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ORTOPEDTEKNIK

Tillsammans skapar vi
forutsattningar for ett aktivt liv!

Fysioterapi och ortopedteknik kan gemensamt underlatta
rehabiliteringen for vara patienter. Vi beriattar girna mer!

F19gioM 190

Valkommen
att kontakta
oss om du vill
veta mer!

Vi finns pa 20 olika orter runt om i Sverige.
www.aktivortopedteknik.se/professionals
info@aktivortopedteknik.se

AKTIV

ORTOPEDTEKNIK

* Produkten pa bilden &r inte férskrivningsbar i alla Regioner, kontakta gérna oss fér att fa veta mer. @
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noklinik vann kvalitetSpriset
besokt specialistkliniken Meja Kvinn: halsa
a som vunnit Fysioterapeuternas kvali

Padel blev populart
under pandemin, men
skadorna 6kade ocksa.
Las mer om prevention.

BiagpunT JOPYIA 10304

"Dansen ar min
forsta karlek”

Det sager Henrike Wesp som vill kombinera
fysioterapin med dans och musik, s 41
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Nyheter
Tandlos lag gor att facket
slapper diskrimineringsiarende

Region Stockholm vill starka
nyforldstas ratt till fysioterapi

Danska fysioterapeuter haller
tyst om sextrakasserier

Motet
”"Humorn tydliggor det
absurdaialla matregler”

Inblick
Privatanstélldas Ioner 0kade
mest enligt I6neenkat

Klinik & praktik
Prisad klinik lagger allt krut
pa kvinnorna

Forskning

Traning vid Parkinsons
sjukdom jamfoérd
Avhandling ger kunskap om
kroppen efter forlossning

Forskning pagar
Skadepanorama, riskfaktorer
och prevention inom padel

Medlemsnytt
Varfor ar en statligt reglerad
specialisttitel viktig?

Ung fysio

Henrike Wesp vill se
fysioterapin taen dans

Min arbetsdag
Folj med Susanne Nygéard,
doktorand i Eskilstuna

Bocker & blandat
Handbok for hallbart inre

Kronika
Din matlada ar din egen
angelagenhet
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TCM Products Norden AB

supporting your professional clinic

Nu dven med en blandning av
30% Viscose + 70% Polyester
vilket ger ett mycket mjukt
och behagligt britsunderlagg.

Tunna underldagg som inte : opyl
med Non-Woven teknik. H¢ 1 v gsbart material.

-

Tel. +46-8-55086409 order@tcmproductsnorden se www.tcmproductsnorden.se
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REHAR-PARTHER

LiteGait’

Lasbar FreeDome med 360 ° rotation o—r# ‘Z

*NYA Nextgen intelligent lyftpelare med autojustering via
tradiés koppling till BiSym biofeedback-system. Laser av
vikt och viktférdelning med inbyggd rapporteringsmodul

"

g

Avtagbar display
Patenterad backensele

Elstyrning med nédstopp ) e
Batteriindikator och larm

Styr hjul

Reversefunktion & lag
starthastighet 0.2 km/h

Lag profil bas for enklare ‘/’/&’?’_—‘

tillgang under britsar &
séngar
Mittlinje

Hjul med broms LiteGait LG900

GaitKeeper GKS22
LiteGait® - Intelligent rehabilitering

NYA Nextgen intelligent lyftpelare med helt integrerat och helautomatiskt styrsystem, stall in mal och LiteGait justeras automatiskt for
att anpassa patientens behov av stéd i traningen

Komplett ganganalyssystem

Med LiteGait inkl. BiSym viktavlasning kombinerad med GaitSens inbyggt i I6pband har man en komplett gangtraning- &
ganganalyssystem samt balansmodul

Boka en kostnadsfri produktdemo & 2-veckors provperiod pa din verksamhet
REHAB-PARTNER | www.rehab-partner.se | +46 76 311 9331 | wmu@rehab-partner.se



Goda initiativ tacker
inte kompetensglappet

vinnors hilsa uppméarksammas
alltmer inom politik, klinik och forsk-
ning. Det hir numret ar ett exempel
pa det med tre artiklar om aktuella
aspekter pa kvinnors hilsa. Forst
ut 4r nyheten om att Region Stockholm under
2024 vill satsa pa att alla nyforlosta ska erbjudas
fysioterapi. Sektionen for kvinnors hilsa ser
positivt pa beslutet men siger att politikernas
initiativ aven maste forankras i verkligheten
med satsningar pa fortbildning med mera,
da det finns for fa fysioterapeuter med ratt
kompetens i regionen.

Behovet av fler kollegor med fordjupad kompe-
tens lyfts dven i artikeln om arets kvalitetspris-
vinnare, Meja Kvinnohélsa. Det ir en klinik i
Stockholmsfororten Farsta dir fysioterapeuter
med specialistkompetens i obstetrik, gyneko-
logi och urologi, dldres hilsa, smirta samt
fysisk aktivitet och idrottsmedicin samarbetar
for att ge kvinnor ett proffsigt bemotande och
adekvat vard. Tidb6ckerna dr knokfulla och
patienterna kommer fran hela landet och andra
nordiska linder. Verksamhetsansvariga Emma
Regberg dr saklart glad 6ver att klinikens goda
rykte sprids, men hon papekar ocksa att det

Paredaktionen finns...

...en stark 6nskan om att publicera fler debatt-
artiklar och insindare. Ar det ndgot amne som
bultar och branner inom dig? Vill du uttrycka
din asikt i en aktuell fraga? Kontakta mig!

“sdger nagot ganska sorgligt om kvinnosjukvar-
den nir sa méanga i desperation soker sig vidare
dnda till oss”.

En liknande desperation motte doktoranden
Sabine Vesting nir hon skulle rekrytera 500
nyforlosta kvinnor till en observationsstudie dir
det ingick en vaginal undersokning av bicken-
bottenmuskulaturen. Hon trodde att det skulle
vara svart att hitta folk som ville stélla upp, men
istéllet var det ett otroligt soktryck och manga
var beredda att resa langt for att fa vara med.
”Det 6verraskade mig”, sdger hon. ”De fick

inte ens en intervention, men var oindligt
tacksamma bara dver att bli undersoékta!”
Avhandlingen minskar kunskapsluckorna

om kvinnors kroppar efter férlossning
och synliggor samtidigt en stark efter-
frdgan pa mer st6d och konkreta
traningsrad vid férlossnings-
relaterade besvdr.

Tyvarr kan ny forskning inte
trolla bort kompetensglappen
i kvinnosjukvarden. Trots att
vinu ser fler goda initiativ 4r
vigen lang att ga tills alla
kvinnor far den hjilp de
behover och fortjanar.

Lois Steen, chefredaktor
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Fysioterapi

Tidningen Fysioterapi 4gs och ges ut
av Fysioterapeuterna. Redaktionen
har en journalistiskt sjalvstandig roll.

Kommande nyhetsbrev

Postadress Box 3196, X RO
16 april, 8 maj, 11 juni

103 63 Stockholm

Besoksadress Vasagatan 48

Tel (vx): 08-567 06 100
fysioterapi@fysioterapeuterna.se
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Fysioterapi pa webben

Tidningen publiceras dven som pdf

pa www.fysioterapi.se Dar finns mer nyheter,
debatt, aktuell forskning

och platsannonser.

Chefredaktor & ansvarig utgivare
Lois Steen

Tel: 08-567 06 104, 0709-286 104
lois.steen@fysioterapeuterna.se

Prenumerationsarenden, adressandring,
utebliven tidning med mera:

Tel: 08-567 06 150
medlemsregistret@fysioterapeuterna.se

Grafisk form Spektra design
Omslag Helena Svedbom

Foto: Mikael Wallerstedt Facebook och Instagram: Tidningen Fysioterapi
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Tandlos lag gor att
forbundet slipper
diskrimineringsirende

Fysioterapeuterna gar inte vidare till Nimnden
mot diskriminering nar det galler loneskillnaderna
i Region Visterbotten. En tandlos lag gor det 16nlost,

enligt forbundets chefsjurist.

TEXT Agneta Persson

LONEGAP Det var i hostas som Fysio-
terapeuterna tillsammans med Sveri-
ges Arbetsterapeuter i Visterbotten
anmélde regionen till Diskriminerings-
ombudsmannen, DO. Anledningen

ar att I16negapet mellan de kvinno-
dominerade yrkena fysioterapeut/
arbetsterapeut och likvirdiga mans-

6 Fysioterapi Nr2 2024

dominerade yrken, som till exempel
ingenjorer, bara blir storre. Detta trots
att arbetsgivaren sjilv flera ginger
konstaterat att 16neskillnaderna inte
fullt ut kan forklaras med kdnsneutrala
argument. Arbetsgivaren har skjutit
till mer pengar for att minska skillna-
den, dnda har 16negapet stadigt 6kat.

Arbetsgivaren har dirmed inte gjort
tillrackligt, argumenterade de bada
facken i sin anmaélan.

DO valde dock att inte utreda, och
ddrmed blev det upp till respektive
forbund att sjdlva ta drendet till
Ndamnden mot diskriminering. Men
varken Fysioterapeuterna eller
Sveriges Arbetsterapeuter tinker
ga vidare. Enligt Fysioterapeuternas
chefsjurist Dominika Borg Jansson
ar det inte en fraga om bristande
resurser, utan att bestimmelserna
om lonekartldggning ar for vagt
formulerade i lagen.

-Lagen stéller krav pa samverkan men
preciserar inte vad det innebdr, siger
hon. I det hir fallet har arbetsgivaren
bade samverkat och fyllt pd pengar
utdver den vanliga l6nerevisionen.

Det hade varit en annan sak om
arbetsgivaren hade latit bli att ge ndgon
information alls till facket. Dar dr lagen
tydlig, siger Dominika Borg Jansson.
Det dr ocksa svart att komma at 16ne-
skillnaderna nédr arbetsgivaren alltid
kan hinvisa till marknadskrafterna,
sd som man har gjort i Region Vister-
botten, sdger hon.

—De domar vi har pa omradet, men
ocksa hur samhillet ser ut i stort, gor
att de hér strukturerna hela tiden
kan uppratthallas.

Lagens generellt formulerade bestim-
melser kring 16nekartldggning begrin-
sar ocksa vilka méjligheter DO sjilv
som tillsynsmyndighet har att stélla
krav pa arbetsgivare, siger Dominika
Borg Jansson. Redan 2020 foreslog en
statlig utredning att DO ska fa ritt att
formulera bindande foreskrifter till
arbetsgivare. Utredningen efterlyste
ocksa tydligare skrivningar om vad som
konkret krivs av arbetsgivare. Men dn
har ingen fordndring skett.

—Det innebdr att tillsynen blir be-
grinsad och mer handlar om huruvida
det finns en l6nekartldggning alls, &n
om hur det faktiska innehéallet i den
ser ut, siger Dominika Borg Jansson.
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Region Stockholm vill starka
nyforlostas ratt till fysioterapi

Alla nyforlésta i Region Stockholm
ska ha ratt till fysioterapi. Det framgar
av regionens budget for 2024. Ett

bra men svart mal att na, menar
forbundets sektion fér kvinnors halsa.

SATSNING Hilso- och sjukvardsndmn-
den i Region Stockholm far i rets
budget i uppdrag att sikra tillgdngen till
fysioterapi efter forlossning och att se
over vardval specialiserad fysioterapi
for att sikerstélla att detta inkluderas.
En graviditetsenkit har tidigare visat
att bara 15 procent av de kvinnor som
fott barn i Sverige fatt hjalp av fysio-
terapeut, trots kvarstdende underlivs-
besvir ett ar efter forlossning. Att Regi-
on Stockholm nu vill ge fysioterapin en
central roll inom férlossningsvarden ir
déarfér positivt anser Anna Skawonius,
ordférande for Sektionen for kvinnors
hélsa. Men ska det kunna bli verklighet
behovs en hel del férandringar, pape-
kar hon.

—Jag tror inte vi dr tillrackligt manga

for att kunna ta emot alla nyforlosta
iregionen.

Ett sétt att 16sa det vore om regionen
betalar fortbildning for fysioterapeuter
som vill jobba med kvinnors hilsa,
foreslar Anna Skawonius. En sérskild
arvodering for patientgruppen vore
ocksa bra att infora, sdger hon.

—Eller ndgon annan méarkning,
som en AID-kod eller en DRG-kod for
specialistsfysioterapeut s man kan
sdkerstdlla att det &r specialister som
triffar patientkategorin. Om det ir det
som dr malet.

Idealiskt vore om varje barnmorske-
mottagning hade tillgang till en fysiote-
rapeut, menar hon. Men det férutsétter
ett mer flexibelt regelverk.

—Som det ser ut nu far fysioterapeuter
i primérvarden inte samtidigt jobba pa
en barnmorskemottagning. Avtalen till-
later inte heller att fysioterapeuter finns
pa gynekologmottagningarna pa stan.
Agneta Persson

Viarldsorganisationen for fysio-
terapeuter, World Physiotherapy,
har nu 128 medlemslander. Senast
in ar Serbien som gick med vid ars-
skiftet. Varldsorganisationen, som
etablerades 1951, representerar
darmed mer 4n 600000 fysio-
terapeuter runt om i varlden.

