
IFK-kliniken, Carlanderska sjukhemmer i Go-

teborg

IdrottsMedicin 1/06

re kortikalt ben. Nedre samt vre delen
av kotkroppen bestdr av indplattor
som utgdr tillvixtzonen i kotkroppen
och utgdr avgrinsningen till omkring-
liggande disk. Disken byggs upp av
dessa cartilaginira dndplattor, av den
centrala kiirnan nucleus pulposus och
omges av anulus fibrosus, som i olika
lskformade lager omsluter nucleus
pulposus. Anulus fibrosus fister i yttre
delen av dndplattan runt om kotkrop-
pen, i ringapofysen. Mellan denna in-
fistning och kotkroppen finner vi
tillvixtzonen hos den vixande indivi-
den. Ringapofysen bérjar forkalkas vid
sex &rs dlder, borjar forbenas vid tretton
ars dlder och har fusionerat med kot-
kroppen efter avslutad tillvixe, upp till
17 ars alder. (Fig 1)

Belastningsstudier

Diskens funktion ir att verka som en
ledfunktion mellan kotorna samt att
fordela
denna funktion ir nucleus pulposus
med dess proteoglykaner, som har en
hég vattenbindande férmaga, mycket
viktig. Effekten av skador pa disken in-
nebir forsimrade mekaniska egenska-

kompressionskrafter.  For

per. Med den nira relation till kotornas
tillvixezon kan ocksa skador pa disken
innebira stord tillvixt av kotkroppen.
Experimentella belastningsstudier av
ryggsegment (tva kotor och mellanlig-
gande disk) har visat att mindre kraft
krivs for att &stadkomma skada hos viix-

ande ryggsegment jimfort med vuxna.
Dessutom skiljer sig skadetypen. Vuxna
fir kompressionsskador i spongidsa
benet i kotkroppen medan icke firdig-
viixta fir skador som ir relaterade till
tillvixtzonen (3).

Dessa skador kan drabba ringapofy-
sen, en traktionsskada dir anulus fibro-
sus rycker loss ringapofysen frin kot-
kroppen. Detta ger ett lickage av nuc-
leus pulposus frin disken (4). Andplat-
tan med tillvixtzonen kan ocksa skadas.
Skulle sa vara fallet kan det ge liickage av
nucleus in i det spongiésa benet, en
intraspongids diskherniering. (Fig 2)

Svara att identifiera

En okad forekomst av rontgenférind-
ringar i ryggen har beskrivits inom id-
rotter med hég ryggbelastning (2).
Réntgenforindringar som har korrela-
tion till stord tillvixt 4r olika former av
formférindringar av kotkroppen, tillp-
lattad kota, breddskad eller kilformad
kota. Skador pa ringapofysen under
tillvixten som beskrivits ovan, kan in-
nebira att den inte liker in med kot-
kroppen, en persisterande apofys.

(Fig. 3)

Skador pd disken kan vara svira att
identifiera vid olika former av radiolo-
giska undersskningar. Magnetisk reso-
nanstomografi, MRT, ir bittre pa att
identifiera dessa skador in sedvanlig
rontgen men i akuta skedet kan det vara



svart att identifiera dessa skador dven vid
MRT undersékning. En diskskada in-
nebir en tidigare utveckling av diskge-
neration. Detta visar sig vid MRT un-
dersokning genom att disken ger en
lagre signal. (Fig. 4)

Diremot tar det mycket ling td
innan en diskdegeneration 4r majlig att
se vid sedvanlig rontgenundersskning.
Det ir forst nir diskhdjden, avstdndet
mellan tvi kotor, har minskat som man
kan diagnostisera detta, vilket tar flera &r
att utvecklas.

Undvika hég belastning
I studier av elitidrottare har man funnit
en korrelation mellan ryggbesvir och
forekomst av réntgenmissiga tecken pd
tillviixtstdrningar och  diskdegenera-
tion (5,6). Merparten av dessa rontgen-
forindringar kan hirledas till tillvixcti-
den. Diremot finns det inte beligg for
att elitidrottare utan dessa rontgenfor-
indringar har mer ryggbesvir idn en
icke idrottande jimférbar grupp.
Dirfor finns det klara skil till att und-
vika hog belastning pé ryggraden innan
idrottsutdvaren har vuxit firdigt. Tunga
vikter bér undvikas under trining, en-
dast kroppens egen tyngd bor anvindas.
Styrketrining med andra vikter bér inte
forekomma forrin tillvixten ir helt av-
slutad. T och med att ungdomar avslutar
sin tillvixt vid olika dldrar bor ocks3 in-
dividuellt anpassade triningsprogram
finnas. De beskrivna skademekanismer-
na bor uppmirksammas av idrottsuto-
vare och trinare om den vixande indivi-
den drabbas av ryggont. Sirskilt viktigt
4r detta om det finns en relation till ett
eventuellt trauma i anamnesen eller om
det foreligger en relation till intensiv tri-
ning. Sedvanlig rontgen kan vara virde-
fullt vid utredning av dessa besvir, men
MRT kan avsevirt bittre hjilpa till i di-
agnostiken. Den skadade idrottaren bor
undvika trining som ger ryggont, ge-

Foto Tommy Holl
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nomga rehabilitering for att stabilisera
det drabbade ryggsegmentet med god
muskulidr kontroll. En  sjukgymnast
med goda kunskaper i denna typ av re-
habilitering ir virdefull. Atgirder for att
forebygga dessa typer av skador dr dock
allra viktigast eftersom en skadad disk
inte kan 3terstillas.

REFERENSER:
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Wordwide trends in youth sports.
Human Kinetics, Champaign, Illinois,
1996.

2. Swird, Hellstrém, Jacobsson, Nyman,
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ted abnormalities of the spine in elite
gymnasts. Spine 1991; 16:437-43.
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Swiird. Injuries in adolescent spine expo-
sed to compressive loads: an experimen-
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4. Lundin, Ekstrom, Hellstrom, Holm,
Swiird. Injuries in the adolescent porcine
spine exposed to mechanical compres-
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Back pain and radioogical changes in the
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Fig. 2. Ringapofysen rycks loss frin kot
kroppen, vilker ger ett lickage av nucleus

pulposus.
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Fig. 1. Schematisk teckning av dndplattans utveckling. (1) A'ndplatmn, tillviixtzonen.
(2,3) Kalcifiering av ringapofysen som fusioneras med kotkroppen vid avslutad tillvéixt (4).

Fig. 3. Firindring av ringapofysen jvre
hirnet pa kotorna L3, L4 och L5. Mest
markerad persisterande apofys pi svre
hirnet L5. Dessutom siinkt diskhdjd L3-
L4 som tecken pa diskdegeneration.
Jimfor avstind mellan kotorna nivin
ovanfor.

\

Fig. 4. MR undersikning frin del av
ryggrad. De tvd ivre diskarna visar nor-
mal signal medan den nedre ger ligre
signal (mérkare) som tecken pd diskdege-

neration.



Tillvixtzonen

1 ryggen
kinslig tor skador

En viixande rygg iir kinslig for skador. Tillvixtzonen dr den svagaste delen pa ryggen

hos unga. Experiment visar att skador i tillvixtzonenerna kan uppkomma under be-

lastning i vinklar som riknas till normal rorlighet.

Av Adad Baranto, Mikael Hellstrom och Leif Sward

Ryggraden pé en vixande individ har
visat sig vara kinslig f6r skador, speci-
ellt under tillvixespurten [1, 2]. Over-
belastning har visat sig vara en mojlig
orsak till diskdegeneration (diskférs-
litning) och skador i anslutning till
disken (dndplattan och ringapofysen)
hos vixande individer. Sddana férind-
ringar har rapporterats i hég frekvens
hos unga elitidrottare i sporter med
hég belastning pé ryggen [3, 4, 6, 8].

Tidigare experimentella studier har
visat att tillvixtzonen ir det svagaste
omrédet i vixande individers ryggrad
[5, 7]. Det finns emellertid inte nigra
studier av hur belastning i framat re-
spektive bakatbojning paverkar ryg-
graden, inte heller hur hallfastheten i
ryggraden férindras med degenerati-
va processer.

Avsikten med denna studie var att
undersoka skademénster och héllfast-
het vid mekanisk belastning av nor-
mala och experimentellt degenererade
kotsegment fran icke firdigvixta for-
soksdjur i flexion (framatbojning), ex-
tension (bakdtbdjning) eller axiell
kompression.

SYFTE

Syftet med dessa studier var att stude-
ra om man i experimentella frsok
kan f& kunskap om de skador man ser
hos elitidrottare, och huruvida ska-
dorna hos idrottare kan framkallas ex-

perimentellt. Vidare studerades vilka
anatomiska strukturer i ett kotseg-
ment som ir svagast hos unga indivi-
der, vilken typ av belastning ir farli-
gast for ryggen och huruvida redan
forslitna diskar til mer eller mindre
belastning 4n normala diskar.

MATERIAL OCH METOD

Normala diskar hos unga

16 kotsegment (kota-disk-kota) frin
fyra minader unga grisar anvindes i
forsoket. Hilften belastades i flexion
och hilften i extension. Efter att
kotsegmenten rensats frin mjukdelar,
fixerades de i specialkoppar, avsedda
for kompressionsapparaten, med ce-
ment.

Preparaten undersdktes direfter
med slitrontgen och magnetkamera
(MR) f6r att utesluta anomalier eller
skador i preparaten fore experimentet.
Direfter belastades (komprimerades)
segmenten, antingen i flexion eller i
extension.

Belastningskraften samt framét-
och bakatbojningsvinkeln i skades-
gonblicket registrerades. Efter belast-
ning undersoktes preparaten pd nytt
med réntgen och magnetkamera.
Direfter snittades preparaten i 3-4
mm tjocka skivor som undersékees f6r
skador och fotograferades. Slutligen
preparerades snitten for histologisk
firgning och granskades i mikroskop.

Experimentellt skadade/degenererade
diskar

24 stycken tre minader gamla grisar
anvindes i detta forsok. For att skapa
en degenerativ disk borrades ett hél
genom kotkroppen och in i disken.
En skadad disk skapades pd varje gris.
Tvd minader efter skadan avlivades
grisen och den degenererade disken
med omgivande kotkroppar togs ut
for belastning. Atta preparat belasta-
des i flexion och 4tta i extension samt
dcta i axiell-kompression. Preparaten
undersdktes med réntgen och MR
och granskades makroskopiskt. Di-
refter snittades preparaten for histolo-
gisk granskning, som utférdes pé
samma sitt som f6r de normala dis-
karna enligt ovan.

RESULTAT

Resultaten visade att framdtbdjning
krivde mer belastningskraft in bakdc-
béjning for att dstadkomma skada.
Detta innebir att ryggen dr mer kins-

lig for skador i bakétbéjning. Vid be-

Adad Baranto, MD, PhD, avdelningen for orto-
pedi, Prof Mikael Hellstrom, avdelningen for
radiologi och Doc Leif Swiird, avdelning for or-
topedi, Sahlgrenska akademin vid Giteborgs

universitet
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Figur 1.

Experimenten utfordes pa 16 kotsegment. Ett kotsegment

bestdr av tvd kotor och disken emellan.
Annulus fibrosus = diskhilje
Nucleus pulposus = diskkirna

Figur 2.

lastning i framic- och bakatbdjning
orsakades skada i kotkroppens tillvixt-
zon i bide normala och degenererade
kotsegment. Vid framatbdjning upp-
kom skadan i kotkroppens tillvixtzon
baktill och vid bakdtbsjning framdill. T

nistan hilften av fallen var det idven

skador pd motsatta sidan vid bade
framdt- och bakdtbdjning.

Ren axiell belastning av degenere-
rade (forslitna) kotsegment resultera-
de i en skada genom tillvixtzonen
men dven frakeur genom bakre delen
av kotkroppen. Den kraft som krivdes

Figur 5.

Histologiskt snitt. Frakiur/separation genom tillviixtzonen framtill i kotkroppen efter

belastning i bakdtbijning.
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meétbbjning av kotsegment.

Figur 3 och 4.

For att skapa en degenerativ disk borra-
des ett hil genom kotkroppen och in i
disken. Figuren till higer visar borrning
av disken i genomskéirning.

for att orsaka skada hos dessa forslitna
kotsegment var dubbelt s& stor som
hos normala kotsegment. Detta inne-
bir att degenererade diskar tdl mer be-
lastning innan de skadas.

Medianvirdet for vinkeln vid skada
for de normala kotsegmenten var bade
vid framét- och bakdtbdjning 17°,
utan statistisk skillnad mellan grup-
perna. Medianvinkeln vid skada hos
de degenererade segmenten i framac-
bdjning var 11° och vid bakdtbéjning
12°. Det var ingen skillnad mellan
grupperna. Dessa vinklar dr inom re-
ferensvirdet fér normal rorlighet pd
en diskniva hos grisar och ett par gra-
der 6ver normalvirdena f6r minni-
skan. Detta innebir att dessa vinklar
inte forefaller alltfor 6verdrivna. Trots
detta uppstod skador i nistan samtliga
forsok.

Fraktur eller separation i tillvixtzo-
nen syntes endast i 16 % av fallen pd
rontgen och i 19 % med MR, medan
makroskopisk granskning av snitten
avslojade skador i 84 % av fallen och i
91 % vid mikroskopisk undersskning
av de histologiska preparaten. Detta
innebir att dessa diskreta skador ir
timligen svéra att verifiera med ront-
gen och dven med MR, vilket innebir
att dessa typskador sannolike ir



Figur 6.