Nyheter

Fysioterapi pa kvillen
kortade vardtiden
pa Karolinska

POSTOPERATIVT Ett utveck-
lingsprojekt pa postoperativa
vardavdelningen pa Karolinska
universitetssjukhuset visar att
nér fysioterapeuter arbetade
kvallstid fick i snitt 61 procent av
patienterna hjilp inom tre timmar
efter ankomst till avdelningen
jamfort med 38 procent nar
arbetstiden var forlagd mellan
8.00 och 16.30. Dessutom kor-
tades vardtiden med i snitt fem
timmar. Nu har sjukhuset beslutat
att prova kvallsbemanning mer
storskaligt och dven utvardera
fysioterapeut pa kvillstid pa
intensivvardsavdelningen.

Lois Steen

Ett trist jobb

kan skapa ohilsa
ARBETSHALSA Langvarig
tristess pa jobbet kan orsaka
liknande hélsorisker som vid
arbetsstress eller utbrandhet.
Det konstaterar forskare fran
finska Arbetshélsoinstitutet och
Emlyon Business School som
publicerat en ny studie. En tillfallig
tristessupplevelse ar normal och
orsakar inte hilsoproblem, men
frekvent eller konstant tristess
forsvagar halsan, sager Lotta
Harju, bitradande professor vid
Emlyon Business School.

Lois Steen

X0QINo|0D :plig

Is boredom at work bad for your
health? Examining the links between
Jjob boredom and autonomic nervous
system dysfunction, Stress and Health

Nr 22024 Fysioterapi 7
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Fysioterapeuten Marie
Breidenskog jobbar med
hjartrehab pa Akademis-
ka sjukhuset i Uppsala
och blev glad 6ver ars-
rapporten fran kvalitets-
registret SWEDEHART.

Beratta om eraresultat!

— Arsrapporten visar att ande-
len patienter med hjartinfarkt
som deltar i var grupptraning
har férdubblats fran 11 till 22
procent under 2023 jamfort med
aret fore. Sa bra siffror har vi
aldrig haft! Det dr ju ett generellt
problem &ver hela landet att for
fa patienter med hjartinfarkt del-
tar i ett fysiskt traningsprogram.
Vi har legat ganska langt ned
pa listan, men nu ir vi bland de
tolv frimsta sjukhusen i Sverige
gillande detta.

Gjorde ni nagot sarskilt 2023?

—Nej, men vi har véntat linge
pa att vara tidigare satsningar
ska synas i statistiken. FOr nigra
ar sedan borjade vi med att
alla hjartinfarktpatienter skulle
foljas upp av en fysioterapeut pa
mottagningen och fa erbjudan-
det att delta i fysiska tranings-
program pa olika nivier. Nagot
ar senare kom pandemin och
alla triningsgrupper stoppades.
Det stillde till det mycket men
nu har patienterna vagat komma
tillbaka och trina. Ibland far
man vidnta oerhort linge innan
resultaten kommer. Mitt rad ar
att bara fortsitta jobba.

Lois Steen

8 Fysioterapi Nr22024

Danska fysioterapeuter
haller tyst om trakasserier

Att fysioterapeuter utsatts for sexuella trakasserier av
sina patienter ar inte helt ovanligt. Daremot héaller de
flesta tyst om det. Det visar en studie fran Danmark.

ARBETSMILJO I studien om patienters
sexuella trakasserier mot hélso- och
sjukvardspersonal ingar bland annat
tolv fysioterapeuter i Danmark. Bade
kvinnliga och manliga fysioterapeuter

har vittnat om krankningar. En man be-

réttar till exempel om hur en kvinnlig
patient tagit av sig allt utom trosorna
och foreslagit att de skulle avsluta be-
handlingen med ”vaginal utvidgning”.
Andra fysioterapeuter beréttar om hur
de fatt opassande ldnga kramar och
kommentarer om sitt utseende.

Fysioterapeuten och lektorn Birgitte
Woge Nielsen, som har varit med och
gjort studien, siger till danska fackfor-
bundstidningen Fysioterapeuten att
sexuella krankningar dr nagot manga
fysioterapeuter utsitts for men att

de flesta haller tyst om det. Det kan

finnas flera orsaker, enligt henne. Till
exempel att man tvivlar pd om man ar
medskyldig till det som hént.

—Flera fysioterapeuter, sirskilt de
unga och nyexade, kidnde ocksa att
deras yrkesskicklighet stod pa spel om
de gav uttryck for att inte sjdlva kunna
hantera en krinkande patient, sdger
hon till tidningen.

Studien har skett inom ramen f6r
”Power Plays” som &r ett forsknings-
samarbete mellan Danmark, Sverige
och Finland. Det har lett fram till en
verktygslada med evidensbaserade
metoder for att forebygga och hantera
sexuella trakasserier pa arbetet.
Agneta Persson

Las mer: jamstalldutveckling.se
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Nyheter

Skillnader i livsvillkor kvarstar trots FN-konvention

For 15 ar sedan tradde FN:s konvention
om rattigheter for personer med funk-
tionsnedsattning i kraft i Sverige. Men
levnadsvillkoren fér den har gruppen
ar fortfarande samre an for den 6vriga
befolkningen, enligt en ny rapport.

JAMLIKHET Det ir Institutet for
manskliga réittigheter som 6verlam-
nat en rapport till FN:s kommitté fér
réttigheter for personer med funk-
tionsnedsittning, som i ar ska granska
Sverige. I rapporten kommer det fram
att konventionen inte fatt tillrickligt
genomslag i lagstiftningen. Den visar
att personer med funktionsnedsittning
har sdmre fysisk och psykisk hilsa,
lagre utbildningsnivaer, hogre arbets-
16shet och storre ekonomisk utsatthet.
Bland ungdomar, kvinnor, dldre och
migranter syns dessutom en negativ

utveckling. Till exempel dr den fysiska
och psykiska hilsan hos kvinnor med
funktionsnedsittning simre bade jaim-
fért med méin med funktionsnedsitt-
ning och med kvinnor i 6vrigt. Nir det
giller socialférsdkring och funktions-
stod visar rapporten att det stélls allt
hogre krav pa omfattande medicinsk
bevisning och att manga personer med
funktionedsittningar kinner
sig misstrodda. Dessutom
har sjukersittningen inte
utvecklats i takt med l6neut-
vecklingen, vilket 6kat den
ekonomiska utsattheten.
Vissa sarbara grupper har
fatt simre stodinsatser.

Till exempel har ledsag-
ningen minskat for perso-
ner med synnedséttning,

hoérselnedséttning eller dévblindhet.
Brister i tillgdngligheten gor det ocksa
svart for manga att utéva demokratiska
réttigheter, vilket gor valdeltagandet
lagre for denna grupp jimfoért med den
ovriga befolkningen.

Lois Steen

Las mer: mrinstitutet.se/rapporter
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MEDICAL AB

y'Andersson ar Norrbottens rehabihstrulgggi[ som moter mannis
stroke och traumatisk hjarnskada. For balstabilifet anviander hoh ett Elastiskt band fran
hon.tran

Bodypoint bade till vardags Qh nar

7

r med ryggmargsskada,

theamedical.se




Motet

Hon bade lugnar och retar upp folk med sitt
Instagramkonto Tvartomdieten dar matregler
och osunda kroppsideal far sig ett rejalt finger.
Mot fysioterapeuten Helena Svedbom som
inte drar sig for att sticka ut hakan.

TEXT Agneta Persson FOTO Mikael Wallerstedt

"Humorn tydliggor
det absurda
1 alla matregler”

et borjade for sex ar sedan nir

Helena Svedbom trillade in pa

ett amerikanskt Instagramkonto

om ”intuitivt &tande”, en metod

som grovt beskrivet gar ut pa att
skrota fyrkantiga matregler och i stillet lyssna
pa vad kroppen behover.

— Jag tyckte inte jag hade nagot komplicerat
férhallande till mat, kropp och trining, siger
Helena. Men det dir blev ett uppvaknande. Nir
jag sag inldggen som drev med alla tokigheter vi
har for oss kdnde jag att det dar var ju jag!

Hon trinade tre ganger i veckan, och fick hon
inte till det var det ett misslyckande. Lunchen
at hon klockan tolv, &ven om magen skrek efter
mat redan halv tio. Det som fanns i matlddan
var det som géllde, oavsett om kroppen beh6v-
de mer. Eller mindre.

Hon holl ocksa pa med kompensationstink:
”Nu fick jag en bulle pa jobbet si da kan jag inte

10 Fysioterapi Nr2 2024

dta den dér efterritten jag hade tinkt ikvall.”

—Det var som att spela Tetris med maten.

Allt skulle passa in. Det var sa mycket energi
som gick at till att f6lja en massa regler och
hantera kinslorna kring dem.

I efterhand tycker hon det later lite dtstort.
Men det dr ocksa ett beteende som i mangas
ogon ar helt normalt. I alla fall i hennes kretsar,
sdger hon. Sdrskilt inom idrotten som alltid har
varit viktig for henne. Nir hon pluggade till fysi-
oterapeut fanns det inte heller nagon anledning
att reflektera 6ver hur hon holl pa. Alla trinade,
och manga féljde nagon matregel. Som att und-
vika kolhydrater. Eller socker. Eller nagot annat.

—Det var inget konstigt att tycka att det ar sa
man gor och att det dr sd man bor géra. Vi var
alla hogpresterande personer, duktiga pa
flera omraden, och vi forvintades vara pa topp.

Men sa kom hon in pa det ddr amerikanska
kontot och bérjade se sig sjilv i ett annat ljus.
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DET FINNS VUXNA SOM TROR ATT
BROD AR SYNONYM TILL DODSSYND.

A tvartomdieten & « Folj
@ Anne-Marie » UNHEALTHY (feat. Shania Twain)

T)Ett &r med bréd.

T)\Ett ar utan matskam.

T)Ett &r utan kroppshat.

TAEtt &r med rorelsegladje.

T)Ett &r med néringsmat.

T)\Ett &r med néjesmat.

T)Ett &r med mindre stress och mer sjalvkarlek.

T)Ett r dar din kropp fér végleda dig istallet for att du hela
tiden bestdammer vad den ska gora!

. GIE
be a unicorm®®)

oQyv

1131 gilla-markeringar
den 31 december 2023

kommentar..

@ tvartomdieten # ¥-Onskar dig ett gott slut och ett gott nytt ar|

Always begurse]f as long you can be a unicorn. Then alwa

HALSOFORDELAR MED SEMLA

TVARTOMDIETEN

Kalcium i gréidden

Antioxidanter i

Omittat fett i
kardemumman

mandlarna

Glddje! ( Njutning!
Samvaro och
tradition!

n|

Ett par exempel pa
inlagg infor det nya
aret och Fettisdagen.

ntuitivt dtande r en evidensbaserad me-
tod som uppfanns 1995 av tva amerikan-
ska dietister och dtstorningsspecialister.
Den bygger pa tio principer som syftar
till att skapa ett sundare och mer hallbart

itande hor bland annat minskat hetsitande,
forbattrade kolesterolvirden, ldgre blodtryck
och okad grad av fysisk aktivitet. For att inte tala
om bittre sjilvkinsla.

Anda gar intuitivt itande pa tvirs mot vad

férhallande till mat och kropp. Som till exempel
att 1agga undan dietkulturens alla regler och
istéllet trina upp formagan att lyssna och lita
pa kroppens egna signaler.

—Kroppen berittar saker for oss utan att
ha nagra baktankar med det, siger Helena.
Behover man kissa s sdger man ju inte "nej,
jag kissade for en halvtimme sen sa jag maste
vanta”. Den férsoker bara signalera vad den
behover. Konstigare dn sa dr det inte.

Vilket inte &r samma sak som att ”4ta vad
f-n som helst, nir f-n man vill”, som Helena
uttrycker det. Att metoden skulle férespraka ett
hejdlost fritt fram dr en vanlig missuppfattning.
Men nagra av de tio principerna handlar om
att 1ara sig just det: att kinna nér det dr dags
att borja dta, och nér det dr dags att sluta. Och
att hantera kénsloitande. Till de vetenskapligt
konstaterade hilsoférdelarna med intuitivt

manga anser ir hilsosamt och bra. Sa var det
dven for Helena i borjan, och att bryta sig loss
fran forgivettagna forestillningar var ingen litt
sak, sdger hon.

—Jag fick stegvis utmana mig sjdlv. Vad skulle
hédnda om jag i stéllet for ett spinningpass tog en
promenad? Eller la mig i soffan? Om jag borjade
slippa pa mina mat- och traningsregler sa kun-
de ju det hir balla ur hur som helst!

Det ballade inte ur. Tvirtom. Att desarmera
den skarpa laddningen kring mat och trdning
blev som en lang utandning. Hon rensade gar-
deroben pa klider som inte hade utrymme for
eventuell viktuppgang. Skit samma om hon la
pa sig nagra kilon. Mar hon bittre av att leva pa
det hir viset sa ar det virt det, resonerade hon.
Mar hon béttre da? Tveklost.