Fraktur/separation genom tillviixtzonen framtill i kotkroppen efter belastning i

bakditbijning.

svirupptickta hos unga minniskor,
dven om frinvaron av frakcurtecken
kan hinga samman med den experi-
mentella situationen.

SLUTSATSER

De slutsatser vi dragit frin dessa tvd
studier ir att tillvixtzonen 4r den sva-
gaste linken vid belastning av kotseg-
ment frin unga grisryggar i framdt-
och bakatbojning, bide hos grisar
med normala och med experimentellt
forslitna diskar. Aven vid axiell belast-

Figur 7.
Rintgen av degenererat kotsegment. Den blé pilen visar fraktur/separation genom
tillviixtzonen framtill efter bakdtbijning. Den vita pilen visar borrkanalen efter

experimentellt skapad diskdegeneration.

ning av forslitna diskar uppstod lik-
nande skador. Experimentellt forslit-
na diskar tal mer belastning innan de
skadas jimfért med normala diskar.
Kotsegmenten var kinsligast for ska-
dor vid bakdtbsjning, savil hos grisar
med normala som experimentellt
forslitna diskar. Mindre 4n en femte-
del av skadorna kunde verifieras med
réntgen och MR. Detta kan innebira
att liknande skador kan vara svéra att
diagnostisera med réntgen och MR
dven hos ungdomar.
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Ryggsmirta vanlig
hos unga
elitsimhoppare

Simboppare utsitter ryggen for higa belastningar som sannolikt kan skada ryg-

gen. 1 en studie pd simhoppare rapporterar nira 90 procent att de har eller har

haft ryggsmiirta. De yngsta hade fitt ryggbesvir redan i tiodrsaldern.

Av Adad Baranto, Mikael Hellstrom och Leif Sward

Intresset for allt mer extrem fysisk akti-
vitet har under de senaste decennierna
okat i det moderna samhillet. Okad
professionalism och heltidsengagemang
av ungdomar i tivlingsidrotter innebir
att minniskokroppen kan utsittas for
hég belastning i samband med bade tri-
ning och tivling. I minga idrotter star-
tar regelbunden trining och tivling vid
mycket lag alder. I de flesta tivlingsid-
rotter innebir detta att dven barn fore
tondren deltar i regelbunden tivlingsin-
riktad trining [1]. Denna regelbundna
trining av unga minniskor har sin
grund iattden fysiska formagan forbitt-
ras av trining i unga &ldrar, framfor allt
di det giller koordination och balans.
Mainga idrottsledare och forildrar anser
dirfér att intensiv trining i unga aldrar
dr nédvindig for att kunna lyckas som
idrottsman lingre fram i livet. Hirige-
nom har specialinriktade triningspro-
gram och tivlingar i organiserad form
blivit allt mer vanliga i ligre &ldrar.
Denna ensidiga trining innebir i
maénga fall bide monotona och i vissa
idrotter upprepade tunga rérelser och
ovningar som okar risken fér muskel-
och skelettskador som i sin tur kan leda

Adad Baranto, MD, PhD, avdelningen for or-
topedi, Prof Mikael Hellstrim, avdelningen for
radiologi och Doc Leif Swiird, avdelning for or-
topedi, Sablgrenska akademin vid Giteborgs

universitet
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till stord dllvixe [1, 10]. Studier har rap-
porterat att den vixande ryggen ir
mycket kiinslig for hég belastning och
trauma, speciellt under tillvixtspurten
(2].

Flera studier har visat hog frekvens av
forslitningsskador i och i anslutning till
disken (t ex diskdegeneration) hos unga
idrottare med hég belastning pa ryggen,
i jimforelse med andra idrottare och
kontroller (icke idrottande individer)
[3, 7, 11-13, 16]. Skador snarare in
langvarig ryggbelastning verkar vara den
viktigaste orsaken till tidig degenerativ
process i brost- och lindryggen [11-13,
16]. Kunskapen avseende intensiv fysisk
belastning pd ryggen, vid vilken &lder
forindringarna uppkommer och om de
ir orsakade av skador eller 6verbelast-
ning i tondren ir fortfarande bristfillig.

Ett flertal studier har ocksa rapporte-
rat att idrottare med diskdegeneration
och kotkropps-férindringar har avse-
virt mer ryggbesvir 4n de som inte har
forindringar och framfor allt i jaimforel-
se med idrottare i idrotter med mindre
belastning pé ryggen och kontroller [8,
11, 13]. Ryggsmirta hos elitidrottare
kan orsakas av akuta skador, repetitiva
smd skador eller frin en kombination av
dessa tva mekanismer [9, 17].

Overbelastningsskador

Overbelastningsskador har blivit ett
vixande problem inom idrotten och
har blivit allt mer uppmirksammat

dven inom ungdomsidrotten. Vivnad
som utsitts fér hog stress hinner inte
bli anpassad till den 6kade belastning-
en och tillits inte lika efter skada. I
mdnga idrotter som till exempel gym-
nastik och brottning utsitts den vixan-
de kroppen for mycket hoga belast-
ningar. Den belastning som ryggraden
utsites for i dessa idrotter ir i vissa situ-
ationer extrem. Senaste decenniers
forskning har i manga fall visat pd utta-
lade forindringar i ryggraden hos indi-
vider som deltar i eller har deltagit i
ryggbelastande idrotter.

Forslitning i disken och skador i
ryggkotornas tillviixtzoner har rapporte-
rats i hog frekvens hos unga elitidrottare
som deltar i idrotter med hog belastning
pd ryggen, till exempel gymnastik,
tyngdlyftning och brottning. Det har
ocksa rapporterats att idrottare som del-
tar i ryggbelastande idrotter drabbas av
ryggbesvir i hogre frekvens in andra.

Bristfallig kunskap

Kunskapen ir begrinsad avseende ef-
fekten av belastning och utvecklingen
av skador i ryggen under tondren och
vid vilken &lder ryggraden 4r som mest
kiinslig for skador, samt om dessa skador
kan orsaka ryggsmirta och diskdegene-
ration i vuxen &lder. Dirfor 4r en 6kad
kunskap av stor betydelse for forstdelsen
av skadans uppkomst vilket ger mojlig-
hetatt férebygga och begrinsa eventuel-
la skador och deras resttillstand.



Simhoppare

Det finns fi studier gjorda pa elitsim-
hoppare med avseende pé risken for ska-
dor i brost- och lindryggen samt fre-
kvens av ryggsmirtor. Andelen elitsim-
hoppare som har ryggbesvir har regi-
strerats i tvd studier och visat sig vara
cirka 50 procent [4, 15]. Simhoppare
utsitter sin rygg for héga belastningar
men det finns inga lingtidsstudier avse-
ende skadeutveckling och symptom [6,
14]. Den axiella belastning som sim-
hoppares rygg utsitts for ir vilbeskriven
[4, 6, 14]. De flexions- och exten-
sionsrorelser som tillslammans med
vridrorelser sker vid i princip alla hopp
utgdr en betydande pafrestning och kan
sannolikt skada ryggen [5]. Skademeka-
nismen ir relaterad till bdde avstampen,
luftfirden och intridesfasen i vattnet,
dir de tre faserna kan orsaka olika typer
av skador [5]. Medelhastigheten vid in-
tridet in i vattnet ir mellan 8,4 m/s (1
meters svikt) och 14 m/s (10 meters
hopp). I samband med triffsgonblicket
i vattnet sker en hastighetsreduktion
med mer dn 50 procent under brdkde-
len av en sekund, resulterande i en kraf-

tig axiell belastning pd ryggen [4, 6, 14].

SYFTE

Syftet med denna studie var att studera
vilka skador som férekommer hos elit-
simhoppare, kartligga vid vilken &lder
de uppkommer och hur de utvecklas
ver tiden. Syftet var ocksd att studera
om det finns ett samband mellan rygg-
forindringar och ryggbesvir.

MATERIAL OCH METODER
Individer

20 elitsimhoppare (14 flickor och 6
pojkar) med hégsta méjliga ranking
valdes utan kinnedom om pégiende
eller tidigare ryggbesvir. Samtliga indi-
vider, i dldrarna 10-21 &r, accepterade

Magnetkamerabilder pi en 20-drig
kvinnlig simboppare. A) Bild frin
forsta undersikningen. B) Bild frin
andya undersikningen efter 5 ér.
Pilen visar att disken mellan 5:¢
lindbkotan och korsryggen éir forsliten
(degenererad).

att delta i en magnetkameraundersok-
ning (MRT) och besvara en enkit. Alla
tjugo individer inbjéds att delta i en
uppfdljande undersskning efter fem ar.
En individ hade avlidit och tvi ville
inte deltaien ny undersékning. Dirfor
ir resultaten baserade pd 17 individer
avseende MRT- och 18 individer avse-
ende enkitundersskningen.

MRT-undersékning

Brost- och lindryggen undersokees vid
bada tillfillena med MRT. De f6rind-
ringar som noterades och bedémdes var
diskdegeneration (minskad disksignal,
reducerad diskhsjd) och forindringar
av kotkropparna (t ex ringapofysskada,
intraspongios diskherniering, abnorm
konfiguration av kotkroppen).

Enkatundersékning

Simhopparna fick vid bdda undersok-
ningstillfillena besvara en enkit om
sina eventuella ryggbesvir, vilka defini-
erades som tidigare eller pagdende
smirtor i brést/lindrygg. De frigor
som stilldes omfattade bland annat:
Har du eller har du haft ryggbesvir?
Alder vid forsta tillfiller med rygg-
smirta? Tvingades du ndgon ging avstd
frin trining eller tivling pa grund av
ryggbesvir? Pdverkade besviren var-
dagslivet? Antalet trinings- och tiv-
lingstimmar/-dagar per vecka? Ar du
fortfarande aktiv i din idrott vid den
andra undersokningen?

RESULTAT

Medelaldern vid studiens bérjan var
16,4 ar (rangel0-21) och vid uppfolj-
ningen 21 4r (range 16-26). Vid upp-
foljningen uppgav hilften av simhop-
parna att de fortfarande var aktiva i tiv-
ling, de 6vriga var mer eller mindre akti-
vaitrining. Tre avdem som hade slutat
tivla uppgav att de gjorde det pd grund

av ryggbesvir. Medelantalet triningsda-
gar/vecka var 4 + 1,6 dagar och mede-
lantalet trinings-timmar/vecka var 6,5
+ 2,9 timmar. De individer som fortfa-
rande tivlade hade medelantal tri-
ningstimmar/vecka p& 8,8 timmar.
Fyra av dessa trinade mer dn 11 tim-
mar/vecka.

MRT-forandringar

Resultaten visade att 67 procent av
simhopparna hade en eller flera MRT-
forindringar  (forslitningsskador) i
ryggraden i bérjan av studien och 71
procent vid uppfsljningen. Vid studi-
ens start fanns 69 forindringar och vid
uppfoljningen 89 férindringar i brost-
och lindryggen. En 29-procentig 6k-
ning av totala antalet férindringar
hade séledes intriffat vid femérsupp-
foljningen. Nagon grad av forsimring
pa ndgon disknivd intriffade hos 53
procent av simhopparna. Bland indivi-
derna utan MRT-férindringar vid
forsta undersokningen var det endast
en som hade utvecklat MRT-f6rind-
ringar vid uppféljningen. De yngsta
individerna med forslitningsskador var
tolv ar gamla. Férindringarna var van-
ligast i 6vergangen brost- och lindrygg.

Ryggsmarta

Pégiende eller tidigare ryggsmiirta rap-
porterades av 89 procent av simhop-
parna vid studiens slut. Kausalt sam-
band mdste misstinkas med tanke pd
den hoga frekvensen av bade ryggsmir-
ta och forslitningsskador hos simhopp-
arna. De yngsta hade fitc ryggbesvir
redan vid 10 &rs dlder. 39 procent av
simhopparna graderade sin ryggsmirta
som mattlig och lika minga som svar.
Av de med svira smirtor hade alla av-
statt frdn trining och tivling frén en till
mer in tio ginger pd grund av rygg-
smirta. 44 procent av simhopparna
uppgav att deras ryggbesvir berodde pa
simhopp och 11 procent pa en skada.
55 procent rapporterade att deras
smirtor forsimrades och 11 procent
att de forbittrades av trining

SLUTSATSER

Elitsimhoppare har hog frekvens av
ryggsmiirta i unga ar och [6per stor risk
for att drabbas av forslitningsskador
(degenerativa forindringar) i brost-
och lindryggen, troligen pa grund av
ryggskador under tillvixtsperioden.

(Fullstiindig referenslista dterfinns pd
www.svenskidrottsmedicin. org)
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Effects of unloading and resistance exercise on

skeletal muscle function, size and composition in man

Eftekter av styrketrining

pa skelettmuskulaturen

Vid lingvarig inaktivitet fortvinar muskulaturen. Denna avhandling visar att styrketrining

med svinghjulsergometer var tredje dag kan motverka fortvining av muskulaturen i laren.

Av Bjorn Alkner

Om skelettmuskulatur inte fir arbeta
fortvinar den och dess funktion for-
simras. Detta sker vid skada och sjuk-
dom, men iven till f6ljd av en stillasit-
tande och inaktiv livsféring. Liknande
forindringar ses hos astronauter som
vistas i tyngdloshet. Framfér allt drab-
bas de muskler som arbetar mot gravi-
tationen och héller oss uppritta, tll
exempel vad- och knistrickarmusku-
latur.

Vetenskapliga studier av astronau-
ter 4r dock svira att genomfora. Det
finns £ forsokspersoner och det ir
svart att kontrollera studierna. For att
simulera effekterna av tyngdloshet an-
vinds dirfor olika avlastningsmodel-
ler, till exempel singvila och kryck-
ging. Sddana avlastningsstudier har
bekriftat de knapphindiga resultat
som finns frin studier av astronauter,
men de flesta av dessa har dock varat
kortare tid #in sex veckor.

Styrketréaning oberoende av
gravitation

Det ir angeliget att hitta sitt att mot-
verka de negativa effekter som vistelse i
tyngdloshet medfor. Styrketrining ger
muskelférstoring  och  styrkeforbitt-
ring och har vid kortare avlast-
ningsstudier visat sig forebygga mus-

Bjorn Alkener, institutionen for fysiologi och far-
makologi, Karolinska Instituter
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kelfortvining och styrkenedgang. Vid
avsaknad av gravitation fungerar dock
inte traditionell styrketrining, och
dirmed mdste andra metoder for att
dstadkomma motstdnd anvindas. Ti-
digare anvinda triningsredskap har
inte varit tillrickligt effektiva. Dirfor
har en styrketriningsapparat som ut-
nyttjar troghetsmomentet hos rote-
rande svinghjul, en s kallad sving-
hjulsergometer, konstruerats for gravi-
tations-oberoende styrketrining.

Malsittningen med denna avhand-
ling var att studera effekten av lingva-
rig avlastning pé skelettmuskulaturens
funktion, storlek och sammansittning
samt hur styrketrining med en sving-
hjulsergometer kan motverka de for-
viintade negativa foljderna.

[ ett forsta steg utvirderades om en
svinghjulsergometer kan anvindas
under rymdstationsliknande forhal-
landen och hur effektiv den ir. Fyra
min var instingda i en kammare i 110
dagar. Aven om denna modell inte ger
total avlastning, begrinsas muskelak-
tiviteten kraftigt.

Styrketrining genomfordes tva till
tre dagar i veckan. Sex olika 6vningar
for alla de viktigaste musklerna —
diribland vader, knistrickare och
ryggmuskulatur — ingick i program-
met. Det utforda arbetet mittes under
varje triningspass. Forsokspersonerna
trinade sjilva och kunde se pd en da-
torskirm vad de presterade. Fére och

efter forsoksperioden genomfordes
mitningar av muskelstyrkan. Forsok-
spersonerna kunde oka belastningen
under perioden och styrkan i de musk-
ler som trinades 6kade eller var ofor-
indrad. Trining med svinghjulsergo-
metern var siledes effektiv och kunde
praktiskt genomf6ras under rymdsta-
tionsliknande férhillanden.

Total muskelavlastning

I niista steg studerades effekten av total
muskelavlastning med eller utan styr-
ketrining. 17 min l3g till sings i 90
dagar och fick inte limna den liggande
positionen nigon ging under studien.
Medan nio personer enbart lig till
sings, utforde dtta personer styrketri-
ning fér vader och knistrickare var
tredje dag. Styrketriningen genomfor-
des liggande med en modifierad
svinghjulsergometer (Figur 1).

Fére och efter singvilan miittes
olika typer av muskelstyrka samt mus-
kelaktiviteten med hjilp av elektro-
myografi (EMG). Muskelstorleken
mittes med en magnetkamera innan
forsoket inleddes samt dag 29 och 89
under singvilan. Muskelprover fér vi-
dare analys av muskelfibertyper togs
fore singvilan och dag 84 under sing-
vilan.

Hos de testpersoner som inte styr-
ketrinade minskade knistrickarnas
muskelvolym med 10 procent till dag
29 och 18 procent till dag 89 (Figur 2).



Motsvarande siffror for vaderna var 16
respektive 29 procent (Figur 3). Vad-
musklerna fortvinade alltsi mer in
knistrickarna. Detta skulle kunna for-
klaras av att vadmusklerna, som inne-
haller en stérre andel laingsamma fib-
rer, anvinds mer vid daglig aktivitet
som stdende och giende, varfor avsak-
naden av sidana aktiviteter kan tinkas
bli mer kinnbar f6r vaderna.

Samre resultat fér langsamma
fibrer

Den effektiva tiden for trining mot-
svarade endast 0,03 procent av tiden i
singvila. Detta riickee for att helt bibe-
halla knistrickarnas muskelvolym.
Diremot bevarades inte vadernas
muskelvolym  helt. Triningsgruppen
uppvisade en fortvining pd &tta pro-
cent dag 29 och 15 procent dag 89.
Den storre fortviningen hos vaderna
gor att det blir svdrare atc bibehalla

Figur 1.
Sviinghjulsergometer for liggande trining av kniistriickar- och vadmuskulatur. Pé bil-
den utfors en benpress for trining av knéstrickarna

muskelvolymen med styrketrining.
Tidigare studier har ocks visat att ett
visst styrketriningsprogram ger simre
resultat for vadmuskler och lingsam-
ma muskelfibrer.

Olika métt pd maximal styrka visa-
de en nedging pd 31-60 procent
(Figur 3). Styrkan minskade saledes
mer dn muskelvolymen. Denna skill-
nad tyder pd forindringar i nervsyste-
met och/eller andra muskulira férind-
ringar som ir avgorande for fsrmégan
att utveckla kraft. Muskelaktiviteten
mitt med EMG minskade vid maxi-
mal anstringning, vilket tyder pa att
formdgan att aktivera musklerna nir
de arbetar maximalt minskar efter av-
lastning.

Vidare skade EMG-aktiviteten vid
arbete pa en lag given belastning, vil-
ket tyder pd att en storre del av mus-
keln miste anvindas for att utféra ett
visst arbete.

Detta kan bidra till att muskeln lit-
tare blir uttrétead, vilket dven visade
sig genom en mer markant férindring
av EMG-signalen 6ver tid vid ihdllan-
de muskelarbete.

Okning av snabba fibrer

Efter singvilan hade andelen muskel-
fibrer av snabb karakeir 6kat i bade
yttre knistrickarmuskeln (m. vastus
lateralis) och djupa vadmuskeln (m.
soleus), ndgot som inte har kunnat pa-
visas vid kortare studier. Denna for-
indring var mindre hos triningsgrup-
pen.

Skiftet mot mer snabba fibrer
kunde férvintas paverka det s3 kallade
kraft-hastighetssambandet, vilket in-
nebir att nedgéngen i muskelstyrka ir
mindre tydlig vid hégre hastigheter.
Férmagan till snabb kraftutveckling
kunde ocksid forvintas bli bittre.
Négra sddana forindringar sigs dock
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Knéstrackare (Quadriceps)
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Figur 2.

Muskelvolym for knéistriickarna (Quadriceps), miéitt med magnetkamera fore samt dag
29 och 89 under singvilan. * indikerar skillnad frin formétning (p<0,05). § indike-
rar skillnad mellan grupperna avseende forindring.isokinetisk dynamometri), det vre
strecket giiller andra test-tillfiller (dag 5 respektive dag 11). * indikerar skillnad frin
Jformiitning (p<0,05).

Vader (Triceps Surae)
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Figur 3.

Muskelvolym for vaderna (Triceps surae), méitt med magnetkamera, fore samt dag 29
och 89 under singvilan. * indikerar skillnad frin formitming (p<0,05). § indikerar
skillnad mellan grupperna avseende forindring.
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inte i denna studie. Det tyder p& att de
muskelfibertypsférindringar som sker
vid avlastning inte paverkar muskel-
funktionen pd ett avgorande sitt.

Bevarad styrka

Parallellt med forindringen i mus-
kelstorlek resulterade styrketriningen
i bibehillen maximal statisk styrka for
knistrickarna men inte f6r vaderna.
Styrka som trinats i 6vningarna beva-
rades emellertid f6r bida muskelgrup-
perna. Detta tyder pa att dven andra
anpassningar skedde i vadmuskulatu-
ren.

Férmdgan att snabbt utveckla kraft
och att genomféra en uttréttande 6v-
ning var ocksd oférindrad i trinings-
gruppen. Diremot hade styrketri-
ningen mycket mindre effekt p& bade
vad- och knistrickarmuskulatur nir
styrkan mittes i 6vningar som avsevirt
skiljde sig frin triningen, dven om det
var samma muskler som anstringdes
(Figur 3). Detta visar att bevarande av
muskelmassan  inte nédvindigtvis
leder till bibehallen muskelstyrka.

Sammanfattning

Sammanfattningsvis visar denna av-
handling att vadmuskulaturen fértvi-
nar mer in knistrickarmuskulaturen
vid ldngvarig singvila. Muskelf6rtvi-
ning motverkades for knistrickarna
och mildrades for vaderna med styrke-
trining utford var tredje dag. Fibertyp-
fordelningen férindrades efter avlast-
ning och denna effekt var mindre i tri-
ningsgruppen. Dessa f6rindringar
hade dock ingen stérre betydelse for
musklernas funktion.

Funktionen bibehslls bdst i trd-
ningsspecifika 6vningar, vilket visar pa
betydelsen av funktionella trinings-
och testprogram. Dessa resultat ir be-
tydelsefulla for utvecklandet av trii-
ningsprogram fdr astronauter men
ocksa for andra grupper, till exempel
dldre och patienter som drabbas av
muskelfértvining som en f6ljd av sjuk-
dom eller skada.



Post-traumatic recurrent anterior shoulder instability

Aspects of surgical techniques implants and diagnostic methods.

Kirurgiska tekniker

vid instabila axlar

Vid en sd kallad Bankart-skada i axeln har en oppen operationsteknik tidigare dominerat. Nu blir
det allt vanligare att operationen utfors artroskopiskt. I denna avhandling har Lennart Magnusson

Jamfort de bida metoderna.

Posttraumatisk  recidiverande — axe-
linstabiltitet 4r ett vanligt problem
framfor allt i den unga och aktiva be-
folkningen. Om den konservativa tera-
pin i form av sjukgymnastik och styr-
ketrining inte ger 6nskat resultat leder
detta oftast till att patienten tvingas ge-
nomgd en operation. Det vanligaste ir
att man antingen dppet eller artrosko-
piskt reparerar och dterfixerar den sd
kallade Bankart-skadan som uppstatt i
frimre kapseln och labrum (Figur 1, 2
och 3) i samband med att axeln gir ur
led.

Den 6ppna tekniken har varit helt
dominerande fram dill f6r cirka tio ar
sedan. Numera utfors en stor del av
operationerna artroskopiske, det wvill
siga utan att dppna leden. Det dr dir-
for av stort intresse att jimfora meto-
derna framfor allt ver en lingre tid. I
samband med ingreppet anvinds ofta
fixationsmaterial som ir upplosnings-
bart och alltsd borde forsvinna och er-
sittas med ben efter nigra ar. Emeller-
tid saknas visentligen kunskap om vad
som egentligen sker med dessa materi-
al bide pa kort och ling sikt.

Inf6r ett operativt ingrepp ir det
viktigt att veta hur stor och av vilken
typ kapsel- och labrumskadan ir. Dir-
for dr det bra att utféra en magnetka-
meraundersokning fore operationen.
Detta dr emellertid bdde dyrt och tids-
krivande. Ett braalternativ kan vara att
utfora en sd kallad ultraljudsundersok-

ning vilket 4r bide snabbare och billi-
gare. Denna metod 4r dock dnnu inte
lika mycket anvind och lika noga ut-
virderad som magnetkameraunder-
s6kningen.

Syfte

Syftet med studien var att undersoka
och jimfdra olika operationsmetoder,
forankringsimplantat, samt virdet av
ultraljudsdiagnostik vid posttrauma-
tisk recidiverande frimre axelinstabili-
tet.

Fragestallningar

Vilka ir resultaten med avseende pd
stabilitet, rorlighet, styrka och funk-
tion vid jimf6relse mellan 6ppen re-
spektive artroskopisk operationsteknik
vid rekonstruktion enligt Bankart pd
grund av posttraumatisk recidiverande
frimre axelinstabilitet?

Vilket ir resultatet pa lang sike efter
dppen Bankart rekonstruktion?

Vad hinder pa ling sikt (atta r) med
de axlar med frimre axelinstabilitet
som opererats med resorberbara im-
plantat, speciellt med avseende pd
artrosutveckling (ledforslitning), stabi-
litet och inlikning av ben i borrhilen?

Kan ultraljudsundersékning vara av
virde vid den preoperativa diagnosti-
ken av axlar med posttraumatisk reci-
diverande instabilitet?

Vilket dr resultatet med avseende pd
stabilitet, artrosutveckling samt inlik-

Av Lennart Magnhusson

ningav ben i borrhilen nir man jimfor
snabbt respektive ldngsamt upplds-
ningsbara implantat vid artroskopisk
rekonstruktion enligt Bankart?

Delstudier

I en prospektiv studie foljdes 108/117
axlar (119 patienter) som opererats
med oppen respektive artroskopisk
Bankart-rekonstruktion med avseende
pa stabilitet, rérlighet, styrka och funk-
tion.

Retrospektivt undersoktes lingtids-
resultaten hos 47/54 patienter som ge-
nomgdtt dppen Bankart rekonstruk-
tion pd grund av posttraumatisk recidi-
verande frimre axelinstabilitet.

Arton patienter ingick i en prospek-
tiv studie dir resultaten med avseende
pa stabilitet, artrosutveckling samt in-
likning av ben i borrhilen kontrollera-
des under dcta drs tid med hjilp av upp-
repade rontgenundersskningar. Hos
samtliga patienter anvindes snabbt
upplésningsbara férankringsimplantat

I en prospektiv studie genomgick 44
patienter en preoperativ ultraljudsun-
dersokning av frimre labrum infér en
Bankart-rekonstruktion. Resultatet av
ultraljudsundersskningen  jimfordes
med de artroskopiska fynden i sam-
band med operationen.