—Jag har blivit en trevligare person. Forut
kunde jag ga hungrig, och da ar i alla fall inte

"Kontot ar seriost men jag vill ocksa
att det ska vara lite roligt.”

12 Fysioterapi Nr 22024
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Helena Svedbom

2011

Tar sjukgymnast-
examen vid Uppsala
universitet. Ingang
15 4r legendarisk
bland fysioterapeuter
i Uppsala, dar holl
utbildningen till fram
till ungefar 2013.

2012

Far sin forsta
fasta tjanst pa
Strokerehab pa

Norrtilje sjukhus
efter att ha
vikarierat inom
barnhabilitering.

2015

Far jobb inom
primarvarden i
Stockholm och
stannar dar till
2018. Gor bland
annat hembesok
hos en patient
med vaggloss.

~ Helena Svedbom har sialv varit

styrd av. mat- och traningsregler.
Jag fick stegvis utmana mig sjalv.

Vad skulle handa om jag i stallet for

ett spinningpass tog en promenad?

2025

Blir bitradande
avdelningschef pa
Akademiska sjuk-

2021 huset i Uppsala.

Startar
Instagram-
kontot Tvartom-
dieten.
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Helena Svedbom har
slutat dela in maten

i hierarkier och kan
numera njuta av nagot
gott utan daligt samvete.

jag speciellt kul. Jag dr ocksa mer nirvarande i
nuet eftersom mina tankar pa mat inte upptar
s& mycket tid.

Numera njuter hon ocksa av godsaker utan
att kinna nagot daligt samvete. Hon &ter, det ar
gott, och sa ar det inte mer med det. Hon har
dessutom blivit mindre trott. Férmodligen for

att mer mat pa kvillarna

tvartomdieten
@tvartomdieten

A=
"\
N &

“periodisk fasta”.

Man far 4nda beundra dietfolket for
all sprudlande kreativitet.

Det som alltid har hetat “skippa frukost”
har dépts om och marknadsférs nu som

gjort att hon sover bittre,
sdger hon.

—Hiromnatten vaknade jag
och var hungrig. Férut tog det
emot att ga upp och ita for
att jag inte borde. Nu tar det
emot for att jag dr trott. Men
jag gick faktiskt upp och at
lite, och da sov jag sa gott sen.

En till sak som har férédnd-
rats dr hennes syn pa vad
traning dr och bor vara. Att
all trianing riknas bruka-
de hon precis som andra
fysioterapeuter siga till sina
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patienter. Men nir det gillde henne sjilv tyckte
hon arligt talat inte sa.

—Det skulle vara strukturerat, med trinings-
kldder pa, och i syfte att 6ka kondition eller
styrka. Nu kan traning for mig vara att hoppa
studsmatta med mina barn, eller bara pata runt
itradgarden.

Hon har ocksa slutat dela in mat i hierarkier.
Det som gar att dta ir varken bra eller daligt. Det
ar bara ... mat. For det som hdnder ndr man tar
bort regler kring den s kallade njutningsmaten
dr att man banar vig for ett oproblematiskt for-
hallningssitt till &tande, resonerar hon. Férbud
tenderar att gora saker och ting laddade och
spannande. Det hir regelbefriade férhéllnings-
séttet 4r nagot hon och hennes man tillimpar
pa deras barn pé tre och sex ar.

—De maste inte dta upp, och de maste inte
dta upp broccolin for att fa nagot sérskilt. Sen
kan vi absolut siga att man behover éta av
olika farger, smaker och konsistenser for att
ma bra. Men allt finns med i matpaletten,
dven godis.



Motet

"Foljarna skriver att jag gor stor skillnad
i deras liv. Det ar ett skal till att jag fortsatter.”

et tog Helena tva ar av omstall-

ning till ett friare férhallningssatt

till mat och kropp innan hon kin-

de sig sdker nog att vilja sprida

metoden. For drygt tva ar sedan
startade hon Instagramkontot Tvirtomdieten.
Ett ”safe space nir dietkulturen &r stark och
jobbig”, som hon sjilv beskriver det. Utgangs-
punkten dr det intuitiva dtandet, kryddat med
hennes eget perspektiv pa mat, féraldraskap
och allmént livspussel. Inldggen gor hon med
glimten i 6gat.

—Kontot ar seridst, men jag vill ocksa att det
ska vara lite roligt. For det ar roligt nir man bor-
jar titta pa vad det &r vi haller pd med. Humorn
tydliggor det absurda i alla matregler.

Kontots foljare kan darfor till exempel fa
se Helena kika glass och samtidigt deklarera
att den ar en del av livet som varken behover
fortjanas eller registreras, ”for ndr allt kommer
omkring sé dr det bara en glassbégarjiavel”. De
kan fa hora att zucchini dr gott men det ir inte
samma sak som pasta, att man faktiskt inte
behover byta ris mot blomkal och att ingen
kommer skriva pa din gravsten att “hon hade
en platt mage”. Och att de dir dagliga 1200
kalorierna som manga viktminskningsdieter
féresprakar dr samma sak som svilt: ”Sa nir
nagon pratar pa dig en sviltdiet, vare sig det ar
pulver, juicefasta eller allmint 1agt kaloriintag,
sd vet du vad du ska svara”, skriver hon. ”Jag ar
en vuxen person. Jag dr inte en tvirhand hog
utan nar upp till handfatet och brevladan. Min
kropp beho6ver mer dn sa. Tack och hej.”

Antalet foljare okar hela tiden och &r i skrivan-
de stund uppe i drygt 22 000, och de flesta upp-
skattar hennes kaxiga finger till dietkultur och
kroppsideal. Manga hor av sig och berittar hur de
blivit hjilpta av hennes avvipnande perspektiv.

—De skriver att jag gor stor skillnad i deras liv.
Och det &r ett skl till att jag fortsitter med det
hér. Jag tror manga behdver vara lite snillare
mot sig sjilva.

Den typiska foljaren verkar vara en kvinna i

Helena
Svedbom

Alder: 39 ar

Bor: Orsundsbro
Jobbar: Som bitradande
avdelningschef vid
Geriatrisk och Neuro-
logisk rehabilitering,
Akademiska sjukhuset
i Uppsala

Instagram:
@tvartomdieten
Hemsida med blogg:
tvartomdieten.se

50-arsaldern med ett skevt forhallande till mat
och kropp, sdger Helena. Men det dr ocksa folk
i alla aldrar som dr inne pa hennes konto, dven
man, och av vitt skilda anledningar. Det hdnder
till exempel att personer som tidigare haft en
tstorning och nu ar i en aterhdmtningsfas
kontaktar henne.

—De séger att de behover de hidr paminnelser-
na. Att det blir som en trygg hamn som hjilper
dem att landa.

Aven tjocka personer hér av sig, siger Helena
och forklarar att hon anvinder ordet tjock som
neutralt motsatsord till smal. De beréttar ofta
att hela deras liv har varit en kamp eftersom
dieterna aldrig nagonsin har funkat. Och att
hennes konto har hjilpt dem att inse att det inte
ar vart det.

— Statistiskt dr det ju en forsvinnande liten
chans att du gar ner och sedan behaller den
nya vikten. Ar det da det vi ska hélla pA med?
Ar det inte biittre att jobba med hilsa ur ett
bredare perspektiv?

en saklart retar Helena ocksa

gallfeber pa en och annan.

Nar hon far riktigt bittra

kommentarer om att hon ir

ute och cyklar dr det manga
ganger fran min. Kanske for att de inte i samma
utstrdckning som kvinnor har upplevt dietkul-
turen som ett problem, tror hon.

—Jag forsoker alltid bemota dem med att jag
respekterar deras dsikt, men jag lagger ocksa till
hur jag tinker. Och att det inte behover vara sa
svart eller vitt.

Men visst kan hon forsta att en del blir for-
bannade och tycker det hon goér ar helt uppat
viggarna, siger hon.

—Sérskilt om man bara glider in pa ett ensta-
ka inldgg. Men ska man forsta vad det ar jag gor
behoéver man férdjupa sig lite i metoden och
vad den faktiskt handlar om.

Studier om intuitivt atande finns pa:
intuitiveeating.org/resources/studies
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Inblick

Privatanstialldas
lIoner Okade mest

Forra aret 6kade I6nerna for
Fysioterapeuternas medlemmar
med totalt 4,1 procent. Men
fordelningen ser mycket olika

ut beroende pa var man jobbar.

LONESTATISTIK Enligt Fysioterapeuternas
l6neenkit varierade kirens I6nepéaslag
forra aret med mellan 3,6 och 4,6 procent.
Privatanstillda drog det ldngsta straet
medan de fysioterapeuter som jobbar inom
kommun, region och stat hamnade pa
under 4 procent. Enligt férbundets om-
budsman Tess Barrington kan en forklaring
vara att 16nerna hann sittas innan indu-
strins mérke pa 4,1 procent var klart 2023.

—Ingen kunde da gissa att det skulle bli sa
hogt. Det brukar hamna pa runt 2 procent.

Mirket sitter normen for 16ne6knings-
takten pa svensk arbetsmarknad, ett ansvar
som ligger pa arbetsgivarna. Men eftersom
Fysioterapeuternas kollektivavtal ir siffer-
l6sa kan det hir vara en utmaning, menar
Tess Barrington.

—Ett ar kan skilja sig vildigt mycket fran
ett annat, ofta i takt med arbetsgivarnas
16nepolitik som kan svinga kraftigt. Vi pa-
talar alltid att arbetsgivarna har ett ansvar
att folja arbetsmarknaden, och i ar har
vi patalat att det dr extra viktigt sa vi inte
halkar efter.

Historiskt sett har dock férbundets
sifferl¢sa avtal gynnat medlemmarna som
grupp, siger hon.

—Sett 6ver ldngre tid har vi fatt mer dn
market. Sen ska 16nedkningstakten inte
blandas ihop med medlemmars I6nenivaer,
for det dr nagot annat.

Om kollektivavtalen bor fortsitta vara
sifferlosa dr en forbundspolitisk fraga,
sager Tess Barrington.

Agneta Persson

© Fler artiklar om I6n: fysioterapi.se/nyheter
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Privatanstillda

Medellon (kr/man)

39 /17

Hogsta Ion Lagstalon

46700 | 32000

Loneutveckling 2022-2023: 4,6 %

Storst skillnad

Statligt anstillda

Medellon (kr/man)

0503405

Hogsta lon Lagstalon

/2800 | 33000

Léneutveckling 2022-2023: 3,6 %

Minst skillnad




Kommunanstillda

Medellon (kr/man)

387385

43150

34000

Loneutveckling 2022-2023: 3,9 %

44480
Loéneutveckling 2022-2023: 3,9 %

Regionanstillda

Medellon (kr/man)

3/ 300

Hogsta l16n Lagstalon

30500

Sa har gjordes enkiten:

Omkring 5300 av forbundets medlemmar (egenféretagare ingar inte har,
daremot ingar chefer) har rapporterat vad de tjanade i oktober 2023.
Eftersom siffrorna bygger pa egenrapporterade uppgifter kan det finnas
de som tjanar mer, eller mindre. Lagsta (10:e percentilen) = den |6n som
10 procent av de som svarat ligger under. Hogsta (90:e percentilen) = den
16n som 90 procent av de som svarat ligger under. Det vill siga det finns
I6ner som 4r annu lagre eller annu hogre. Dessa ar inte angivna har.

Ingangsloner for nyexaminerade 2023

Kommunanstallda

Regionanstillda Privatanstillda
Medellon Medellon

32120 kr

29775 kr 31280 kr

Hogsta I16n

35000 32 000

30100

Lagstalon Hogsta lon:

28000 35000

Lagsta lon:

29 500

Loéneutveckling 2022-2023

Loneutveckling 2022-2023 Loéneutveckling 2022-2023

2,06 %

5,89 % 2,54 %
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Klinik & praktik

Prisad klinik
lagger allt krut
pa kvinnorna

Till Stockholmsfororten Farsta reser kvinnor

fran hela Sverige, till och med fran Finland

och Danmark, for att fa hjalp med sina backen-

bottenbesvar. Nu belonas Meja Kvinnohalsa
med Fysioterapeuternas kvalitetspris.

TEXT & FOTO Agneta Persson

edan ett halvar innan Meja
o6ppnade i september 2022
var tiderna fullbokade av
kvinnor som ldnge valsat
runt i varden utan att fa
hjilp. Sedan dess har det fortsatt sd,
med fulla tidbdcker och hégt soktryck.
Det dr kvinnor — och transpersoner
med kvinnliga genitalier — frdn tonaren
och uppat som soker sig hit med olika
besvar som kan drabba backenbotten.
Vanligast dr kom-
plexa problem
i form av gyne-
kologisk smérta
och forlossnings-
skador, men det ar
ocksa vanligt med
graviditetsrelate-
rade dkommor.
Och de dr beredda att resa langt for att
fa hjilp: fran hela Sverige, fran Finland,
fran Danmark.