Lennart Magnusson, Viisterds, iir ortoped-
specialist
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I en prospektiv randomiserad studie
jimfordes 40 patienter vilka genom-
gatt artroskopisk Bankart-rekonstruk-
tion med avseende p4 stabilitet, artro-
sutveckling samt inlikning av ben i
borrhélen. 20 patienter opererades
med snabbt upplésningsbara implan-
tat och 20 patienter med lingsamt
upplésningsbara implantat.

Resultat
Patienterna som opererades med en
artroskopisk  Bankart-rekonstruktion
hade signifikant bittre rorlighet avse-
ende utdtrotation jimfért med patien-
ter som opererades med &ppen teknik.

En ovintad hog recidivfrekvens (17
procent) vad det giller instabilitet fore-
lag vid lingtidsuppf6ljning hos patien-
ter opererade med dppen Bankart-re-
konstruktion.

Hos flertalet av de patienter som be-
handlades med snabbt upplosningsba-
raimplantat likte och férsvann borrha-
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len pd 4tta drs sikt, samtidigt som gra-
den av artros 6kade.

Preoperativ ultraljudsundersskning
av frimre labrum upptickee alla ruptu-
rerade labrumskador. Diremot sigs
inte felaktigt medialt inlikea labrums-
kador och ultraljudsundersokning
kunde inte heller bedéma ledkapselns
laxitet.

Efter tva 4r hade de patienter som
opererats med léngsamt upplosnings-
bara implantat signifikant stérre borr-
hal 4n de som opererades med snabbt
upplésningsbara  implantat.  Ingen
skillnad i kliniska resultat eller artro-

sutveckling foreldg dock (Figur 4).

Slutsatser

Studien kunde inte faststilla den tidi-
gare vedertagna dsikten att 6ppen tek-
nik dr att féredra framfér artroskopisk
teknik vid rekonstruktion av posttrau-
matisk recidiverande frimre axelinsta-
bilitet. Dels visade langtidsresultaten

Figur 1.

1 samband med att axel gir ur led upp-
star nistan alltid en s.k. Bankartskada,
d.v.s. att kapseln tillsammans med den
s.k. labrum (bindviivsringen) lossnar
[rin skulderbladets frambkant. Oftast
uppstdr ocksd en beninpressning bakrill i
ledkulan och en liten fraktur i skulderb-
ladlets frambkant.

Figur 2.

Bde den oppna och artroskopiska ope-
rationen syftar till att dterfixera den ska-
dade och avlista labrum och kapseln till
skulderbladets framkant.

att patienter som genomgatt en 6ppen
Bankart-rekonstruktion hade en ovin-
tat hog recidivfrekvens i form av insta-
bilitet och dels visade jimférelsen mel-
lan patienter som opererats med ppen
respektive artroskopisk teknik ingen
statistisk sikerstilld skillnad avseende
recidivfrekvensen.

Atta 4r efter ppen Bankart-opera-
tion hade borrhélen likt hos majorite-
ten (67 procent) av patienterna som
opererats med snabbt upplésningsbara
implantat. Betydelsen av kvarstdende
synliga borrhél hos patienterna kunde
dock inte klarliggas. Det faktum att
laingsamt uppldsningsbara implantat
ger stdrre borrhdl pa tva ars sikt jimfort
med snabbt upplésningsbara implan-
tat bor foljas upp ytterligare i framti-
den med tanke pd att utbredd anviind-
ning av lingsamt upplosningsbara im-
plantat sker i ménga delar av kroppen.
Preoperativ ultraljudsundersskning av
patienter som skall genomg3 operation



pa grund av posttraumatisk recidive-
rande frimre axelinstabilitet forefaller
vara en siker metod for att uppticka en
labrumskada och skulle kunna vara ett
virdefullt komplement vid utredning
av instabila axlar.

Varmote
] %OOGi
Orebro

Arets virmote har ndgot att erbju-
da alla med intresse for idrottsme-
dicin. Det breda programmet
ticker stora delar av det idrottsme-
dicinska omradet och pd schemat

f i finns bade idrottsskador, trinings-
fysiologi, rehabilitering och folk-

Figur 3. hilsa.
Oftast anviinds tre eller fler forankringsimplantat och suturer i samband med en Fran torsdag till [6rdag den 11-
operation av axelinstabilitet. 13 maj kommer Conventum kon-

gresscenter i Orebro att fyllas med
3horare, utstillare, foredragshalla-
re med ett gemensamt intresse for
idrottsmedicin. Virmotet dr ett
utmirke tillfille att skapa nya kon-
takter och mota likasinnade.
Métet inleds med ett spinnande
symposium om Coaching och
efter dagens programpunkter se-
nare pa torsdagskvillen bjuds det
pa fortiring och en trubadur kom-
mer att std for underhéllningen.
Fredagen inleds med fria fore-
drag i tvd salar uppdelade i fysiolo-
gi och traumatologi. P4 schemat
finns sedan GI och det metabola
syndromet, Idrottsskador  hos
barn, Traumatologi och Rehabili-
tering i praktiken med mera.
Under I6rdagen kommer detatt
hallas ett stort Fysiologisympo-
sium med titeln Specifika tri-
ningsstimulis for styrka och uthél-
lighet och ett hoftsymposium om
diagnostik och 4tgirder vid lind,
bicken och héftproblem. Inbjud-
na foreldsare dr bland andra L
Engebretsen, M Kjaer, P Agaard, P
Renstrém, P Thomee och I Bjork.
Programmet 4r anpassat sd att
det gir att anlinda torsdag for-
middag och métet avslutas efter
lunch pa l6rdag. Bade hotell och
kongressanliggning ligger i cen-
trala Orebro med gingavstind till

From 2 ar

jdrnvigsstationen.
Figur 4.
Rintgenbilderna illustrerar kvarvarande tydligt synliga borrhil tvé ér efter en opera- Fér mer information
tion av axelinstabilitet. I detta fall har lingsamt upplosningsbara forankringsimplan- www.imf-vm2006.org
tat anvints.
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Ar kostfragorna borta fran

idrottsutbildning och trining?

Det iir nu pa tiden att idrottsvirlden tar kostfragorna pa allvar och ser till att trinare

och ledare fir en adekvat utbildning och att man siitter av tid for kosttrining utiver

annan trining.

Kunskapen om de fysiologiska faktorerna vid idrottsu-
tdvning 4r omfattande och kan anses utgdra tvd grenar av
samma trid. Den ena grenen ir den direkta fysiologiska ef-
fekten av triningen och den andra dr niringsintagets effekt p&
olika fysiologiska faktorer. Triningseffekterna har ront det
storsta intresset sannolikt beroende p& att dessa dr ldtcast ate
mita och kriver ingen stérre kunskap att férstd medan nir-
ingsimnenas effekter pd prestationen ir betydligt mer kom-
plicerade. Triningens betydelse for en frisk kropp forstod
redan de gamla grekerna medan niringens betydelse mycket
sent har blivit foremal for kvalificerad forskning. En ytterliga-
re faktor av stor betydelse ir svirigheten att mita niringsinta-
get hos den enskilde individen. Dirf6r har denna viktiga del i
idrotten fétt alldeles for liten tid i triningen for att kunna pa-
verka resultaten i full utstrickning samtidigt som utbildning-
en i nutrition av trinare och ledare har blivit eftersatt.

Under senare decennier har nutritionsforskningen lyckats
klarligga en stor del av de olika energiimnenas roll vid idrott-
sutévningen (1,2,3,4,5,6) och betydelsen av de skyddsimnen
mot skador som frukt och grénsaker bidrar med.

Bladdrar man igenom Fyss, en handbok som ir skriven
for de likare som skall ordinera fysisk trining pa recept till pa-
tienter med olika sjukdomar finner man ett omfattande test-
program med Borgskalan som bas for att faststilla graden av
triningsintensiteten. Detta har betydelse for att uppna bista
triningseffekt utan risk for patienten. Man gér ocksd nog-
grant igenom motionens och elittriningens alla positiva ef-
fekter pa hilsan. Forutsittningen for att alla dessa goda effek-
ter skall intriffa dr dock att niringsintaget dr optimalt. Miss-
lyckas man med detta kommer stora delar av triningsinsat-
serna att dventyras och kanske helt utebli. I vissa fall dr kost-
vanorna si daliga att triningen blir rent kontraproduktiv.
Kostfrigorna berdrs bara i nagra fall och utan att man betonar
vikten av att dessa méste ingd som en visentlig del i trining-
en. Att som trinare pd elitnivd bara uppmana 6verviktiga

flickor att gd hem och banta utan kvalificerat stod ir helt oac-
ceptabelt och leder till o6nskade anorexier i alltfér manga fall.
1 Receptum, Lidképing, 2 Klin Kem Sjukhuset Givle

Idrottsanorexi ir oftast en déligt skéte kostinformation
fran trinarens sida och beror vanligtvis inte pa psykiska pro-
blem hos anorektikern ifrdga. Det finns rekommendationer
fran Sveriges Olympiska kommitté (7) och fran the Scientific
Committee on Food, European Commission (8) som stéder
sig pd senare drs forskning. Vir erfarenhet ir att om bara dessa
rid foljs kan man komma en bra bit pd vigen. Nu finns det
alldeles for f& foreningar som éver huvud taget har ndgon plan
for kostubildningen. Som undantag kan dock nimnas
Frolunda Hockey.

Nigra tendenser till utveckling av metoderna att fsrmedla
kostkunskaper till allminheten sdgs inte heller pd den senaste
Medicinska Likarstimman. Tvirtom visade man en stor
uppgivenhet infér den ckade fetman frimst hos barnen som
nu tenderar att stilla hela den internationellt uppmirksam-
made hilsan hos svenska folket pd inda. Man riknar med att
problemet kommer att forvirras framéver om inga krafttag
gors i form av nya pedagogiska grepp och med stora ekono-
miska insatser frdn staten for att hiva den brist pd kunskap
om mat och niring som rider pd alla omriden i samhiillet.

I slutet av 1980-talet arbetade vi pd Karolinska Institutet
med en databaserad utbildning i niringskunskap som ocksé
varit kopplad till upprepade fett- och muskelmitningar (9).
Vikunde di f6lja kostens paverkan pd fett och muskelutveck-
lingen samtidigt som vi foljde niringsintaget. Detta har ska-
pat mojlighet till anpassning av niringsintaget till de upp-
komna férindringarna i kroppsutvecklingen. Utéver detta
upptickte vi att fasteinsulinet, ett negativt mtt pd muskel-
cellernas formaga att omsitta glukos, minskade vid minskat
intag av fett vilket sedan dtergick vid 6kat fettintag (fig. 1)
(10). Ett annat sitt att mita glukosomsittningen ér den re-
spiratoriska kvoten som miter utséndringen av koldioxid di-
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R Figur 1. Foriindringar i
intaget av energidimnen

0.1

hos Djurgdrden Ishockey-
+5 lag (DIF) och fériind-
ringarna i fasteinsulin. 1

4 jamforelse med Sodertilje
i Ishockey (SSK) som inte
dndrade sitt niivingsintag

under perioden (8).

viderat med syreupptaget. I dessa mitningar har det visat sig
att ett 8kat kolhydratintag och ett minskat fettintag héjer den
respiratoriska kvoten. Fasteinsulinet liksom respiratoriska
kvoten kan dirmed anvindas som ett méct pa kostens effeke
pa energiomsittningen i cellen.

De férsta forsdken gjordes med hjilp av ett program vid
namn Nutritest (9). Hir anvinde vi en speciell blankett dir
man fyllde i en veckas konsumtion per mltid och i portioner.
Genom att portionerna angavs i gram eller i dl kunde respon-
denten vilja om man hade itit en eller fler portioner. Antalet
portioner riknades samman och man behévde dirfor bara
ange hur manga portioner av exempelvis mjélk man konsu-

Enargiprocant
Fall

34

B ¥

110

g

i

B
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merade under en vecka. Det behovdes dirmed en mycket
kort tid for inskrivningen i programmet vilket minskade
kostnaderna fér denna. Analysen visade sedan energibalansen
under en vecka och vilka livsmedel som stod for de olika re-
sultaten.

Nir sedan datorerna fick firg kunde vi ta fram program dir
separerade firgstaplar direke kunde visa vilka livsmedel och
ritter som stod for olika delar av fettintaget liksom for andra
niringsimnen. Vi kopplade en vdg direke till programmet
och nu kunde man viga in maten direkt i dataprogrammet.
Detta gav en begriplig koppling mellan livsmedlens art och
mingd och niringsinnehallet i forhéllande till det individuel-

Registraral =25 dagar
Hila gruppan

Antalet inskrivna dagar | DietCoach

Figur 2. Den pedagogiska effekten av kosttrining i kostdataprogram péa Sabbarsbergs Kostcentrum. Successiv iindring av kostintaget
varje vecka. Siffrorna i diagrammet anger hur méanga som registrerat angivna dagar. Ovre kurvan visa hur de 22 som registrerar > 25

dagar iindrat sitt fettintag. (Poster Léikarstiimman 1993)
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la behovet. Méjligheten att sedan kunna indra mingden av
de olika livsmedlen p3 en tallrik visade ocks hur man kunde
nd ett idealt niringsinnehdll med nistan samma mat som frin
bérjan hade uppenbara brister i niringsinnehéllet. Upplevel-
sen av att kunna behalla i stort sett samma kostvanor som ti-
digare men att med smé forindringar kunna byta till en nir-
ingsbalanserad mat gav den pedagogiska effekt vi efterstrivat.
I de forsok som gjordes pd ett antal fretagsrestauranger blev
mottagandet mycket positivt.

Tanken var nu att skapa ett nutritionslab dit man
kunde remittera patienter med kostproblem och dven utbilda
vardanstillda och idrottstrinare. Hir skulle d& finnas ett kok
ddr man kunde tillaga olika matritter med ett vildefinierat
niringsinnehall. Vi planerade for sex platser med vig och
dator for kosttriningen. Hir skulle ocksa finnas resurser for
fysiska tester och méjligheten att ta blodprov for bestimning
av en rad parametrar kopplade till niringsintaget. Likare med
nutritionskompetens skulle sedan kunna uppritta en adekvat
behandlingsplan fér varje patient. Utbildning i nutrition
skulle i sddana anliggningar ticka hela behovet frin den teo-
retiska till den praktiska delen hos alla personella grupper
med nutritionsspecialtitet. Tyvirr var tiden inte mogen for
ettsd stort grepp om problemet vilket var beklagligt dé vi idag
sannolikt hade haft en unik méjlighet att utreda och behand-
la alla 6verviktiga samtidigt som vi kunde ha utbildat idrotts-
ledare att pd ett bittre sitt skota kosteriningen hos véra idrot-
tande barn.

Istillet inrdttade vi en mottagning som vi kallade Kost-
centrum pa Sabbatsbergs Sjukhus dir patienterna sjilva fick
skriva in den mat man itit under en vecka i samma program
men utan vig. Under dren 1993 — 1999 tog vi emot samman-
lagt cirka 2000 personer och utbildade 110 trinare, och sjuk-
skéterskor inom friskvirden. Vi kunde samtidigt pa Kost-
centrum ta emot tio personer som fick arbeta sjilvstindigt vid
datorn med stéd av en dietist. Som regel hade man registrerat
sju dagars kost som sedan skrevs in i dataprogrammet Diet-
Coach. Efter fem veckor hade man successivt dndrat sitt nir-
ingsintag inom de egna vanorna och egna smakpreferenserna
(fig. 2) (11). Detta dr vikrigt for att forindringen skall bli be-
stdende. Vissa personer behdvde lingre tid och vi har dem
som har registrerat och analyserat sin mat i mer 4n 100 dagar.
De uppf6ljningar som har gjorts har visat att man har fitt en
annan kunskap och forstielse for behovet att indra sina mat-
vanor. Férindringarna i kroppssammansittning och forbite-
ringarna i blodbilden som en sinkning av blodfetter och fas-
teinsulin visar pa reella kostforindringar.

Det idr nu pa tiden att idrottsvirlden tar kostfragorna pa
allvar och ser till att trinare och ledare fir en adekvat utbild-
ning och att man sitter av tid for kosttrining utéver annan
trining. De kontakeer vi haft med idrotten nyligen forskrick-
er ndr vi ser att man inte ens klarar av att servera nyttig mat pa
arenorna vilket kunde vara det férsta steget i arbetet mot ett
bittre kostkunnande.

TORWALD ABERG
Niringsfysiolog

RAGNAR TEGELMAN
Med Dr
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Kosttillskott —

ir det verksamt ar det

antagligen forbjudet

Det iir déirfor néstan alltid bittre att satsa pd ritt mat in att ligga

ut pengar pd kosttillskott — dessutom dr det godare!

Den engelske idrottsprofessorn Ron Maughan frin
Loughborough University i British Midlands har formulerat
sin egen regel avseende kosttillskott till idrottsmin:

Maughan’s rules for supplements

If it works, it is probably banned
If its not banned it probably doesn’t work

If it looks too good to be true, it probably is

Till detta kan fogas den amerikanske presidenten Benjamin
Franklins nigot uppgivna uttalande: “Common sense is not
that common”. Bida uttalandena ir tinkvirda rent generellt,
men sirskilt tinkvirda dr de ndr man diskuterar kosttillskott
till idrottsutdvare, vilket ju tycks vara en bransch som ir i
standigt vixande.

I en modern virld dir de medicinska foretridarna framhaller
vikten av ett evidensbaserat forhallningssitt och dir elitidrottarna
omgirdas av idrottsmedicinsk expertis som #r kunnigare 4n né-
gonsin borde det stillas krav ocksd pé kosttillskottens visade ver-
kan innan de anvinds av idrottsmin och idrottskvinnor — men sd
tycks vara fallet i mycket liten utstrickning. Tvirt om, en av de
mest prestigefyllda idrottsgrenarna har en forbundslikare som i
massmedia talar om att han behandlar forkylningstecken med vit-
Ik, C-vitamin och 12-arig whiskey. Till detta kan liggas ocksd en
grundliggande skepticism mot andra linders framggngsrikaste
idrottsutdvare: kan de ha tagit nigot férbjudet eftersom de vunnit
medaljer?

Mot denna bakgrund kan det vara intressant att sirskida
forutsittningarna for att rekommendera kosttillskott respek-
tive att se pd nigra av dem som faktiskt 4r verksamma.

Vad skall krédvas? Det kan vara bra att fundera 6ver vilka
rent fysikaliska egenskaper ett kosttillskott som tas genom
munnen skall ha fér att méjligen ha effekt:

— det fir inte forstéras i munnen, magsicken eller tarmen
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innan det sugs upp (detta ir vanligt for kosttillskott som
siljs i hilsokostbutiker idag)

— det maste sugas upp i blodet

— det fir inte brytas ned vid forsta passagen genom levern

— detbér kunna lagras i kroppen s att det inte krivs ett stin-
digt intag

— eventuellt verskott mdste kunna utséndras, exempelvis
genom njurarna

— det méste kunna transporteras till musklerna och interage-
ramed fibrerna dir

— det méste kunna interagera med cellmembraner, cellorga-
neller, receptorer eller dylike

Dessvirre ir det vil kiint att de flesta kosttillskott stupar pa
flera av ovanstdende punkter, och det dr dessutom litt att visa
att de inte:

— okar blodkoncentrationen av den intagna substansen
— kan mitas i den viivnad dir de skall verka, vanligen musk-
lerna

Observera att det i reklam f6r kosttillskott ofta talas an-
tingen om enstaka personer som blivit bittre pd ndgot sitt
eller att nigon aukroritet (patagligt ofta en tysk professor)
sagt att han (det 4r nistan aldrig en kvinna) rekommenderar
preparatet. Man for ibland ocksé fram "vetenskapliga” resul-
tat, men dé ror det sig nistan alltid om surrogatvariabler, det
vill siga att man insinuerar att preparatet har en viss effekt
men man miter ndgot annat, som ir littare att mita och som
forefaller viktigt. Man ir ocksd noga med att forsska koppla
ihop sitt eget preparat med nigot liknande forskningsresultat
dven om det bara rér sig om en ordlikhet.
Férattidrottsutdvaren —och hans radgivare (inkluderat id-
rottslikare) — skall rekommendera ett kosttillskott 4r det en-
ligt min mening rimligt att tillverkaren visar att medlet har
nagon effekt och att det granskas pa sedvanligt kritiske sitt av
den medicinske rédgivaren. I forsta hand skall man d4 se efter



om det verkligen kan visas ha nigon effekt pd idrottspresta-
tionen. Finns det ingen sidan dokumentation skall man fun-
dera 6ver om en effekt 6ver huvud taget ir tinkbar — att ge
peptider via munnen vet vi ir meningslost exempelvis och att
ge vitaminer i dverskott vet vi ocksd ir fullstindigt menings-
16st.

Sedan bér man fundera éver doser. Om vi bérjar med att
vara dverens om att den homeopatiska teorin ir helt horribel
(ju mer utspitt ett imne 4r, desto stdrre verkan har det) si bor

" )

it
AP
vi ocksd kunna inse att doser at andra héllet 4r lika menings-
16sa. Om vi vet att en portion kyckling eller nigra glas mjslk
ger 50-100 gram protein ir det naturligtvis 16jligt att ta pro-

teintabletter pa 0,5 eller 1 gram om det ir framstillt av just

mjélk eller kyckling.

Finns det nagot som fungerar? P3 kosttillskottsmark-
naden finns det en rad produkter som kan tinkas spinnande
och dir det finns en rimlig chans att de kan ha effekt. Exem-
pel pd det skulle kunna vara pyruvate, L-carnitin, konjugera-
de lineolumsyror, kreatin, koffein, bikarbonat etc. Just dessa
4r rimligt vil undersékta, och man finner dé att det éir fi som
faktiskt har nigon effekt. Det finns exempel pé supplement
som har effekt, det vill siga forbittrar idrottsprestationer hos
friska personer. Ha dock i minnet vid genomlisningen att
ingen av substanserna ir i nirheten av att vara lika bra som
trining och att de aldrig, aldrig kan ersitta trining.

Det biista exemplet pd ett fungerande tillskott 4r koffein.
Det tas snabbt upp i blodet dir det ocksd ackumuleras, har ef-
fekter pd flertalet av kroppens celler, passerar blod-hjirnbar-
ridiren och kan visas ha perifera effekter. De fysiologiska ske-
endena kan forklara de kliniska effekterna, vilka kan doku-
menteras vid lingdakning pa skidor, maratonl6pare etc.

Kreatin idr en normal ingrediens i vir standardfoda. Krea-
tin ir inte godkint som likemedel och har ingen egentlig me-
dicinsk indikation. Substansen beskrevs redan 1832 i kétt av
fransmannen Michel Eugene Chevreul, men férst 1927 pavi-
sades den fosforylerade form som ir av stort intresse f6r krop-
pens energiférsdrjning. For en normalperson ir allt kreatin-
fosfat slut efter 8-10 sekunders maximalt arbete. Under lang-
tidsarbete pa ligre nivé sker diremot endast en martlig sink-
ning av kreatinfosfat. I vila, efter avslutat arbete, dterskapas
den ursprungliga kreatinsfosfathalten till hilften inom cirka
en minut, medan den andra hilften dterskapas inom 45 mi-
nuter. Det ir kreatinhalten i muskeln som ir avgorande for ef-
fekten. Intag av 5 gram kreatin fyra till sex gdnger per dag gav
dock en signifikant 6kning av mingden kreatin i quadriceps-
muskeln i ett frsok.

Hos nigra av forsskspersonerna uppmiittes en 6kning pa
50 procent; 6kningen var stérst hos de med ligst utgdngsvir-
den. Upptaget i muskulaturen kade inte nimnvirt efter de
forsta tvé dagarna dven om tillforseln fortsatte, och pé tredje

dagen utskiljdes hela tva tredjedelar av det tillférda kreatinet
genast med urinen. I denna typ av frsok uppmittes att drygt
20 procent av det kreatin som absorberades i tarmen kunde
pavisas i muskeln i form av kreatinfosfat . Effekten av kreatin
kan anses vara vetenskapligt sikerstilld [1]. Marknaden f6r
kreatin uppgavs vara 200 miljoner dollar i USA ir 1998.

En av orsakerna till att idrottsutdvaren trotenar antas vara
en ansamling av sura produkter i muskulaturen i samband
med hird anstringning. Bland idrottsutdvare kallas det oftast
for att “man fr mjélksyra” vilket ir ett samlingsnamn f6r en
rad processer, varav forsurning av den arbetande muskelviv-
naden kan vara en. Normalt ir pH i blodet 7,35-7,45 men i
muskulatur dr pH betydligt ligre, 7,0-7,1. Om man diremot
arbetar hirdare in att energiomsittningen via syreférbrin-
ning hinner med kommer anaerba processer att ta 6ver och da
ansamlas vitejoner sd att pH i blodet kan sjunka ned till 7,0-
7,1 och i muskulaturen till 6,4-6,6. Det finns d4 studier som
visar att forhallandet mellan pH i muskulaturen och upplevd
trotthet dr nistan ritinjigt, det vill siga att ju ligre pH i,
desto trottare kiinner man sig. Ner pd molekyldrnivd kan man
visa att lagt pH relaterar till reducerad adenosin trifosfatasak-
tivitet (AT Pas-aktivitet), 6kad bindning av kalcium till det
sarcoplasmatiska retiklet och minskning av interaktionen av
kontraktila element. Dessutom fir man en inhibition av fos-
fofruktokinaset, som ir ett hastighetsbestimmande enzym i
den glycolytiska energitransportkedjan.

Mot denna bakgrund har man tinke sig att tillforsel av
buffrande substanser — exemepelvis natriumbikarbonat —
skulle kunna ge en 6kad prestationsférmiga. Man kan? visa
att om man ger natriumbikarbonat i hég dosering sa kommer
man att fi positiva férindringar i kroppens syra-basbalans,
med maximal effeke efter 90-105 minuter. Effekter pd id-
rottsprestationer kan férvintas endast om det rér sig om
anaerobt arbete, medan de vanliga uthallighetidrotterna, in-
kluderande bollidrotter, inte forbittras. Om man emellertid
dgnar sig &t snabb 16pning under lingre tid 4n 50 sekunder
och kortare 4n sju minuter finns det data som visar att upp-
laddning med bikarbonat kan férbittra prestationen —om id-
rottutdvaren inte dessforinnan fict alltfor ont i magen.