—Det dr sa klart drofyllt att vi har ett
sé gott rykte, siger Emma Regberg som
ar verksamhetsansvarig pa Meja och in-

Emma Regberg
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itiativtagare till kliniken. Men det sdger
ocksa nagot ganska sorgligt om kvinno-
sjukvarden nir sd manga i desperation
soker sig vidare dnda till oss.

Hon beskriver kvinnors biackenbotten
som en vit flick inom varden. Gyne-
kologerna kan ingenting om muskel-
funktionsbedémningar, traningsrad
eller fysisk aktivitet, konstaterar hon.
Barnmorskorna far inte heller lira sig
sadant pa sin utbildning.

—Anda dr det hos dem bickenbot-
tenfragorna har landat, och kvinnorna
blir missndjda 6ver den vard de far
eftersom de hamnar hos fel profession.

Och den yrkeskar som &r bast limpad
for det hdr, det vill siga fysioterapeuter-
na, har inte tillrickligt manga med ritt
kompetens for att kunna fanga upp hela
patientgruppen. Det dir haller pa att
férdandras, siger Emma Regberg. Sakta
men sikert blir de fler specialister inom
kvinnors hilsa, men de ar fortfarande
alldeles for fa. Vilket s6ktrycket pa Meja
uppenbarligen &r ett bevis pa.

Meja, ett kvinnonamn som kommer
fran fornsvenskans ord méghin och be-
tyder kraft och styrka, ar alltsa en fysio-
terapeutiskt nischad klinik fér kvinnor
med gynekologiska, bickenbotten-
relaterade eller graviditetsrelaterade
besvir. Hir jobbar sex fysioterapeuter
och en psykolog. Alla fysioterapeuter
dr specialister: tre inom obstetrik, gy-
nekologi och urologi, en inom smérta,
en inom &ldres hélsa och en inom fysisk
aktivitet och idrottsmedicin. De olika



specialistkompetenserna riktas mot
den specifika malgruppen. Specialisten
inom idrottsmedicin jobbar med ett
kvinnligt perspektiv, specialisten inom
smadrta jobbar bara med underlivs-
smarta, och s vidare. Ofta moter de
patienterna tillsammans for att ldra sig
av varandras kompetensomraden.
—Det kan till exempel vara att jag
som dr specialist inom gynekologi har
grupper eller enskilda patientméten
tillsammans med den som &r specialist

inom smdrta, siger Emma Regberg. Det
har gjort att jag numera kan hjilpa fler
smdrtpatienter, och hon kan hjélpa fler
gynekologiska patienter.

Kliniken jobbar pa uppdrag av Regi-
on Stockholm, och patienterna kom-
mer antingen hit pa remiss fran andra
vardgivare eller pa eget initiativ.

— Vi har tre nivéer i regionen nir det
giller fysioterapi, siger Emma Reg-
berg. Primérvard, specialiserad fysio-
terapi och hogspecialiserad vard. Meja

Pa prisbelonta Meja
Kvinnohalsa jobbar sex
specialistfysioterapeuter
med kompetenser som
kompletterar varandra.

agerar en slags mellanniva som kan
remittera patienter vidare bade uppat
och nerat om de inte hor hemma hér.

Sedan kliniken 6ppnade har remiss-
floden, vardkedjor och samverkan
forbattrats. Fysioterapeuterna har
knutit kontakt med olika vardenheter,
samverkat med verksamhetschefer,
bjudit in politiker och tagit emot
studiebestk. Ddrmed har det blivit tyd-
ligare for andra vardgivare vad det 4r

Nr 22024 Fysioterapi 19



”Det handlar inte bara om att
bota, lindra eller ta bort, utan
om att bredda patientens
repertoar av strategier.”

fysioterapeuter kan och ska gora, siger
Emma Regberg. Det har i sin tur starkt
varden som helhet for patienterna.

Ett exempel pa en patientgrupp de
lagt mycket kraft pa att samarbeta

20 Iysioterapi Nr22024

kring ar kvinnor med vulvasmaérta.
De kommer till Meja Kvinnohilsa pa
remiss frin en mottagning dir de ir
bedémda och diagnostiserade, och
dér de konstaterats vara i behov av ett

Det ar framst resursstarka kvinnor som
hittar till Meja Kvinnohalsa. Malet for
2024 ar att na en bredare patientgrupp.

tvarprofessionellt omhindertagande.

—Hos oss far de en riktad interven-
tion, kallad vulvaskola, som till stor del
handlar om patientutbildning. Sedan
gar de tillbaka till den hégspecialisera-
de varden dér de fortsitter med andra
atgarder. Det hér ar resurseffektivt
eftersom patienterna far hjilp av oss
i vintan pa annan vardkontakt, vilket
ocksa gor att de varken kinner sig en-
samma eller limnade av varden.

Till skillnad frdn manga andra delar
av kvinnosjukvarden kan Meja f6lja
sina patienter 6ver tid. Det dr likande i
sig sjilvt, siger Emma Regberg. Manga



dr vana vid snabba bes6k och korta
kontakter med gyn, och sedan far de
Kklara sig sjidlva. Men har far det ta tid.
Och hér far de ldra sig att det mesta gar
att rehabilitera.

—Rehabilitering handlar inte bara om
att bota, lindra eller ta bort, siger hon.
Det handlar om att bredda patientens
repertoar av strategier och verktyg,
och att man med hjilp av dem kan ma
jattemycket bittre.

Fysioterapeuterna pa Meja har dnda
sedan starten jobbat mycket med pa-
tientutbildning, men ocksa med intern
och extern kompetensutveckling.
Forutom de gemensamma patientmo-
tena dédr de ldr av varandra handleder
de ocksé kollegor fran hela Sverige och
tar emot auskultationer. De haller dven
i uppdragsutbildningar — den senaste
handlade om samtal, sex och smérta
och riktade sig till ungdomsmottag-
ningar — samt fortbildningskurser for
bade fysioterapeuter och annan vard-
personal. Hit hor till exempel kurato-
rer, barnmorskor, likare och urotera-
peuter. Det blir manga aha-upplevelser
pa de hir kurserna, siger Emma

Regberg. De som inte dr fysioterapeu-
ter far upp 6gonen for vad en fysio-
terapeut gor och kan gora. En vanlig
reaktion, oavsett profession, ir ocksa
»Varfor har jag stéllt massor med fragor
till patienterna men helt missat det
hér?” Framfor allt ir det riktade fragor
rérande symtom kring backenbotten,
underliv och gynekologisk smérta som
aldrig har stéllts. Till exempel ”Hur
mar du i din menscykel?” Eller ”Licker
du urin nér du springer?”

Klinik & praktik

—Om de basala funktionerna i
béckenbotten inte fungerar sa paverkar
det var livskvalitet och hilsa jitte-
mycket, siger Emma Regberg. Det gar
till exempel inte att vara fullt fysiskt
aktivom man har ett jittestort framfall.
Och ldcker man urin kanske man ocksa
undviker att hoppa i knérehab.

Dérfor borde alla fysioterapeuter
screena kvinnliga patienter och fraga
om besvir fran underlivet, anser hon.

—Speciellt kvinnor som fott barn.

Kort om Meja Kvinnohilsa

@ Sedan kliniken 6ppnade i september
2022 har drygt 1 600 patienter skrivits
in pa nybesok.

© | senaste patientenkiten uppgav

97 procent att de fick svar pa sina
fragor, och 93 procent uppgav att

de fick en forklaring pa sina besvar.

@ 15 olika gruppformat riktade till
patienterna har tagits fram. Bland
dessa finns till exempel vulvaskola,
béackenbottengrupper, smartskola

samt traningsgrupper for olika typer
av besvir.

@ Totalt har 13 kurser erbjudits yrkes-
verksamma inom sjukvarden, med
flera olika teman och forelasare.

© Mottagningen har hittills haft

18 studiebesok/samverkansméten
fran andra vardinstanser, samt tva
moten med Region Stockholms
sjukvardspolitiker om utvecklingen
av kvinnosjukvarden i regionen.
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Klinik & praktik

Man behover inte sjilv kunna 16sa
patientens problem, men man behéver
atminstone fraga sd man vet vilka som
behover hjilpas vidare.

Det finns dock tva stora utmaning-

ar for Meja Kvinnohélsa. Det ena dr
att mottagningen inte nar ut till alla
samhéllsgrupper. Visserligen har laget
i en blandad forort bidragit till en viss
socioekonomisk spridning pa patien-
terna, siger Emma Regberg.

—Men det dr framfor allt resursstarka
patienter som hittar oss, vilket inte dr
unikt for Meja. Det dr ett vanligt pro-
blem pa manga héll inom varden.

Hon skulle vilja se en storre sprid-
ning pa patienterna, och verksamheten
har dirfor som mal fér 2024 att borja
nd en bredare patientgrupp. De vill
till exempel na icke svenskfodda kvin-
nor, omskurna kvinnor, kvinnor som
behover ta med sig tolk, kvinnor i sa
kallat utsatta omraden. Det kan finnas
bade sprakliga och kulturella barridrer
att ta itu med for att nd malet, siger
Emma Regberg.

—Det kommer bli en stor utmaning.

”Vitar oss tid att forklara hur det
fungerar och det ger en kansla
av egenmakt och kontroll.”

Vi har jobbat supermycket pa att fa till
bra remissamarbeten. Men vi styr inte
vilka patienter som skickas till oss, och
det dr 6verviagande medelklass och
uppat som remitteras hit. Det kommer
kriva mycket dialog med annan vard
for att fa till en fordndring.

Den andra utmaningen Meja tampas
med 4r att de inte rdcker till. Kén dr
kroniskt lang, soktrycket extremt
hogt. Emma Regberg hoppas att de i
framtiden kan 6ppna fler mottagningar
i Stockholm. Och att kliniken kan vara
en inspiration till andra vardmottag-
ningar runtom i landet.

—Jag Onskar att fler kan borja ligga
lite mera krut pa de hir kvinnorna.
De har lidit och blivit limnade didrhéin
alldeles for lange.

For att ha ontiden hir delen av
kroppen &r inte som att ha ont nagon
annanstans, siger Emma Regberg. Det
ar tétt forknippat med ens identitet,
och darfor extra viktigt att bli hérd och
tagen pa allvar. Sarskilt som méanga
kvinnor har gétt igenom trauman,
som en svar forlossning, sexuellt vald
eller hot. Det hiander att de som fatt
hjilp hédr grater av tacksamhet 6ver att
nagon, ofta for férsta gangen, lyssnar
padem.

—Det dr ju inte sd att vi viftar med
ett trollspo och s har vi botat vara
patienter. Men vi bekréftar dem, vi tror
pa dem. Vi tar oss tid att férklara hur
det fungerar, och det ger en kinsla av
egenmakt och kontroll. Och det ir
diri magin ligger, att vi kan hjilpa
demidet. @

Juryns motivering till Fysioterapeuternas kvalitetspris

© Meja Kvinnohalsa har sedan starten
2022 arbetat for ett battre omhander-
tagande inom omradet kvinnors hilsa,
genom att samla olika specialistkom-
petenser inom fysioterapi for att tillsam-
mans kunna erbjuda rehabiliterings-
alternativ for kvinnor i alla aldrar och
olika livssituationer.

Nastan hela teamet pa Meja Kvinnohilsa.
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Meja Kvinnohalsa ar en specialistklinik
med specialistfysioterapeuter mellan
priméar- och hégspecialiserad vard. De
erbjuder bland annat rehabilitering for
smarta och dysfunktion i omradet i och
runt backenet, besvar under graviditet,
efter forlossning eller problem som har
kommit med alder. De erbjuder ocksa
gruppinterventioner med stort fokus
pa patientutbildning.

Genom att etablera strukturerade
samarbeten med andra vardnivaer och
inom kunskapsomradet bidrar man till ett
battre patientomhiandertagande inom ett
omrade dar efterfragan ar stor. Meja Kvin-
nohélsa verkar som kunskapsspridare ge-
nom att erbjuda kurser och férelasningar
till saval fysioterapeuter som till andra
yrkesverksamma inom omradet kvinnors

halsa. Meja nar goda resultat och har vi-
sat en hog patientnojdhet i utvarderingen
av verksamheten.

Meja Kvinnohalsa ar en vardig vinnare av
Fysioterapeuternas kvalitetspris 2024.
Genom att utbilda yrkesverksamma inom
omradet kvinnors halsa bidrar de till en
battre halso- och sjukvard som utveck-
las utifran patienternas behov. Med ett
nyskapande arbetssitt bidrar Meja till

ett battre omhandertagande och en
forbattrad vardkedja, som méter behoven
i en eftersatt patientgrupp. Kliniken ér en
inspiration for hur specialiserad fysiotera-
pi kan samverka med annan specialiserad
vard for att skapa modeller for en valfung-
erande vardkedja som ger goda resultat
for patienterna, starker patientens egna
formagor och framjar egenmakt.



Tidbockerna ar fulla, men gravida priori-
teras alltid i den man det gar rsom det -
ar en patientgrupp som i an vinta.
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Traning vid Parkinsons
sjukdom jamford

Det allra viktigaste ar att man tranar,
typen av traning har mindre betydelse.
Det ar en slutsats i en systematisk
litteraturdversikt av traningsstudier
om Parkinsons sjukdom.