Slutord

Ron Maughan har ocksé sagt att limplig diet eller verksamma
kosttillskott kan aldrig géra en medioker idrottsutovare till en
vinnare, men dlig diet — med eller utan overksamma kosttill-
skott — kan leda till att en vinnare blir en medioker idrottsut-
ovare. Det dr ddrfor nistan alleid bittre ate satsa pd rict matidn
att ligga ut pengar pa kosttillskott — dessutom #r det godare!
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Medicinsk forskning om

dans presenterades
pa Stockholmskongress

The International Association of
Dance Medicine and Science drskonfe-
rens har dgt rum i Stockholm i novem-
ber pa Balettakademin och Norra Real
Skolan. Vilket evenemang! 337 delega-
ter frin 35 olika linder i virlden delade
med sig sina erfarenheter och forskning
under fyra intensiva dagar. Sova hann
man knappast! Kvillarna var ocksi fyll-
da - med kulturella hindelser. Man
ville ta chansen att visa Sveriges konst-
nirliga elitdansare pd Operan, Dan-
sens hus och Moderna dansteatern.
Delegaterna blev vildigt imponerade!
Konferensen dppnades av Prinsessan
Christina som har alltid haft ett brin-
nande intresse f6r dans. Den forsta pre-
sentationen var en oversikt av Skandi-
naviens insatser i dansrelaterad forsk-
ning. Skandinavien bidrar med det
storsta  antalet publicerade artiklar
bland regioner dir engelska inte 4r det
forsta spraket.

Skandinavien har ocksid haft en
central roll i att initiera publicering av
dansforskning; innan 1970 fanns fi
studier gjorda pa dansare. Tvd undan-
tag ir A.Brodelius’ ”Osteoarthrosos of
the talar joint in footballers and ballet
dancers”(1961) och A. Nachemson’s
”Electromyographic studies of the ver-
tibral portion of the psoas muscle”
(1966), bade publicerade i Sverige. Nu
finns det tll och med 4 disputerade
sjukgymnaster pa dansomrédet, Moni-
ca Dahlstrém och Eva Ramel.

Doktor Eva Zeisig frin Umed gjorde
stort intryck med Hakan Alfredsons
och hennes presentation "The chroni-
cally painful achilles and patellar ten-
don: New conservative treatment met-
hods” medan ”Stress management for
dancers”, presenterad av Dr. Linda Ha-
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milton frin New York, 6ppnade vigen
till en livlig diskussion bland publiken
om vikten av att inkorporera strategier
fran idrottspsykologi till dans.

SIMEF var representerad av Anki frin
kansliet som berittade att det fanns en
sirskild nyfikenhet bland de utlindska
gisterna fér "The Scandinavian Jour-
nal of Medicine and Science in
Sports”.

Foto Alexander Kenney, Operan

Det var vildigt roligt att se flera del-
tagare som ocksd ir medlemmar i
svensk idrottsmedicinsk férening. S&
ni som missade den hir stimulerande,
dansmedicinskt inriktade konferen-
sen, hing med till West Palm Beach,
Florida oktober 20006!

JANE ERIKSSON
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Idrottsmedicin pd Riksstdmman

Grattis Lars, Caroline och Lena

till bista foredragen

Lars Johansson, Caroline Mellberg och Lena Norrbrand prisbelonades vid Riksstimman for fina foredrag.

P4 det idrottsmedicinska programmet
pd Riksstimman uppmirksammades
idrottspsykologi, plétslig hjirtdod i
samband med idrott hos barn och ung-
domar och artros i knileden hos kvin-
nor. Det presenterades ocks3 fria fore-
drag och ett pris pa 5 000 kronor dela-
des uttill de tvd biista presentationerna.

Prisade foredrag

Pris for biista foredrag gick till Caroline
Mellbergs och Lars Johanssons fore-
drag Idrottsrelaterade plotsliga didsfall
hos unga i Sverige och Lena Norrbrands
foredrag Jiamforelse av triningseffekter
efter fem veckors styrketrining med olika
belastningsstrategier. Deras forskning
kommer att presenteras i tv3 artiklar i
kommande nummer av Svensk idrotts-
medicin.

Det var minga intressanta presenta-
tioner av fria féredrag. Maria Odqvist
presenterade sina forskningsresultat
som pekar pd att chansen ate bli elitid-
rottare 6kar med antalet graviditets-
veckor och kroppslingden vid fodseln.

Vikten av en inbjudande nirmiljs
for att vara fysiskt aktiv talade Patrik
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Bergman om. Han redovisade sina re-
sultat som tyder pd att en estetiske till-
talande och mindre urbaniserad miljé i
nirheten av hemmet kan 6ka aktivi-
tetsnivan.

Maria Hagstromer presenterade re-
sultat frin sin forskning som visar att
overviktiga dr lika aktiva som normal-
viktiga.

Carina Thorstenssons foredrag (som
presenterades av Ewa Roos) visade pd
triningens positiva effekter vid artros
och att specifik trining kan minska be-
lastningen pa leden. Ett enkelt test for
att uppskatta risken for artros ir att
sitta pd en ldda som dr 48 cm hég och
rikna hur minga uppresningar man
klarar pi ett ben. Klarar man ver 20
uppresningar ir risken for act utveckla
artros i knileden liten.

Pl6tslig hjartdod

Dagen startade med ett symposium

om plétslig hjirtdod i samband med

idrott hos barn som tog upp riskfakto-

rer, symtom, orsaker och dtgirder.
Screening bor utforas pé elitidrotta-

re frdn juniordlder for att forebygga

plotslig hjirtdod i samband med id-
rott. Det behovs ocksd mer informa-
tion till idrottsrérelsen, skolan och for-
dldrar for att minska riskerna hos barn.
Men det betonades ocks3 att det ir far-
ligare for hjirtat atc inte vara fysiske
aktiv och forildrar borde vara mer oro-
liga om barnet inte tycker om att réra
pd sig.

Bengt O. Eriksson, Aase Wisten,
Hikan Wahlander, Anders Jonzon
Mats Borjesson och Lars Gerlander
deltog i symposiet.

Idrottspsykologi
Nista symposium handlade om id-
rottspsykologi. Urban Johnson pratade
om hur attityd och stimningslige spe-
lar in pd rehabiliteringstiden efter en
idrottsskada. Férutom Urban Johnson
medverkade ocksd Natalia Stambulova
och Géran Kentti i symposiet. Goran
Kentti talade om prestation, vilbefin-
nande och dvertrining,.

Den sista programpunkten var
Kvinnors korsbandsskador — ett pro-
blem for Jimo? (Se artikel hir intill.)



Kvinnors korsbandsskador

ett problem for

Amo?

Idrottare kan forhindra korsbandsskador med forebyggande trining. Kvinnor har en

higre risk att drabbas av korsbandsskada och diirfor ir forebyggande trining sirskilt vik-

tigt for dem. Genom att minska antalet korsbandsskador minskar ocksi andelen idrottare

som senare drabbas av artros.

Idrottare kan forhindra korsbandsska-
dor med férebyggande trining. Kvin-
nor har en hégre risk att drabbas av
korsbandsskada och dirfor 4r forebyg-
gande trining sirskilt viktigt for dem.
Genom att minska antalet korsbandss-
kador minskar ocks andelen idrottare
som senare drabbas av artros.

Ett problem fér Jamo

I symposiet Kvinnors korsbandsskador
ett problem f6r Jimo uppmirksamma-
de Leif Dahlberg, Ewa Roos, Harald
Roos och Jon Karlsson sambandet mel-
lan kén, korsbandsskador och artros.

Kvinnliga fotbollsspelare har sex till
itta ginger hogre risk in min ate drab-
bas av frimre korsbandsskada. Anled-
ningen till att det r storre risk for kvin-
nor att skada frimre korsbandet kan
bero pa att kvinnor har svagare muskler
som ger ett mindre muskulirt skydd
mot yttre vald. De har ocksd ett annor-
lunda ménster for muskelaktivering
och koordination.

Korsbandsskador ir vanliga i kon-
takesporter men de uppkommer ofta i
situationer utan kontakt. Svullnad i
knileden efter vridvald ir tecken pd en
allvarlig kniiskada och da ir det viktigt
att patienten far ritt diagnos for att f&
limpligt omhindertagande och reha-
bilitering.

Traningsprogram motverkar
knédskador

Genom preventiv trining av kniposi-
tion, landningsteknik, fintningstek-
nik, balansévningar med mera kan id-
rottare forebygga frimre korsbandsska-
dor. Studier av sidan férebyggande tri-
ning har visat mycket goda resultat.
Tyviirr dr det fi lag som regelbundet ge-
nomfér det 15 minuter linga tri-

ningsprogrammet for att motverka
kniskador. En del av problemet ir
okunskap. Trinarna ir inte intressera-
de av att dgna tid av triningen till fore-
byggande Gvningar eftersom de inte
inser vikten av preventiv trining och
konsekvenserna av kniskador. Mer in-
formation till trinarna ir sjilvklart vik-
tigt for att 6ka forstdelsen. Ett annat
sitt att f3 fler idrottare att verkligen ge-
nomfdra den férebyggande triningen
som diskuterades ir att forsikringsbo-
lagen kriver preventiv trining for att
idrottarnas forsikringar ska gilla.

Okad risk fér artros

Kniskador 6kar risken for att drabbas
av artros senare i livet men det finns
forskning som visar att behandling av
alla associerade skador i kombination
med trining och undvikande av kon-
taktidrott drastiskt kan minska risken
for framtida artros. Diremot verkar
inte risken for artros minska efter frim-

re korsbandsrekonstruktion.
Orsaken till den 6kade risken for artros

kan bero pd att musklerna blir svagare
efter en skada vilket medfor ckad ledbe-
lastning och forindrat gingménster, vil-
ket dr ogynnsamt ur artrossynpunkt.

Starka muskler skyddar

Starka larmuskler skyddar leden och
ger en mindre ledbelastning och en
bittre stdtdimpning,.

— Det finns inte ndgra studier som
visar pd en normal muskelfunktion i
larmusklerna efter en ledskada, siger
Ewa Roos.

Svaga muskler och dalig uthallighet
ir riskfaktorer for att utveckla artros i
knileden. Dirfor 4r det mycket viktigt
att bygga upp styrkan i musklerna runt
knileden efter en skada.

Trining av styrka och knikontroll
ger en bittre knibelastning och att ha
starka muskler samt att undvika 6ver-
vikt dr det viktigaste som idrottaren
sjilv kan gora for att forebygga artros.

Lis mer om forskning pd forebyg-
gande av frimre korsbandsskador pa:
www.nko.se
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Rapport fran ACSM 2005

Virldens idrottsmedicinare

samlade 1 Nashville

Med 25 parallella sessioner och omkring 6 000 deltagare frin hela véiirlden dr ACSM viirldens
ledande kongress inom idrottsmedicin och fysiologi. Hir far vi en rappoort fran Nashville, Ten-
nessee. I sommar ir det dags for niista kongress som den héir gangen diger rum i Denver.

En grupp idrottsmedicinskt intressera-
de svenskar besokte nyligen virldens
ledande méte inom idrotesmedicin/fy-
siologi, American College of Sports
Medicine 52:a méte, som avhélls i ett
virvarmt Nashville, Tennessee 1-4
juni, 2005. Cirka 6000 deltagare frin
hela virlden var samlade till kongressen
som var forlagd dll ett storc (3000
rum!), nirmast osannolikt konstruerat
hotellkomplex (med bland annat en
djungel, en flod samt en smihusstad
inomhus under en kupol, mitt i hotel-
let) en bra bit utanf6r staden. Liksom
foregdende &r var forvanansvirt fi mé-
tesdeltagare svenskar.

Program

Programmet var varierat med upp till
25 parallella sessioner, omfattande
bide grundfysiologiska, folkhilsoin-
riktade, men ocksd kliniskt medicinska
symposier kompletterade med prakeis-
ka ovningar i till exempel axelunder-
s6kning och idrottsmedicinska fallpre-
sentationer.

Efter dagens sessioner foljde de
kanske intressantaste diskussionerna,
inom den svenska gruppen, om sddana
sporsmél som framtida livsstilsrelate-
rad hilsoproblematik och f6ljderna for
savil primirvard, sjukhusvard, likeme-
delskommittéer och likemedeslin-
dustri, som alla fanns representerade.
Ett huvudintryck frin métet dr den
stora oro man (i USA?) hyser for 6k-
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ningen av livsstilsrelaterade riskfakto-
rer och sjukdomar. Nyligen presentera-
des ju datai N Engl ] Med om att me-
dellivslingden nu fors forsta gingen
ndgonsin sjunker i USA! Har vi nu ndtt
en punke dir nya effektiva likemedel
inte lingre kan hejda "flodvagen” av
livsstilsrelaterad sjukdom? Vilken bety-
delse har 6kad fysisk aktivitet i detta
sammanhang?

Nedan fsljer ett axplock frin métet,
som férhoppningsvis kan locka lisaren
till framtida bessk. Med ovanstdende
inledning framstdr ACSM och proble-
matiken som presenteras och analyse-
ras diir som grundliggande nistan oav-
sett vilken disciplin man normalt ver-
kar i.

Fysisk aktivitet och
kérlfunktion

P4 motets forsta dag avhélls ett hyper-
aktuellt symposium om Fysisk aktivi-
tet och kirlfunktion:

Endotelet beklider insidan av vira
kirl, men friger ocks& substanser som
spelar en viktig roll for bland annat kiir-
lutvidgning, kirltillvixte samt forhind-
rar uppkomst av blodproppar. Patien-
ter med bland annat hjirtkirlsjukdom-
mar, diabetes och hégt blodtryck har
ofta en endoteldysfunktion. Fler studi-
er som presenterades under ACSM-
mdtet, hade undersoke fysisk aktivitets
inverkan pd endotelets funktioner.