NEUROLOGI I denna Cochrane-6ver-
sikt ingick totalt 156 randomiserade
kontrollerade studier med sammanlagt
knappt 8 000 deltagare. Deltagarna
hade i allminhet mild till mattlig par-
kinson och inga st6rre kognitiva ned-
sdttningar. Det forskarna ville studera
var traningens effekter pa motoriska
symtom och pa livskvaliteten.

Dans hade den bista effekten pa
motoriska symtom. Vattentrining,
gang- och balanstrining verkar ocksa
ha effekt, men dar ar resultaten mer
osikra. Uthallighet och mind-body-
traning (som yoga och tai chi) kan ha en
liten effekt, men dven dir ar forskarna
osikra. Annu svarare har de att dra
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nagon slutsats om de motoriska effek-
terna av styrketrdning och LSVT BIG
(Lee Silverman voice treatmentBIG).

Livskvaliteten paverkades mest av
vattentraning. Uthallighet, gdng- och
balanstrining verkar ocksa ha en
viss effekt.

Men forskarnas sammanfattning ir
att i princip alla former av trdning har
positiva effekter for patienterna, och
skillnaderna mellan olika trdnings-
former verkar vara ganska sma.

Nar det giller negativa foljder av
trdningen ir slutsatserna osdkra efter-
som manga av studierna inte redovisa-
de sadana. Vanligast av de som rappor-
terades var fallolyckor och smérta.
Annika Olsson

Ernst et al. Physical exercise for people with Par-
kinson’s disease: a systematic review and network
meta-analysis. Cochrane Database of Systematic
Reviews 2023, Issue 1. Art. No.: CD013856.

Stretching och
baltraning var lika bra

RYGGSMARTA Det spelar ingen
roll om man viéljer stretching eller
baltraning - effekterna pa kronisk
landryggssmarta dr desamma,
enligt en studie med hundra
deltagare. Halften foljde ett
stretchprogram, resten tranade
balstyrka. Traningen utfordes

i minst ett 40-minuterspass i
veckan under atta veckor. Bada
metoderna gav god effekt, och
varken smartintensitet, funk-
tionsnedsattning, undvikande-
beteende eller rorlighet skilde

sig mellan grupperna.

Annika Olsson

Turci et al. Self-administered stretching
exercises are as effective as motor
control exercises for people with
chronic non-specific low back pain: a
randomised trial. J Physiother. 2023
Apr;69(2):93-99. Epub 2023 Mar 21.
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Ingen intervention
overglinste de andra

HUVUDVARK Vilka interven-
tioner ar mest effektiva mot
spanningshuvudviark? Det ar
oklart, enligt en systematisk
litteraturoversikt. | den ingick
studier av bland annat akupunk-
tur, triggerpunktsbehandling,
mobilisering och avslappnings-
ovningar. Alla studier som ingick

i oversikten visade signifikant
forbattring pa kort eller medellang
sikt av minst ett utfallsmatt:
antingen smaértintensitet, hur ofta
patienterna fick huvudvark eller
hur lange huvudvarken varade.
Annika Olsson

Repiso-Guardeno et al. Physical
Therapy in Tension-Type Headache:
A Systematic Review of Randomized
Controlled Trials. Int. J. Environ. Res.
Public Health 2023, 20(5), 4466.



Intensivtraning for svaga
benet gav goda resultat

CIMT anviands oftast for att trana
den paretiska armen hos personer
som fatt en stroke. Men i sin avhand-
ling har Ingela Marklund undersokt
hur CIMT fungerar for bentraning,
och sett goda resultat.

AVHANDLING Rehabiliteringsformen
CIMT (constraint-induced movement
therapy) har flera komponenter, som
intensivtraning av den svagare extremi-
teten, shaping for att gradvis utmana
och utveckla patientens rérelsemons-
ter, och rorelseinskrdankning av den
starkare extremiteten.

Ingela Marklund har gjort en kohort-
studie av 147 strokepatienter i subakut
och kronisk fas. De forbéttrade signifi-
kant motorisk funktion, styrka, balans,
gang- och forflyttningsférmaga.

I en intervjustudie fann hon att
patienterna upplevde CIMT som utma-
nande, men nyttig och nédvindig. De

fick 6kad sjdlvkénsla och framtidstro
och forstod sin kropp béttre.

En sista delstudie visade ett signifi-
kant samband mellan gangférmaga,
maitt med sex minuters gangtest, och
hélsorelaterad livskvalitet. Det visar
pa vikten av gangtraning efter stroke,
argumenterar Ingela Marklund.
Annika Olsson

Marklund. Lower-extremity constraint-induced
movement therapy in individuals with stroke:
improvements, experiences, and health-related
quality of life. Umea universitet, 2023.
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Behandlingskombo gav battre
effekt vid stressinkontinens

En kombination av elektroakupunktur
och backenbottentraning ger battre
effekt pa stressinkontinens an bara
backenbottentraning. Det visar en
kinesisk studie.

INKONTINENS I studien ingick 304
kvinnor som utfoérde biackenbotten-
6vningar tre ganger om dagen i atta
veckor. Hilften fick dessutom elekt-
roakupunkturbehandling tre ganger
iveckan, medan resten fick placebo-
akupunktur. Bdda grupperna férbéttra-
des patagligt, bade i fraga om uppmiitt
lackage, behov av inkontinensskydd

och patientrapporterade inkontinens-
problem. Men det fanns ocksa signifi-
kanta skillnader mellan grupperna: de
som fick elektroakupunktur forbéttra-
des mer. Flera skillnader fanns kvar
vid en uppf6ljning ett halvar senare.

Deltagarna i studien var 40—75 ar
gamla och majoriteten hade mild till
mattlig inkontinens fran bérjan.
Annika Olsson

Tang et al. Effect of Electroacupuncture Added
to Pelvic Floor Muscle Training in Women with
Stress Urinary Incontinence: A Randomized
Clinical Trial. Eur Urol Focus. 2023 Mar;9(2):352-
360. Epub 2022 Oct 26.
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Att andningstrana
vid tidig ALS kan
gora viss skillnad

Traning av andningsmuskulatur
hade positiva effekter for patien-
teri tidiga stadier av ALS.

RESPIRATION Forsokspersoner-
na deltog i ett tolv veckor langt
traningsprogram for respiratorisk
muskulatur. Maximalt expirato-
riskt tryck forbattrades jamfort
med en kontrollgrupp, men inte
maximalt inspiratoriskt tryck.

Vid en uppfoljning ett ar senare
hade kontrollgruppen utvecklat
bulbira symtom i hégre grad
in de som trinade, mitt med
ALSFRS-R (ALS functional rating
scale — revised). Men det var ingen
skillnad nir det gillde funktions-
férmaga i allminhet enligt samma
skala, och inte heller nir det gill-
de férmaga att dta eller nir forsok-
spersonerna beh6vde andnings-
stod (icke-invasiv ventilation).

Forskarna drar slutsatsen att
traningsprogrammet har vissa
goda effekter, men att det beh6vs
mer forskning for att avgéra bista
doseringen och utvirdera effek-
ter pa lang sikt.

Totalt 45 personer med ALS
i tidigt stadium deltog i studien.
Annika Olsson

Plowman et al. Respiratory Strength
Training in Amyotrophic Lateral Sclerosis:
A Double-Blind, Randomized, Multicenter,
Sham-Controlled Trial. Neurology 2023
Apr 11;100(15):e1634-e1642. Epub 2023
Feb 20.
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Forskning

Kunskapsluckor om kvinnors kroppar
efter forlossning minskar med ny forskning

Efter barnafédande ar kvinnor
ofta férvanade 6ver kroppens

forandring och 6ver olika besvar
de far. Mdnga nyfo6rlosta dr dven

osdkra pd om och hur de far

trana. Det var likadant for fysio-

terapeuten Sabine Vesting, som

darfor borjade forska pa omradet.

TEXT: Lois Steen

AVHANDLING — Nir jag ville borja tri-
na igen efter att ha fétt mitt férsta barn
fick jag hora “det dar far du inte géra”
och ”det dar kan du fa framfall av”.

Da tinkte jag att det hir kunde ju inte
stimma, berittar Sabine Vesting.

Hon gjorde en litteratursokning
men hittade nistan noll om tranings-
rad efter forlossning eller om klinisk
undersokning av bickenbotten- och
magmuskler. Det fanns lika lite om
kvinnors upplevelse av sin kropp efter
barnafdédandet. De stora kunskaps-
luckorna blev en startgnista for hennes
lust att forska, och resulterade i den
avhandling hon nu lagt fram vid Gote-
borgs universitet.

Den bestar av fyra delarbeten, varav
de tre forsta bygger pa en observations-
studie av 504 kvinnor under aret efter
férlossningen. I den undersoktes kvin-
nornas biackenbotten- och magmus-
kulatur vid tre, sex, nio respektive tolv
manader postpartum. De svarade ocksa

Syfte

© Att undersoka forandringar i backen-
botten- och magmuskulaturen férsta
aret efter forlossning och kopplingen till
urininkontinens, backensmarta och va-
ginal tyngdkéansla. Att undersoka dessa
symtom i relation till fysisk traning och
aktivitetsbegransningar.
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Sabine Vesting
Sabine Vesting jobbar pa Narhalsan Gibral-
tar rehabmottagning i Vastra Gétaland.
Hon 4r ocksa post dok pa deltid samt
undervisar vid Goteborgs universitet.

pa enkiter om bickensmirta, anstrang-
ningsinkontinens, vaginal tyngdkinsla,
traning och aktivitetsbegrinsningar.

Resultaten visade bland annat att
det var 12 procent som hade en kraftig
magmuskeldelning, det vill siga 6ver
35 millimeter.

—De som hade en kraftig magmuskel-
delning och svag biackenbottenmusku-
latur hade hogre nivaer av backensmar-
ta tre manader efter forlossningen. Men
vi kunde inte hitta en sidan korrelation
om magmuskeldelningen var mindre dn
35 millimeter, sdger Sabine Vesting.

—Det dr normalt att muskeln tojer sig
lite, tilligger hon, men vid ett ar efter
forlossningen hade den gétt ihop for
97 procent av kvinnorna.

Det kom ocksa fram att drygt en tred-
jedel av kvinnorna hade en urininkon-
tinens de tre férsta manaderna efter
férlossningen, berittar Sabine Vesting.
Det skedde ingen statistiskt signifikant
minskning fran tre till tolv manader
efter férlossningen.

Resultaten visade vidare att de som
tranade lagintensivt tva-fyra ganger per
vecka under de tre férsta manaderna
postpartum upplevde minskad back-
ensmadrta och ligre grad av anstring-
ningsinkontinens vid tolv manader.
Men de som inte trinade upplevde
ingen sddan minskning.

—Nar det géllde urinldckage var det
over lag bittre att trdna dn att vara in-
aktiv. De som inte trdnade alls upplev-
de 6kad anstrdangningsinkontinens tolv
manader efter férlossningen.

Den vaginala tyngdkénslan forsvann
for de flesta oavsett om de tranade eller
inte, sdger Sabine Vesting.

—Det var bara 14 procent som hade
kvar det symtomet efter tolv manader.

Efter observationsstudien rekry-
terades 14 kvinnor ytterligare till en
kvalitativ intervjustudie om deras
upplevelser av fysiska férandringar
och aterhdmtning efter barnafédande.
Det 6vergripande temat i intervjuerna
var att manga kvinnor var Gverraskade
over hur deras kropp fordndrades efter
férlossningen. De uttryckte dven osi-
kerhet kring om dessa fordndringar var

Resultatiurval

© God interbedémarreliabilitet visades for
bedémning av muskelstyrka i bAckenbotten
samt av magmuskeldelning, medan backen-
bottenavspanning var svarare att bedéma.
Svag biackenbotten och magmuskeldelning
over 35 mm var kopplat till bAckensmarta.
Lugna traningsformer verkar bidra till

forbattringar av backensmarta och urin-
lackage vid 12 manader. Inaktiva kvinnor
upplevde 6kad urininkontinens fran 3 till 12
manader postpartum. Manga symtom avtar
naturligt efter barnafédandet, medan andra
symtom kan paverka kvinnors méjligheter
till att delta i aktiviteter och fysisk traning.
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permanenta eller om de kunde paverkas
till det bittre, berittar Sabine Vesting.

—Kvinnorna kinde inte igen sin kropp
langre. Vissa uttryckte att de litade pa
processen medan andra var mer osdkra
och ledsna. Den vaginala tyngdkinslan var
for dem okind och ibland otick, ”som att
organen nistan ska ramla ut”.

Iintervjuerna blev det tydligt att kvinnor
far vildigt lite information efter forloss-
ningen och att de efterfragar mer stéd och
fler konkreta rad.

—De kinner sig ofta ensamma och i
behov av hjilp, men samtidigt uttryckte
kvinnorna att de inte vill belasta varden
med sina problem. Nir det giller trining
var det en del som tdnkte: ”Kommer jag
skada mig for livet om jag trinar?” och
valde da att avstd, berittar Sabine Vesting.