Fysisk aktivitet agerar genom effek-

ten pd shear stress genom att 6ka ming-
den vasodilaterande faktorer i blodet,
bland annat kvivemonoxid (NO). NO
ir en mycket potent vasodilator och
fler studier hade ocks8 visat att man har
en 6kad dilatationsformaga efter tri-
ning. NO paverkar ocksd bildningen
av olika vixtfaktorer som har en paver-
kan pd kirlnybildningen och bla har
man sett att miangden Vascular Endot-
helial Growth Factor (VEGF) som
frimjar tillvixten och 6kar 6verlevnad
av endotelceller, stiger efter ett cykel-
pass. P& senare tid har man ocks3 sett
att VEGF har férméga att mobilisera
endoteliala forstadieceller (EPC) frin
benmirgen som har férméiga att ut-
vecklas till mogna endotelceller, som
kan reparera och bilda nya blodkirl. Vi
presenterade en studie som pavisade att
mingden VEGF och EPCiblodet 6kar
markant efter ett spinningpass (poster:
Dutta Roy S et al). Man har vidare
gjort studier som visar att mingden
tPA  (vivnadsplasminogenaktivator)
som ingdr i kroppens egna propplésan-
de system, dkar akut i samband med fy-
sisk akeivitet och dess himmare PAI-1
minskar. Mingden tPA minskar i takt
med aldern och en intressant studie
som genomférdes pd Michigan State
University uppmitte tPA och PAI-1 i
plasma och skelectmuskulatur  hos
yngre respektive ildre trinade och
otrinade individer. Man kunde visa att
tPA okade och PAI-1 minskade i sam-



band med okad triningsgrad och trots
att detta hade storst paverkan hos yngre
viltrinade individer, s& hade ildre
viltrinade personer ligre PAI-1 nivéer
jimfort med otrinade yngre.

Utover effekten pa sjilva endotelet
s& har djurstudier utférda pd Pennsyl-
vania State University dven visat att fy-
sisk aktivitet minskar storleken av hjirt-
infarkt. Detta tycks ske genom en 6k-
ning av mingden proteinkinas C
(PKC) som skyddar hjirtat vid ische-
mi. Sammantaget finns det siledes en
hel del beligg for att fysisk akeivitet dr
viktigt for att forbéttra kirlfunktionen
och 6ka ischemitolerans. Detta skulle
kunna (del)forklara den skyddande ef-
fekeen av fysisk akdivitet mot hjire-kirl-
sjukdomar.

Hjarthypertrofi

Samma dag hélls ett symposium om
fysiologisk respektive patologisk hjirt-
hypertrofi. Den patologiska hypertro-
fin &stadkomms ju av bland annat
tryckoverbelastning,  kardiomyopati
eller sekundire dill atc delar av hjire-
muskeln skadats av en myokardskada.
Denna hypertrofi leder till en forsim-
rad funktion. Den fysiologiska hyper-
trofin 4r orsakad av utveckling-tillvixt-
fysisk trining och ger en oférindrad
eller forbittrad funktion.

Hypertrofi, savil fysiologisk som pa-
tologisk, pdverkas av en rad faktorer
som trining, kon, dlder, bakomliggan-
de sjukdom med mera. Flertalet studi-
er som rapporterades avsdg studier pd
mdss dir man har en etablerad modell
for att studera hypertrofi.

I en musmodell som ofta anvinds
ser man exempelvis att honor dels tri-
nar mer och trinar hirdare men ocks
att de utvecklar mer hypertrofi korrige-
rat for triningsmingd. I diskussionen
papekades dock att det omvinda {or-
hallandet verkar gilla fér homo sapi-
ens.

Man hade kartlagt aktiveringsgra-
den hos en rad gener involverade i hy-
pertrofiska processer. Man Lit en grupp
moss trina kraftigt antingen genom att
sitta in ett hjul i buren. Méss dlskar att
springa i hjul och ligger timmar pd att
springa runt i hog fart. Dock gors ofta
smé korta pauser for att dta, hicta pd
andra hyss och sd vidare. Man kan
ocksd f& méss att trina via ett rullande
band, motsvarande en treadmill och d&
tvingas mdssen till hérd trining med
firre avbrott och, som sagt, utan frivil-

lighet. Vid frivillig, hjultrining, for-
dndrades/aktiverades 38 gener, vid
patvingad treadmill trining forindra-
des 98 gener. Endast 3 gener var ge-
mensamma f6r bida typerna av trining
Detta skulle alltsi kunna spegla tvd
olika typer av hypertrofi varav den ena
uppstér vid “ofrivillig” trining det vill
siga skulle vara patologisk hypertrofi
och den andra, frivilliga, skulle vara fy-
siologisk hypertrofi. Man kan natur-
ligtvis ocksa spekulera i att hird fysisk
trining med fi pauser och med visst in-
slag av tving skulle vara mindre posi-
tivt 4n intermittent frivillig och lustbe-
tonad trining.

Sammantaget skulle nigon slags
slutsats kunna vara att fysiologisk och
patologisk hypertrofi verkar péaverkas
av delvis olika mekanismer och invol-
vera olika gener. Dirfor skulle trining
inte forvirra patologisk hypertrofi or-
sakad av exempelvis hypertoni.

Kompletterande referens: Becker-
man ], Mathur A, Stahr S, Myers J,
Chun S, Froelicher V. Exercise-indu-
ced ventricular arrhythmias and car-
diovascular death.

Ann Noninvasive Electrocardiol.
2005 Jan;10(1):47-52.

Luftvdgarnas sjukdomar
Under kongressen hélls tvd symposier
som berdrde luftviigarnas sjukdomar.
Det forsta handlade om dysfunktion i
skelettmuskulatur vid KOL.

Symposiet om KOL inleddes med
nigra viktiga papekanden; vid KOL
paverkas skelettmuskulaturen negativt
av flera samverkande faktorer; vid
KOL ir fysisk inaktivitet vanligt pa
grund av patientens andningssvarighe-
ter. Detta i kombination med malnut-
rition och anvindning av likemedel
som steroider okar risken for att pati-
enten kommer in en negativ cirkel nir
det giller méjligheten att bibehalla en
vil fungerande skelettmuskulatur.

Direfter foljde en genomging av
faktorer som kan paverka O»-tillférseln
till skeletctmuskulatur vid emfysem. En
del, vad forelisaren John P Matttson
refererade till som ”gamla myter” avli-
vades; kapilldrer ir inte raka, ogrenade
kirl och att fler kapilldrer skulle rekry-
teras vid trining ir ocksa fel. Inte heller
har man kunna visa att stora diffusion-
savstind skulle ge anoxiska omréden i
skelettmuskulatur.

Bilden av mitokondrien som en
bonformad cellorganell ir ocksa felak-

tig. Foreldsaren hiivdade att formen var
snarast kan beskrivas som oregelbun-
den och diffus, och illustrerade med en
bild p& vad som sig ut som en litet
moln som svivade i cellens cytoplasma.
Diafragma hade studerats pd hamstrar
med emfysem, detta for att se vilken ef-
fekt sjukdomen hade pa den tvirstrim-
miga muskulaturen. De fynd som re-
dovisades var att muskelfibrerna for-
kortades nir djuren utvecklade emfy-
sem. Detta innebar att kapillirbddden,
relativt sett, blev lingre vilken resulte-
rade i att erytrocyternas framfart i ka-
pillirerna blev betydligt lingsammare.
Filmupptagning  frin  mikroskop
kunde visa att sinkningen av flédet
blev mycket patagligt om djuren dessu-
tom var hypotona.

Fragan stilldes om KOL bara ir
lungdysfunktion? Eller 4r det en syste-
misk sjukdom som #ven inkluderar
muskeldysfunktion? En studie har
visatatt lungtransplantation ¢j korrige-
rar for ett sinkt VO.. Studier av mus-
kelbiopsier hos KOL-patienter visade
pa i stort sett normal mitokondrie-ak-
tivitet men att KOL-patienter hade
firre typ-1 fibrer och mycket typ-II fib-
rer jimfort med friska kontroller.

Fanns di nigot sitt att motverka
denna negativa utveckling? Lee Rom-
mer frin England redogjorde for en
studie som visade pd att muskulira be-
sviir och obehag var en vanlig orsak till
varfor KOL-patienter hade svirt att
trina, och att detta var en viktigare som
begrinsande faktor in dyspne.

Innan dess hade ocksa redogjorts for
att regelbunden styrketrining kan ha
en positiv effekt pd tvirstrimmig ske-
lettmuskulatur  hos  KOL-patienter.
Det fanns ocksd vissa indikationer pd
att dven lungfunktionen paverkades i
positiv riktning med styrketrining.
Det finns dirfor all anledning att upp-
muntra vira KOL-patienter till regel-
bunden fysisk aktivitet och trining.

Kost och astma

Det andra symposiet stillde frigan:
kan astmatiker med bronkiell hyperre-
aktivitet (BHR) ha hjilp av kostfor-
dndringar?

Forst ut var antioxidanterna. Foreli-
saren talade initierat om skadliga effek-
ter pd lungorna av de inhalerade
dmnen och partiklar som sammanfac-
tas under benimningen ROS, reactive
oxidative species (eller substances),
sirskilt de som benimns som "ultrafi-
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na” partiklar (ca 10 nanometer stora).
Auditoriet fick dock bara en kort ge-
nomging om antioxidanter hade
nigon effekt. Forelisaren néjde sig
med att konstatera att antioxidanter
kunde ha en positiv effekt och med an-
tioxidanter avsdgs di vitamin C + E
samt karoten.

Salt ohdlsosamt?

Ett nigot intressantare foredrag hélls
av Robert Gotshall frin Colorado State
University som talade om saltrestrik-
tion i kosten och dess paverkan pd
BHR. Minniskan har under en, rela-
tivt sett, kort tid kraftigt okat sitt sal-
tintag i kosten. Férutom hogt blod-
tryck visade foreldsaren pé en ling rad

sjukdomar dir hogt saltintag var orsak,
eller starke bidragande, till sjukdom-
sutvecklingen. Lite data finns idag
publicerat kring hur saltet i var kost pa-
verkar astmatiker. En sammanstillning
av publicerade studier finns dock hos
Cochrane Library frin 2004. Denna
omfattar sex studier, varifrin data frin
fyraav dessa sex studier kunde slds sam-
man. Det handlar dock om sm4 studier
med kort duration och nistan enbart
min har varit inkluderade. Sammanta-
get talar data for en liten forbittring i
lungfunktion med saltrestrektion i
kosten. Forfattarna konkluderar dock
att ytterligare och stérre studier krivs
for att kunna dra nigra siikra slutsatser.
Forelisaren presenterade direfter fyra
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nyastudier om dnnu inte var publicera-
de. Aven dessa var smi studier, men
som alla fyra talade for att en saltre-
striktion 1 kosten har positiva effekter
pd astmasjukdomen mitt som en
minskad kinslighet f6r metakolin.
Aven omega-3 i kosten har tidigare
visats ha positiva effekter nir det giller
anstringnings-utlést  bronkkonstrik-
tion hos elitidrottsmin (Am ] Crit
Care Med vol 168; 1181-1189). En
uppféljningsstudie inkluderat
vanliga astmatiker presenterades pa
ACSM. Resultaten frin denna studie
visade samma positiva resultat som i

som

den tidigare studien. En viktig effekt av
omega-3 ville foreldsaren tillskriva den
minskade halten av cysteinylleukotrie-
ner (LTE4), men dven LTB4. Forelisa-
ren avslutade med att spekulera lite
kring synergistiska effekter mellan li-
kemedel med antileukotrien effekt och
omega-3.

Muskelkramp vid traning

Vi besokte ocksd ett Symposium om
Orsaker till Trinings Assosierad Mus-
kel Kramp med Martin Schwellnus,
Kapstaden, Marcus Stone, Indiana
och Jeffrey Edwards Indiana som fore-
lasare.

Angdende muskelkramp vid trining
konstateras att det ir skelettmuskula-
turen som kontraherar, blir spastisk
och smiirtar. Detta sker under, direke
efter, eller upp till 24 timmar efter akei-
vitet. Ju lingre aktiviteten pdgér, desto
littare 4r det att drabbas av kramp. Be-
sviren ir vanligt forekommande men
oberikneligt.

Det finns f studier som ger nigot
vid handen avseende orsaker ill
kramp. Ett femtontal studier kopplade
till fysisk akeivitet dr genomférda med
nist intill inga konklusioner.

Hypoteser om potentiella orsaker
sdsom dehydrering, elektrolytrubb-
ningar, virme, metabolisk sjukdom
och eventuell koppling till kreatin har
studerats.

Man genomférde en klinisk studie
ddr man utsatte frsokspersonerna for
elekerisk stimulering av tibialisnerven
respektive musculus hallucis brevis, till
dess att kramp utlgstes. Hir konstate-
rades det ir littare att uddsa en ny
kramp nir man redan har haften, samt
att vissa personer som isades fore sti-
muleringen ¢j fick ndgon férnyad
kramp. I 7 fall av 18 kunde kramp ¢j
utlosas efter isbehandling.



Vid studier av vitska resp elekerolys
kom man fram till att det tog 36,8 min
till kramp efter intag av Gatorade, 14,6
min efter hypohydrering, 28,8 min
efter vattenintag samt 26,4 min efter
intag av Gatorade i pulverform utan
vitska.

Man drog slutsatsen att det ¢j gér att
forhindra kramp, men vil att fordroja
den med adekvat vitske och samtidigt
elektrolytintag. Vidare konstaterade
man att kramp upptrider oftare mot
slutet av akdiviteter och muskeltrocthe-
ten ir lokal och ej fsrekommer i andra
muskler.