Besviren med biackensmarta, vaginal
tyngdkinsla och urininkontinens gjorde
att kvinnorna upplevde aktivitetsbegrans-
ningar gillande 16pning, traning och lyft/
bédrande med mera under de f6rsta sex
manaderna. De flesta begransningar var
tillfilliga, men 41 procent upplevde fort-
farande svarigheter med att springa tolv
manader efter férlossningen.

Sabine Vestings slutsats dr att for kvin-
nor med kvarstdende besvir efter barnafo-
dande kan fysioterapeuter i primédrvarden
spela en viktig roll.

—Fysioterapeuter kan understka mus-
kuldra fordndringar, framja och anpassa
fysisk traning, ge rad och 6vningar for att
hjilpa kvinnor att aterstilla funktionen i
muskelgrupper som kan paverka smirta
och urinldckage.

Hon hoppas ocksa att fler fysioterapeu-
ter ska vilja utbilda sig f6r att kunna géra
bedémningar av bickenmuskulatur.

—Men dven den kollega som inte har
sidan vidareutbildning kan hjilpa kvinnor
att vaga vara fysiskt aktiva efter forloss-
ningen. Resultaten pekar pa att de som
kom i gang med lagintensiv trining under
de forsta tre manaderna fick mindre back-
ensmdrta och urininkontinens.

The AfterBabyBodyStudy: Muscular changes, exerci-
sing, and activity limitations and their associations
with pelvic girdle pain and urinary incontinence in
the postpartum period.

EksoNR

Nasta steg inom neurorehabilitering!

EksoNR ar en robotdriven exoskeleton
specifikt utformat for anvéandning inom
garehabilitering for neurorehabiliterings-
patienter till exempel med hjarnskador,
stroke, multipel skleros (MS) och ryggmargs-
skador. EksoNR erbjuder branschens mest
naturliga gang, vilket omtranar hjarnan och
musklerna att ga korrekt igen.
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live well.
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SAMMANFATTNING: Under covid-19-pandemin upplevde
padelsporten en verklig boom i Sverige, med en dramatisk
Okning av antalet nya utovare. Dock foljdes denna vag av
rapporter om skador relaterade till sporten, sarskilt bland
amatorspelare. Efter pandemin blev det en rejil nedgang i
antalet banbokningar, men framtiden for svensk padelsport
ser ljus ut med en stigande popularitet hos foreningar samt en
integrering i Riksidrottsforbundet. Ungdomars engagemang
inom idrotten 6kar och pagaende forskning fokuserar pa att
forsta och minimera skaderisken hos padelspelare genom analys
av match- och traningsbelastning samt externa riskfaktorer.

Skadepanorama, riskfaktorer
och prevention inom padel
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adel uppkom i Mexiko pa 1960-talet
som ett forsok att skapa en ny
racketsport som social aktivitet pa
liten yta. I borjan av 1970-talet togs
sporten till Spanien dir den véxte i
popularitet, och 1991 grundades The Internatio-
nal Padel Federation (FIP) i Madrid och 1998 in-
troducerades padel i Sverige. Ar 2013 skapades
World Padel Tour, padelns motsvarighet till ATP
inom tennisen, och i dag finns padel i 6ver 90
lander med 6ver 25 000 000 aktiva spelare (1).

Spelet och biomekaniska aspekter
Padel kombinerar element fran tennis och
squash och spelas néstan alltid i par. Banan ar
ungefdr en tredjedel av storleken jimfért med
en tennisbana och dr omgiven av glasviggar,
vilket gor spelet mer intensivt och skapar en
unik spelmilj6. Spelarna behéver inte tdcka lika
mycket mark och spelet dr mer koncentrerat till
ett mindre omrade. Bollen tillts triffa de omgi-
vande viggarna innan den landar pa motstand-
arens plan, vilket tillfor ett inslag av of6rutség-
barhet till spelet. Spelet ir snabbt och intensivt.

Padel spelas vanligtvis pa en konstgrisliknande
yta vilken ger en jimn och kontrollerad studs
och paverkar spelarnas fotarbete. Padelracketar
ar mindre och har en kortare axel n tennis-
racketar vilket gor dem littare att hantera. De
har ocksa perforerade ytor for att 6ka spinn och
kontroll i spelet. Padelbollen ir ndgot mindre
och littare samt har en nagot grovre konsis-
tens jimf6ért med tennisbollen. Skillnaderna i
materialsammansittning och ytstruktur paver-
kar hur bollarna interagerar med banans yta,
vilket resulterar i variationer i studs och bana.
Bollens mindre storlek mojliggor ett snabb-

are spel som kréver snabba reaktioner. Padel
involverar diarmed snabba riktningsdndringar:
frontala, laterala, diagonala ldgesdndringar och
rotationer inklusive repetitiva och hoghastig-
hetsrorelser i 6vre extremitet. Kraften for varje
slag genereras fran fotterna genom hela kroppen
upp till handen for att slutligen na racket. Varje
svaghet i denna kinetiska kedja kan resultera i
dysfunktion som skapar 6kat krav fran andra
kroppssegment, vilket kan leda till 6verbelast-
ning av vdvnader och successiv skada.



Redaktor Charlotte Urell
charlotte.urell@fysioterapeuterna.se

Padel - en epidemi under en pandemi

Ar 2014 fanns det 25 padelftreningar regist-
rerade med totalt 100 licensierade spelare i
Sverige och ungefir 620 banbokningar genom-
férdes (2). Fran och med 2014 har sporten 6kat
dramatiskt i popularitet och framfér allt under
pandemiaren. Mellan 2019 och 2021 tredubb-
lades antalet banbokningar fran cirka 169

500 till 540 000 (2). Man kan nédstan beskriva
det som att vi erholl en padelepidemi under
covid-19-pandemin i Sverige. Under denna
period borjade det emellertid komma allt fler
rapporter fran olika kliniker rérande skador i
samband med padel. Ortopedmottagningar (3,
4) och fysioterapimottagningar (5, 6) larmade i
media om bade skador av 6verbelastningskarak-
tir och akuta (traumatiska) skador. Riskfaktorer
som angavs var att spelarna var i medelaldern,
hade hég traningsvolym och framfor allt i
samband med en tidigare otrdnad kropp. Da
andra idrotter ofta bygger pa att grundliggande
fardigheter trinas forst tillsammans med fysiska
formagor sa utfors padel inte alltfor sillan som
ett tivlingsmoment f6r amatdren dven ndr syftet
ar traning. Intensiteten och tivlingsviljan dr hog
och manga trinade nog mer 4n vad kroppen
var anpassad for. Det hinner helt enkelt inte ske
en adaptation till den 6kade belastningen, och
vavnaders formaga till anpassning dr dessutom
langsammare i medeldldern jamfort med under
unga ar (7, 8). Dock var forskningslaget mycket
begransat under dessa ar — och ar sa fortfaran-
de — nir det giller skadepanoramat inom padel.
Direkt efter pandemin s& drabbades padeln av
en kraftig nedgang dir antalet banbokningar
minskade med cirka 120 000 (2) och det kom
rapporter om att manga padelbanor stingdes
ned. Det kan ddrmed vara litt att tro att padel-
sporten dr pa vig ut ur svenskarnas intresse.
Emellertid har antalet licensierade tivlings-
spelare okat fran 2 100 vid arsskiftet 2021-2022
till drygt 5 600 i mars 2023, och 250 sanktione-
rade tdvlingar arrangerades under 2022. Den or-
ganiserade delen av padel har alltsa expanderat
och dr under en fortsatt betydande utveckling.

Skadepanoramat

Skadepanoramat dr som ovan beskrivet relativt
sparsamt undersokt med endast ett fatal studier
som undersokt typ av skada och riskfaktorer.

I en spansk studie fran 2018 (9) undersoktes
skadeprevalensen samt hur inre faktorer (kén
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Padel kombinerar
element fran tennis
och squash och
spelas ofta i par.

och alder) relaterade till padeldeltagande
(frekvens och erfarenhet), och yttre faktorer re-
laterade till padelutrustning (racketar, skor och
planytor), var associerade med skada hos padel-
spelare. Spelarna som ingick i studien bestod

av 46 manliga och 34 kvinnliga amatoérspelare,
de flesta i aldern 30—40 4ar, vilka spelade mer

dn tva padelpass/vecka. Av dessa rapporterade
40 procent att de hade adragit sig minst en ska-
da under det senaste aret. Kon, alder, spelfrek-
vens och erfarenhet av padel var inte forknip-
pade med 6kad risk fér skada. Andelen skadade
spelare var dock storre bland dem som bar
padelspecifika skor dn de som bar andra sport-
skor (50% mot 23%; p = 0,02) (9). Emellertid var
studien relativt liten och studiedesignen av re-
trospektiv karaktir, och resultatet bor dirmed
tolkas varsamt. Vidare genomfordes studien i
Spanien och da padel delvis ir en utomhussport
sa dr det mojligt att skadepanoramat skiljer sig
frdn andra regioner med annat klimat. Padel
utfordes under pandemin framfér allt utomhus
i Sverige och dirmed kan man tinka sig att fér
svenska spelare dr utomhusmiljén en riskfaktor
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”Studien starker betydelsen
av att forsta sportens unika
spelegenskaper for att kunna
optimera traningen darefter.”

framfor allt vintertid. Emellertid férekom ingen
tidigare publicerad forskning om skador och
riskfaktorer inom svensk padel vid tidpunkten
for pandemin. Siledes initierades en studie (10)
vars syfte var att undersoka: 1) forekomsten av
skada, anatomiskt omrade och svarighetsgrad
av akuta skador och 6verbelastningsbesvéar hos
manliga och kvinnliga padelspelare; 2) paver-
kan av 6verbelastningsbesvir; 3) inre (alder och
kon) och yttre riskfaktorer (utrustning och mil-
jO). Studien genomférdes som en retrospektiv
observationsstudie med ett ppet webbformu-
lar dér padelspelare angav samtliga muskulos-
keletala skador och besvér som intriffat under
de senaste sex manaderna i samband med
padel. Totalt inkluderades 274 spelare i aldrarna
21-65 ar (38% kvinnor) i analysen. De flesta
hade cirka 2—3 ars erfarenhet och hade deltagit
i tdvlingar. Totalt rapporterade 250 spelare (92
%) in 663 skador med en hogre prevalens hos
man (2,67 skador/ spelare) jamfort med kvinnor
(2,01 skador/spelare) (p < 0,001). Prevalensen
bor dock beaktas med forsiktighet. Det fanns
utan tvekan forekomst av “recall bias”, det vill
sdga svarigheter att komma ihag exakta antalet
skador och besvir, vilket foljaktligen paverkar
giltigheten av resultat avseende skadehistorik.
Det dr ocksa sannolikt sa att redan skadade
spelare dr mer benigna att delta i studien och
besvara enkiten jimfort med oskadade spelare.
Forekomsten av underskattning eller 6ver-
skattning av skador ir saledes svar att virdera
och den faktiska prevalensen av skador r svar
att uttala sig om utifran denna studie. Av de
rapporterade skadorna var 111 noterade som
akuta och 571 som Overbelastningsbesvér (tabell
1). Hela 40 procent av de akuta skadorna och 14
procent av 6verbelastningsbesviren ledde till
franvaro fran spel mer 4n fyra veckor medan

50 procent av 6verbelastningsbesvéren inte
ledde till ndgon franvaro. Knidbesvir var den
mest rapporterade dverbelastningsskadan f6ljt
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av armbadge, fot och rygg. Axelbesvir gav storst
inverkan pa idrottslig prestation medan besvir
i fot och underben gav storst total paverkan
pa smdrta, idrottsdeltagande, prestation och
vardagsaktiviteter f6ljt av hoft- och knédbesvir.
Skadeforebyggande strategier bor dirmed foku-
sera pa bade 6vre och nedre extremitet.
Sommaren 2023 publicerades en systematisk
oversiktsartikel vilken granskade artiklar kring
skadeincidens och prevalens inom padel i hela
fyra databaser (11). Den totala prevalensen
varierade mellan 40 och 95 procent. Av de totalt
atta inkluderade studierna i dversikten tillhan-
daholl dock ingen en prospektiv design vilket
belyser betydelsen av fortsatta longitudinella
studier som undersoker incidens och prevalens
av skador for att tydliggéra omfattningen av
skadeproblematiken.

Riskfaktorer

I studien av Augustsson och Lundin (10) var
hela 33 procent av 6verbelastningsbesviren
relaterade till utomhusspel och mer dn en
tredjedel hade sokt sjukvard for sina besvir,
vilket pekar pa en negativ paverkan pa hélsa
och en samhdllskostnad. I studien noterades
att racketens form och flexibilitet paverkade
risken fér hand- och armbagsbesvir, vilket dven
andra forskare foreslar (12). Emellertid 4r det
mer troligt att den tekniska skickligheten dr av
storre betydelse dn racketens egenskaper. Att
lara sig god teknik dr darfor visentligt liksom
att vilja ritt racket for ens niva och storlek.
Armbags- och axelskador &r ofta relaterade

till felaktig teknik, och biomekaniska ménster
inom racketsporter (13) och ir vanligare hos
amatorer jamfért med hos erfarna spelare (14).
God slagteknik &r alltsa grundliggande for att
forhindra skador i 6vre extremitet inom rack-
etsporter. Ett problem med populationen i den
aktuella studien (10) &r att spelarna endast hade
2-3 ars erfarenhet och hade bérjat med padel
forst som vuxna. Man kan anta att det r svarare
fér dessa motionirer att uppna optimal teknik i
jamforelse med yngre spelare som paborjar sin
traning och erhaller tekniska firdigheter nir
nervsystemet fortfarande dr under utveckling.
Det troliga &r att vi kommer se en fériandring
inom professionell padel under de kommande
decennierna da allt fler yngre férmagor trader
fram inom sporten. Med stor sannolikhet kom-
mer dven skadeprofilen att bli mer tydlig, och



Tabell 1. Antal akuta skador och 6verbelastningsbesvar i forhallande till typ av skada respektive lokalisation,

inklusive prevalensen (%, antal skador i férhallande till antalet deltagare; kvinnor n=104, man m=170, totalt n=274).

AKUTA SKADOR Kvinnor Man Samtliga spelare
Skadetyp n (%) n (%) n (%)
Ligamentskador (hand, axel/skuldra, kna och ankel) 8(8) 28 (16) 36 (13)
Muskelbristningar (vad, framsida/baksida lar och arm) 10 (10) 22 (13) 32(12)
Senrupturer (hilsena, axel, annat) 5(5) 4(2) 9(3)
Frakturer 3(3) 0(0) 3(1)
Broskskada/ledyteskada (kn3, inklusive meniskskada) 6 (6) 6(4) 12 (4)
Annan icke specificerad akut skada 8(8) 11(6) 19 (7)
Totalt antal akuta skador 40 (40) 71(42) 111(41)
OVERBELASTNINGSBESVAR Kvinnor Min Samtliga spelare
Kroppsdel n (%) n (%) n (%)
Hoft 13 (13) 29 (17) 42 (15)
Kna 22 (21) 78 (46) 100 (37)
Fot/underben 31(30) 59 (35) 90 (33)
Landrygg 24 (23) 66 (39) 90 (33)
Axel/skuldra 22 (21) 34 (20) 56 (20)
Nacke/bréstrygg 9(9) 18 (1) 27(10)
Hand/handled/underarm 29 (28) 44 (26) 73 (27)
Armbage 27 (26) 66 (39) 93 (34)
Totalt antal 6verbelastningbesvar 177 (170) 394 (232) 571(208)

kanske férdandras ocksa skademonstret jaimfort
med det vi ser i dag. I den aktuella studien re-
presenterade deltagarna en medelalders kohort
med till viss del troligen degenerativa vivnader
vilka har sdmre formaga att kunna anpassa sig
till h6g belastning och dirmed dr mer skade-
benégna. I en annan studie (13) noterades skill-
nader i skademonstret mellan seniora (55—67
ar) och juniora spelare (14-20 ar) dir de seniora
hade hogre férekomst av armbégs- och knis-
kador medan de juniora hade mer lindryggs-
besvir. Moment som serve och smash genererar
betydande rotationskrafter och har darmed stor
paverkan pa landryggen. Smashen innebir en
unik position med rotation under hog hastighet
och att triffa bollen i en bakatstillning dar land-
ryggen samtidigt befinner sig i en uttalad exten-
sion. Etiologin f6r lindryggsbesvir dr dirmed
unik for padel och ldndryggen ar troligtvis ett av

de vanligast drabbade omradena inom padel.

I en nyligen genomford 6versiktsartikel dar
man undersokte forskningsldget vad géller
matchanalys, trining, skaderisk och rehabilite-
ring inom padel beskrevs att fotledsstukningar
var den allra vanligaste skadan foljt av rota-
torcuffskador, subakromiellt smirtsyndrom
med impingement, bursit och epikondylit (15).
Underlaget var emellertid av ringa betydelse
vad giller skadepanoramat och data begréinsat
till en medelalders population. Férfattarna
hade dven jaimfort padel med andra idrotter
och angav att det verkar férekomma fler skador
i Ovre extremitet i padel jamf6ért med andra
racketsporter. En trolig orsak som diskutera-
des var att banan idr mindre dn i exempelvis
tennis, vilket kan 6ka frekvensen av skott som
tas emot. Aktioner med hog hastighet och de
plotsliga riktningsférdndringarna under en
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padelmatch kan ocksa utgoéra en riskfaktor for
skador, sérskilt hos otrdnade spelare. Dessut-
om dr spelarnas nérhet till varandra, bollens
storlek och hastighet samt risken fér of6rutsig-
bara bollstudsar riskfaktorer for 6gonskador.
Nér det giéller 6gonskador finns det en retro-
spektiv studie (16) publicerad dér forfattarna
har granskat tidigare journaler hos samtliga
individer med en idrottsrelaterad 6gonskada
som sokte vard mellan aren 2017 och 2021 vid
ogonklinikerna i Jénképings ldn. Under dessa
ar sokte totalt 255 patienter vard for idrottsre-
laterade 6gonskador, och innebandyn visade
sig vara den storsta orsaken med flest andel
ogonskador (39 %) foljt av padel (20%) och
fotboll (15%). Emellertid 6kade andelen skador
som foranleddes av padel med aren, och 2021
var padel den dominerande orsaken. Jimfort
med innebandy var patienter med 6gonskador
fran padel dldre, i storre utstrickning kvinnor
och bollen orsakade néstan alla skador (16).
Att patienterna inom padel generellt var dldre
jimfort med innebandy r inte férvanande

da sporten tilltalade fler medelalders dn unga
under just dessa ar. Ogonskador kan forebyggas
genom att anvinda skyddsglasogon likt de som
anvdnds inom innebandyn. Att implementera
anvdandandet av skyddsglaségon inom padel
torde ddrmed vara av betydelse och kanske
bér samma krav gélla for ungdomar som spelar
padel som giller inom innebandyn.

Skadepanoramat hos unga padelspelare
I maj 2021 stod det klart att padel hade ut-
vecklats tillrickligt i Sverige for att fa véljas in i
Riksidrottsférbundet (17). En grupp som vixer

i antal 4r ungdomar i aldern 1418 ar och det
finns i dag 6ver 800 licensierade ungdomsspe-
lare (2). Padel har alltsa dven etablerat sig vl
hos unga, men antalet studier som beskriver
spelegenskaper, traningsbelastning och skad-

or hos unga utévare ar vildigt begrinsat. I en
undersokning studerades matchaktiviteten hos
unga padelspelare vilken kdnnetecknades av
langre rallyn, lingre vilointervall och fler slag
per rally jamfort med andra racketsporter, vilket
resulterade i ligre anstrangningsindex (18).
Studien stérker betydelsen av att forsta sportens
unika spelegenskaper for att kunna optimera
trdningen direfter. En annan aspekt ir skade-
panoramat som ocksa tordes vara unikt fér unga
spelare jamfort med dldre och dven i jamforelse
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andra racketsporter. I det pigaende forsknings-
projektet ”Skador inom svensk padel” (19) har
en pilotstudie genomforts med syfte att studera
traningsbelastning, skadeprevalens och incidens
hos unga tivlingsaktiva padelspelare. I studien
foljdes 22 unga (16—19 ar) spelare prospektivt
med registrering av trinings- och matchtid under
12 veckor. Den totala triningstiden var 11 timmar/
vecka medan specifik padeltrdning uppgick till

8 timmar/vecka, och samtliga spelare deltog i
fystraning (styrke- och konditionstrdning). Totalt
registrerades sex akuta skador: en ligamentskada
axel, en fingerstukning, en hamstringsbristning,
tva fotledsstukningar och en fotfraktur. Utéver
dessa noterades dven 23 skador av 6verbelast-
ningskaraktir varav de flesta var lokaliserade i
hand, lindrygg och kni men med en relativt 1ag
svarighetsgrad (8—28 podng av maxpoing = 100).
Den totala skadeincidensen berdknades till 13,7
skador/1 000 timmar av padelspel. Resultaten
fran pilotstudien tyder pa att bade akuta skador
och 6verbelastningsbesvir forekommer hos
unga tavlingsaktiva spelare men att den relativa
paverkan av 6verbelastningsbesvir dr av mindre
omfattning. Vi har nu inlett en prospektiv long-
itudinell studie dér vi undersoker funktionell
och fysisk prestationsférmaga tillsammans med
traningsbelastning och skadepanorama hos unga
elitsatsande padelspelare. Forhoppningen &r att
kunna bidra med mer kunskap till det fortsatt
sparsamma forskningsliget.

Det skadepreventiva arbetet

I dagslaget finns vildigt lite beskrivet vad géller
prevention av skador inom padel men preventi-
va strategier bor anpassas efter det specifika
skadepanoramat fér medelalders amatorer
respektive unga spelare pa grund- och elitniva.
Den framsta riskfaktorn for amatérer dr troligtvis
bristen pa generell traning i samband med hog
spelfrekvens. Amatorspelare tenderar att spela
med hog frekvens med otillrdcklig dterhdmt-
ningstid och utan att vara tillrickligt grundtra-
nade. Tekniska fel kan ocksa ligga till grund fér
skador sasom felaktiga grepp, bristande koordi-
nation av den kinetiska kedjan och slagmekanik.
Att fa hjalp med generell styrke- och rorlighets-
traning torde ddrmed vara angeléget liksom att
delta i instruktérsledd traning dar ritt teknik
och spelmoénster trinas. Padel kinnetecknas av
repetitiva unilaterala aktioner, vilket kan leda till
overbelastning av mjukdelar och till negativa an-



passningar som muskuldr obalans och asymme-
trier mellan dominant och icke-dominant sida.
Vidare involverar padelsporten slag med hog
hastighet 6ver huvudet, sisom smash och volley,
vilket innebér stora krafter for axelleden och ofta
ar relaterat till férekomst av skada. Funktionsbe-
domning av bade rygg/bal och axel/skuldra dir
asymmetrier och muskulira obalanser noteras
ar troligtvis av betydelse vid forberedelser under
lagsdsong for bade amatorer och elitspelare,
vilket en fysioterapeut kan hjélpa till med.

Uppvarmning for att forbereda kroppens
muskler och andra vavnader for intensivt
spel dr ocksa formodligen angeliget for bade
medelalders amatorer som for elitsatsande
unga spelare. Det finns inga specifika uppvarm-
ningsstrategier som har visat sig minska risken
fér skador men de allménna principerna for
uppvarmning inom idrott — aktivera alla mus-
kelgrupper som &r involverade i triningen och
gradvis utféra alla tekniska rorelser som krivs
under ett spel — bor gilla. For att minska risken
fér mer traumatiska skador sdsom fotledsstuk-
ningar kan ett traningsprogram likt de som
anvinds inom andra idrotter sisom handboll
och volleyboll anvindas vilka fokuserar pa
styrke- och balanstrining tillsammans med
hopp-, landnings- och smidighetsévningar (20).
For spelare med tidigare fotledsstukning kan
fotledstejpning rekommenderas for mekaniskt
stdd och neuromuskuldr kontroll (20).

For en fysioterapeut som méter en medelal-
ders padelspelare pa amat6rniva ar det viktigt

att informera kring betydelsen av generell
traning, undersoka eventuella asymmetrier och
muskuldra obalanser och hjilpa till med 6vning-
ar for att forbéttra muskuldr styrka och flexibi-
litet. Hos spelare med hog traningsfrekvens kan
minskad triningsvolym (av padelspel) rekom-
menderas till férdel for fler pass med generell
traning. For unga elitsatsande padelspelare dr
det viktigt att hitta tidseffektiva preventiva pro-
gram, girna integrerade i uppvirmningen, som
ocksa fokuserar pa att minska asymmetrier och
obalans samt optimerar balstyrka och stabilitet.

Slutsats

Skadepanoramat inom padel ir ett relativt out-
forskat omrade, med fa studier som undersokt
skadetyper och riskfaktorer. Overbelastnings-
besvir verkar utgora en betydande del hos
amatorspelare och skaderisken verkar dessut-
om vara hogre inom padel jimfoért med andra
racketsporter. For unga spelare &r litteraturen
mycket begridnsad men bade akuta skador och
overbelastningsbesvir verkar forekomma.
Ungdomars engagemang inom padel 6kar och
forskningsinsatserna pekar pa behovet av fler
studier som kan bidra med 6kad kunskap kring
skadetyp, incidens och riskfaktorer. Det finns
dven behov av att utveckla skadeférebyggande
strategier dar fokus pa tillracklig uppviarm-
ning, analys av och trining for muskulir
balans, trining av tekniska fardigheter och
eventuellt anvindandet av skyddsglaségon
kan rekommenderas. @
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Medlemsnytt

FORBUNDSLEDARE

Vi arbetar for ett

jam

dr barnen var sma lirde vi dem tidigt
att livet inte &r rattvist och att man inte
alltid kan dela exakt lika pa glassen
eller att ibland far den ena en férdel
framfor den andra. Oftast omedvetet. Och det
kanske ar klokt att tdnka att livet inte alltid ar
réttvist, men att man i varje fall kan foérvinta
sig jamlikhet? Att vi som minniskor behandlas
likvardigt utifran alla mdnniskors lika virde.
Att rittigheter och mgjligheter ar lika for alla
oavsett bakgrund eller personliga egenskaper.