Krampen ir dock ingen elektro-
lysstorning i sig, och forindringar i
kroppsvikten paverkar ej forekomsten.
EMG-aktiviteten #r kraftigt okad i
drabbad muskel.

Andra slutsatser som drogs var att
problemen med kramp okar i kuperad
terring; att utdvarna som drabbas ofta
ir otillrickligt férberedda; ate det ver-
kar finnas genetiska orsaker; att stret-
ching verkar lindrande pd krampen; att
de drabbade har ofta ménga ars besvir
samt att problemet dr mera frekvent
forkommande hos min.

Afrikanska I6pare

P4 ett av motets intressantaste sympo-
sier, “The Possible Cause of the Success
of East African Distance Runners”, re-
dogjordes for olika hypoteser som skul-
le kunna forklara den framging som
(framfér allt de manliga) medel- och
langdistanslgparna frin Kenya och Eti-
opien haft pd l6parbanorna de sista de-
cennierna. De teorier som framf6rdes
rérde sig om:

A. Arvet. Man har letat efter en "16-
pargen” som skulle kunna férklara var-
for de mest framgingsrika l6parna
kommer ifrin samma geografiska om-
riden i Kenya respektive Etiopien. Det
finns idag inga bevis for att framgings-
faktorn ligger hos nigon enskild idag
kind gen. Man ir dock 6verens om att
genetiska faktorer 4r en av anledning-
arna till att man lyckas. Intressantast
teoretiskt idag dr forindringar hos
ACE —genen (som styr delar av energi-
omvandlingen i muskelcellen).

B. Miljon. De geografiska omréden
som de flesta medaljérerna kommer
ifrdn ligger pa hég hojd (6ver 2000
m.8.h.) - kan detta ha bidragit till bitt-
re lungkapacitet ? — och bittre utnytt-
jande av syrgas? — inget klart svar att si
ir fallet. Ménga av1parna har sprung-

it till och frén skolan dagligen och haft
5-10 km eller mer varje vig. Kanske
kan dven en uppmuntrande miljé och
ett sporrande samhille bidraga?

C. Dieten.Nir man gick igenom di-
eten hos idrottsminnen si var denna
inte s& “imponerande”. Mat fanns det
tillrickligt av men kosten redovisades
som ensidig. Cirka 75 procent av ener-
giintaget utgjordes av kolhydrater,
framfor allt majs och bénor, och mot-
svarade cirka 10 g kolhydrat per kg
kroppsvikt o dygn. Detta ir en stdrre
andel dn de flesta idrottare uppvisar
(annars ca 50 procent). Proteinintaget
var 10-15 procent (1,3-1,6 g/kg och
dygn) som ligger jimforelsevis lagt,
och killorna var mestadels bénor majs
och mjélk, medan intaget av rent kott
var sparsamt. Extra mjolkintag fore-
kom fore tivlingar.

Fettintaget var cirka 10-15 procent,
mest frin mjolk. Vitskeintaget var pa
cirka 1 liter vatten och drygt en liter
sockrat te med mjslk per dygn. Intag
av Vit A, C, E, B12, folsyra, kalcium,
selen, och antioxidanter var lagt. Lo-
parna hade ett hogt intag av jirn med
risk fér hemokromatos samt ett ligre
upptag av zink.

Inga extra tillskott forekommer.
Inom en timma efter triningspass (tvd
per dag) forliggs maltid di glykoge-
nupplagringen dr som hogst (jimfor
med vér kolhydratsladdning infér Va-
saloppet mm). En framgingsfaktor var
alltsd dessa hoga kolhydratintag som
tas titt inpd triningen men uppgavs
inte som avgorande for [oparframging-
arna.

D. Triningen.] regel genomfors tvd
pass per dag ofta med vixlande intensi-
tet och hog kvalitet, totalt omfattande
11-12 mil per vecka.

E. Fysiologi. En hel del av resultaten
kom frin professor Bengt Saltin som
frain Képenhamn bedrivit forskning i
denna frigan.

— Maximalt syrgasupptaget ir inte bitt-
re in hos idrottsmin frén andra delar av
virlden. Vid trining forbittras danskar
och kenyaner i motsvarande grad.

— Muskelfiberanalyser ger heller inga
skillnader.

— BMI ir dock ligre hos kenyanerna,
med sin lingd pa 1,70 -1,80 och snitt-
vikt kring 60 kg.

— Ostafrikanerna har en bittre fettsyre-
oxidation och har vid en given l6phas-
tighet ligre lakeathalter 4n andra jim-
forda lopare. Genom detta kan de

ocksd ligga pa en hogre hastighet under
lingre tid.
— De har bittre l6pekonomi och dir-
med ca 10 procent mindre syrgaskon-
sumtion i forhallande dll jimforbara
vita 8pare. De viktigaste faktorerna
anses hiir vara deras laga kroppsvikt och
framfor allt de smala litta underbenen
(400 gram littare per underben in
motsvarande dansk — 50 gram extra be-
lastning per ankel 6kar syrgasitgingen
med 1 procent).

E Doping Ingen som trodde pd den
forklaringsmodellen.

Sammanfattning

Ett klart svar pd frigan om den starka
dominansen frin de ostafrikanska 16-
parna finns idag inte. Lig kroppsvikt,
smala litta underben, god motivation,
att bo och leva pd hog hojd och i regel
tivla kring havsniva ir alla positiva fak-
torer som man anser paverka. Till detta
kommer generna, vars absoluta bety-
delse man inte kan bedéma idag. For-
bittringspotential anses vara 6kad
mingd vitaminer och mineraler i den
dagliga kosten

Bland postrarna mirkee vi forutom
nigra gedigna svenska inslag (Landahl
Goran, Svantesson Ulla, Sernert
Ninni) dven stort antal bidrag som be-
handlade livstilsrelaterad ohilsa och ef-
fekter av fysisk aktivitet. En intressant
studie frin Gent, Belgien (Deforche B,
et al) behandlade de upplevda fordelar
respektiver barridrer (hinder) for fysisk
aktivitet som upplevdes av ungdomar i
14-15 &rs alder med olika grad av over-
vikt. De 6verviktiga och obesa ungdo-
marna hade ett ligre deltagande i id-
rottsaktiviteter och de upplevde fler
barriirer och firre férdelar med att vara
aktiv. Dessutom tycktes de normalvik-
tiga vara mer internt motiverade,
medan 6verviktiga motiverades mer av
yttre faktorer.

Férhoppningsvis kan dnnu nigra
fler svenskar kunna deltaga vid nista
ars mote i Denver, Colorado, forsta
veckan i juni, 2006.

Rapportorer:

MATS BORJESSON,
MIKAEL DELLBORG,
ANDERS MELLEN,

MATs ELM,

BENGT-OLOF TENGMARK,
Smita DUTTA ROy,
THOMAS LANGER.
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Lyckad CIF-konferens

om idrottsskador

Konferensen om idrottsskador som
hélls i november Stockholm blev en
succé. 700 deltagare och forelisare var
pé plats och allt var planerat i detalj.

Konferensen som anordnades av
Centrum f6r idrottsforskning (CIF)
var mycket vilorganiserad och sche-
mat var fyllt med foreldsningar frin
torsdag morgon till fredag kvill. Nir
idén att hilla en konferens om id-
rottsskador foddes tva &r tidigare hop-
pades man pa 150-200 deltagare. Det
blev fyra génger fler som kom for att ta
del av den senaste forskningen om id-
rottsskador.

— Att folk kommer direkt pd morgo-
nen och stannar till sista sekunden visar
att det ir bra. S hir stora moten inom
idrottsmedicin har det inte varit i Sveri-
ge sedan borjan av 80-talet, siger Per
Renstrom som ir ordférande i CIF och
huvudansvarig f6r konferensen.

Forskare och idrottslikare presente-
rade ny forskning om skador i sam-
band med idrott och féredragen avls-
te punktligt varandra. Nir publiken
gick hem pa fredag kvill hade de fatt
med sig firsk kunskap om skador pa
knin, senor, rygg, fotled, hand, arm-
bige, skuldra, hjirnskakning och
ljumske.

Arrangérerna fick mycket positiva
reaktioner frin deltagarna och Svensk
idrottsmedicins ordférande Harald
Roos talade om konferensen som ett
viktigt avstamp f6r idrottsmedicinen i
Sverige.

— Genomf6randet har varit bra med
minutprecision, siger Artur Forsberg
som ir forestdndare pd CIE

Alla féredragen kommer ocksé att
sammanstillas i en bok som troligen
kommer ut ndgon ging under somma-
ren eller hosten 2006. Tanken ir att
den ska fungera som en uppslagsbok
med all den firskaste kunskapen om
behandling och rehabilitering av id-
rottsskador.

P4 deltagarantalet mirks det tydligt
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Per Renstrim och Artur Forsberg var mycket nijda med genomforander av konferensen
(Gvre bilden). Anki Andersson pd SIMF:s kansli var pad plats och mitte méinga av fore-
ningens medlemmar (mitten). Fireldsningssalen var vilfylld frin borjan till slur (nedre
bilden).

att det finns ett stort intresse for id- att det kommer mycket folk till vrmé-
rottsskador men CIF har inte planerat tet i Orebro, siger Per Renstrom.
nigon ny konferens.

—Vihoppas att IMF tar ett krafttag och
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American Orthopaedics Society
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12th ESSKA 2000 Congress
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31-3 JUNI: DENVER, CO, USA
53rd Annual Meeting of the
American College of Sports me-
dicine (ACSM)

Info: www.acsm.org

JUNI

12-16 (V24): VISBY
Grundkurs (Steg I) i Idrotts-
medicin

Info: asa.uggerud@gotsport.se
Anmilan: Senast 1 maj 2006

JULI

29-2 JULI: HERSHEY, PA, USA
Annual Meeting of the Ameri-
can Orthopedic Society of
Sports Medicine (AOSSM)

Info: www.aossm.org

NOVEMBER

9-12: Vierumaki, Finland

The 8th Scandinavian Congress
of Medicine and Science in
Sports (SCMSS)

Info: www.scandinaviansportsmedici-
ne.org

MA]J 2007

27-31: FLORENS, ITALIEN

6th Biennial ISAKOS Congress
Abstracts: Senast 1 april 2006

Info: www.isakos.com

Kallelse
till arsmote

Medlemmar i Svensk Idrotts-
medicinsk Férening kallas
till arsmote i samband med
SIMF:s Varméte i Orebro
Tid: Fredagen den 12 maj ki
15.30-16.00

Plats: Conventum, Fabriks-
gatan 17-19, Orebro

Idrottsmedicinsk steg 1-kurs i Turkiet

Ta tillfillet och gd en Steg 1-kurs i idrottsmedicin i varma
och soliga Turkiet. IM Virmland bjuder in till en kurs i id-
rottsmedicin i host som ir forlagd till Side Resort.

Kursen i idrottsmedicin kommer att ha en prakeisk inrike-
ning och vinder sig i forsta hand till likare, sjukgymnaster,
idroteslirare och naprapater med sirskilt intresse for idrotts-
medicin. I kursen ingdr bland annat idrottstraumatologi och
rehabilitering f6r motions- och idrottsskador, idrottsfysiolo-
gi och triningslira med inriktning pd motionsidrott. Dess-
utom behandlar kursen dopning, niringslira och friskvard

Foto Christer Engsrom, Ving

IdrottsMiedicin 1/06

liksom idrott och barn med mera. Kursen ger behorighet till
steg 2-kurs i idrottsmedicin.

Side ligger pa en klippig halvé med linga sandstrinder
omkring sig. Orten var en ging centrum fér handel och kul-
tur. Idag pdminner ruiner som till exempel den romerska te-
atern om stadens storhetstid.

Avreseorter ir Karlstad, Orebro, Géteborg och Malmé.

Tid: 11-18 oktober 2006.

Kursavgift och kursmaterial: 5 500 kronor

Pris for resa, transfer, inklusive sju vernattningar i
tvarumsligenhet: 5 800 kronor.

Tillagg f6r enrumsligenhet kostar 1 990 kr.

Det finns ocksd majlighet att képa till frukost och halvpen-
sion. (Den liga kostnaden baseras pd 30 deltagare. Skulle
firre anmila sig forbehaller sig arrangérerna ritten ate stilla
in kursen. Detta meddelas i sé fall deltagarna i maj.)

Sista anmilningsdag: 30 april 2006

Upplysningar:

Thomas Langer e-postadress: thomas.langer@solstan.se
Petra Jansson Sallas e-postadress: petra.jansson-
sallas@resia.se

Anmilan: Anmilningsblankett och inbjudan kan laddas ner
pd www.svenskidrottsmedicin.se/innehall/kurser.html
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The 8th Scandinavian Congress
of Medicine and Science in Sports

In collaboration with the 15th Finnish Conference
of Medicine and Science in Sports

November 9-12, 2006
Sports Institute of Finland, Vierumaki, Finland

www.scandinaviansportsmedicine.org
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Sportskadeprodukter
i varldsklass

Véra tejper, lindor och kylprodukter fungerar lika bra for proffs som
amatorer. Oavsett vilken sport och niva det handlar om &r syftet alltid
detsamma: Att férebygga skador och snabba pé rehabilitering.

Sportskadeprodukterna séljs under namnet BSN Medical — ett sam-
arbete mellan Beiersdorf och Smith & Nephew. | Sverige distribueras alla
produkterna nu av Smith & Nephew. Vill du veta mer kontakta oss gérna
pé tel 031-746 58 00. Valkommen med dina frégor.

Fotbollen &r tejpad med Leukotape - flitigt anvand inom elit och amatdrverksamhet.