Men ar det sa? Nagra exempel pa motsatsen
ar att tillgang till rehabilitering och fysioterapi
ser olika ut 6ver landet. Vissa diagnosgrup-
per har simre tillging dn andra. Det dr inte
behovet som styr utan andra faktorer. Det ir
en fraga som vi aterkommande lyfter i vart
paverkansarbete ur savil ett fysioterapi-
som patientperspektiv.

Ett annat dr den strukturella 16nediskrimine-
ring som vi ser inom yrken som traditionellt sett
riknats som ”kvinnliga” dir livslénen fortsatt
ar lagre. Har behovs det flera insatser pd manga
olika plan. Vi arbetar just nu med att fértydliga
och samla vart arbete for en bittre 16neutveck-
ling. Det &r ett arbete som gors inom flera delar
av forbundet. Lon ar inte en enskild fraga utan
kopplat till exempelvis professionsutveckling
och samhdllsstruktur.

Inom Fysioterapeuterna arbetar vi for ett
jamlikt medlemskap dédr du som medlem ska fa
det du behéver baserat pa dina behov. Det kan
handla om information, om coachning fér att
sjdlv kunna losa problemet, om foretradarskap
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KONTAKTA STYRELSEN
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070-928 6113
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likt medlemskap

i en knepig fraga - ja listan kan goras lang. Men
det viktigaste &r att ditt st6d inte ska paverkas av
var du bor eller av vem du ir, utan utga fran det
behov som du har.

”Inom Fysioterapeuterna arbetar vi
for ett jamlikt medlemskap dar du
som medlem ska fi det du behover
baserat pa dina behov.”

I det arbetet dr vi alla viktiga. Du som medlem
for att lyfta dina behov och for att be om hjilp
ndr du behéver det. Du som fackligt fértro-
endevald, som oftast dr den forsta person
en medlem vinder sig till for att fa stod. I
férbundsstyrelsen har vi en viktig uppgift
att skapa forutsattningar for att forbun-
dets fackliga fértroendevalda kinner
sig trygga i sina uppdrag och har den
kunskap som behovs for att vara ett
stod pa basta sitt.

Det dr tillsammans som vi dr som
bist. Och det 4r ocksa med delat
ansvar som vi blir bast. Det kan
till exempel innebdra att vaga ta
steget och bli fackligt fértroende-
vald. Inom férbundet finns manga
uppdrag och mgjligheter och det
finns ett gott stod for den som tar
steget fram. Du dr vilkommen och
du behovs!

© Folj mig pa sociala medier och pa
min blogg ceciliawinberg.se
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L angsiktigt arbete for en battre [on

Trots att fysioterapi ar [6nsamt for
samhallet, for hilso- och sjukvarden
och foér patienterna, sa ar det inte
sarskilt Ionsamt for oss fysiotera-
peuter. Var forsta I16n som yrkesverk-
samma, vara lénenivaer, var l6neut-
veckling och I6nespridning behdver
forbattras avsevart.

Lénestatistiken for 2023, som nu
kommit in i Saco Lonesok efter drets
l6neenkit, visar att en genomsnittlig
forsta 16n for en fysioterapeut som
anstills inom en region knappt nar
upp till 30 000 kronor. Statistiken visar
ocksa att manga fysioterapeuter inte
kan se fram emot en god l6neutveck-
ling under sin karriir. Hela 80 procent
av alla medlemmar, oavsett om man ar
chef eller inte, hamnar i ett Ionespann
mellan cirka 31000 och 46 000 kronor.
—Det maste finnas ett storre utrym-
me for I6neutveckling nir man breddar
sin kunskap och tar ett storre ansvar
for att utveckla verksamheten. Det dr
viktigt bade f6r att virderingen och

l6nesittningen ska bli ritt, séger Asa
Forsberg, forhandlingschef for Fysio-
terapeuterna.

Fysioterapeuterna har manga arbets-
platsombud som arbetar hart for hogre
l6ner lokalt. Férbundet jobbar ocksa

langsiktigt arbete dar vi alla beh6vs
for att fa till en fordndring, sdger
Asa Forsberg.

Nagra ljusglimtar syns dnda i
statistiken. Bland annat kan vi se att
den genomsnittliga 16nedkningen for

for bittre kollektivavtal — grunden for medlemmarna le-
trygga villkor och en vilfungerande g gat pa eller hogre
l6neprocess som ska resultera i en bra g dn mérket under
lonesittning. Vi arbetar med paverkan & flera arirad. 2023

gentemot politiker och andra beslutsfat-
tare som styr over resursfordelning och
andra férutsittningar for arbetsgivarna.
Men om férbundet nu jobbar sa
intensivt med I6nefragan - varfor gar
utvecklingen da sa langsamt?

—Det 4r méanga olika delar som
kriver langsiktigt arbete. Den lokala
l6neprocessen behover fungera bittre
och det arbetar forbundet med bade
avtalsmissigt och genom std6d till for-
troendevalda. Men den svaraste fragan
ar hur man ska dndra samhillets syn
pa traditionellt kvinnlig kunskap som samtal. Sa anvind mojligheten att
virderas ldgre dn traditionellt manlig prata med din chef om l6nen, siger
kunskap. Har krivs en samlad kraftiett  Asa Forsberg.

var det i genom-

snitt 4,1 procents

l6nedkning,

vilket ar prick pa

maérket. Vi kan
ocksa se utifran var
l6neenkit att det 16nar sig att vara aktiv
iloneprocessen.

— Vi ser att de medlemmar som har
haft Il6nesamtal och fort en diskussion
om verksamheten och dess mal med
sin chef faktiskt ocksa har en hogre 16n,
jamfort med dem som inte haft l16ne-

Asa Forsberg,
forhandlingschef

Nr 22024 Fysioterapi 35

X0QUN0|0D :0304



Medlemsnytt

Halld, ddr

Helena Pepa

118NH 4in 0104

Helena Pepa, forbunds-
direktor och verksam

i Fysioterapeuterna
Utbildning AB.

Beritta om Fysioterapeu-
ternas satsning pa digitala
utbildningar!

—Nu i var startar Fysiote-
rapeuterna en larplattform
med digitala utbildningar for
fortroendevalda och medlem-
mar. I forsta steget handlar det
om fackliga utbildningar som vi
erbjuder vara fértroendevalda.
Sedan bygger vi upp ett utbud
for alla medlemmar. Det kan
handla om yrkesutévning och
kunskapsutveckling som fysio-
terapeut, men ocksa om andra
aktuella dmnen.

Varfor gor forbundet den
har satsningen?

—Vivill att alla medlemmar
och fértroendevalda ska ha
tillgang till samma basutbud av
utbildningar, oavsett var man
bor. Plattformen kommer ocksa
att ge mojlighet att g en utbild-
ning ndr man sjalv har tid.
Kommer alla forbundets
utbildningar bli digitala nu?

—Nej. Vi kommer fortsatt
dven att anordna fysiska utbild-
ningar inom olika omraden.
Men den digitala ldrplattformen
ar tankt att pa sikt vara en bas
for vart utbildningsutbud.
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JOHANNA
Leg. Specialistfysioterapeut

Statlig reglering av specialist-
titeln - varfor ar det sa viktigt?

Nu drar arbetet i gang med utredningen
”Behdrighet och yrkesreglering inom
halso- och sjukvard och tandvard”,
som bland annat ska se 6ver hur

man kan reglera specialistutbildning
for fler legitimerade yrken. Fysiotera-
peuternas forbundsordférande Cecilia
Winberg ar en av experterna som ska
bidra i utredningen.

Varfor ar fragan om statlig reglering
sa viktig for forbundet?

—Den statliga regleringen behdvs
for att na tydlighet och jaimlikhet fér
befolkningens tillgang till specialist-
fysioterapi. I dag
ar det stor skillnad
pa tillgangen till
specialister inom
olika omraden. En
statlig reglering
blir ocksa en kvali-
tetsgaranti, for att
kunna garantera
viss kunskapsniva hos specialisten.
Men vad blir det for skillnad for oss
fysioterapeuter?

—Det skulle ge en hogre legitimitet
for specialistfysioterapeutens kompe-
tens. Med en statlig reglering kommer
ocksa ett krav pa att staten ser till att
det finns utbildningar som motsvarar

i

Cecilia Winberg

de kompetenskrav som stills, och
ansvaret for finansiering av specialist-
utbildningen skulle fordelas pa staten
och huvudménnen. Dagens system
for specialistutbildning lagger ett
alltfor stort eget ansvar pa den enskilda
fysioterapeuten. Det innebir bade
ekonomiska och tidsmissiga uppoft-
ringar, som kan vara svara att fa till
fér manga yrkesverksamma.
Vilka medskick kommer du som
expert att ge i utredningens bérjan?
—Jag ser att en statlig reglering av
specialisttiteln for fysioterapeuter
kan bidra till hilso- och sjukvardens
omstillning mot en nira vard - dar
alltmer fokus bor liggas pa férebyg-
gande och hélsofrdmjande arbete och
pa rehabilitering fér personer med
kroniska tillstind och de som genom-
gatt sjukdom. Men det 4r ocksa en
odesfraga for hilso- och sjukvardens
kompetensforsorjning. Redan nu ir det
svart att rekrytera och behalla fysio-
terapeuter. Vi behover bittre forutsitt-
ningar for utveckling av specialistkom-
petens vilket en statlig reglering kan
ge, men ocksd genom att det inréttas
utbildningstjanster och specialist-
tjinster for fysioterapeuter. Det skulle
mojliggora en tryggare och rimligare
arbetssituation dn vad vi har i dag.



KOMMENTERAT

Paverka yrkets framtid —
engagera dig som student!

om studerande till fysiotera-

peut har du en viktig roll i vart

férbund och f6r vart yrkes

framtid. Ditt engagemang ar
vardefullt och det finns manga sitt att
vara med och paverka.

Nér jag gick min utbildning fundera-
de jag mycket 6ver min yrkesidentitet,
hur arbetslivet som fysioterapeut skulle
bli och hur jag kunde bidra till att gora
utbildningen bittre. Det fick mig att
ta steget att bli medlem i Fysiotera-
peuterna och sd smaningom engagera
mig i studentsektionen, dir jag var
ledamot och sedan ordférande under
2014-2015. Det var en givande tid som
gav mig kunskap och ett virdefullt
ndtverk. Det blev en bra grund fér mig
att senare ta klivet att kandidera till
férbundsstyrelsen, dir jag i dag ir
vice ordférande.

FO6r manga som studerar, eller r i
bérjan av sin karriir som fysioterapeut,
kan forbundets verksamhet om profes-
sionsutveckling vara sdrskilt intressant.
Men den fackliga tryggheten, gemen-
skapen och mdjligheten att paverka vill-
kor och arbetsforhallanden &r forstas
ocksa en viktig orsak att vara medlem
och att engagera sig i forbundet.

Att ha facket i ryggen nir svangrem-
men dras at alltmer 4r bade en forsak-
ring for den egna situationen - att inte
std ensam gentemot arbetsgivaren nir
det sker neddragningar och varsel -
och en handling i solidaritet med de
kollegor som hamnat i knipa. Som
nyanstélld &r man sarskilt sarbar nir
verksamheter med bristande ekonomi
behover dra ner pa personal.

Fysioterapeuterna jobbar stindigt
for att vara relevanta for alla medlem-
mar - oavsett om man dr student eller
har en lang yrkeserfarenhet, om man

jobbar hos en stor arbetsgivare eller
driver ett eget féretag. Och for att vart
férbund ska utvecklas och bli &nnu
bittre behovs input och engagemang
fran en bredd av medlemmar. Dar dr du
som studerande jétteviktig!

”For att vart forbund ska
utvecklas behovs input och
engagemang fran en bredd
av medlemmar. Dar ar du
som studerande jatteviktig.”

Studenters engagemang behovs
sarskilt i paverkan som ror var grund-
utbildning, den verksamhetsférlagda
utbildningen och introduktion och
handledning man far som ny i yrket.
Som studerande kan du ocksa vilja
att engagera dig lokalt eller inom en
sektion. I ar, nér det ir kongress, kan
du ocksa paverka genom de kongress-
ombud som viljs. Hor av dig till din sek-
tion eller ditt distrikt for att fa kontakt
med de valda ombuden och {6r fram
dina synpunkter!

1eNH JiN ‘0304

Sara Barsjo, vice ordférande
i Fysioterapeuternas styrelse

fysioterapeuterna.se

Pension och forsiakring
samlat pa Avtalat.se

© Du som arbetar pa ett privat
foretag som har kollektivavtal kan
nu logga in pa avtalat.se for att fa
en samlad bild av din tjanstepen-
sion ITP och ditt kollektivavtalade
forsakringsskydd. Det 4r ocksa hos
Avtalat du gor dina val i din ITP.
Férandringen innebar ocksa att
brevet med arsbeskedet om tjans-
tepensionen ITP fran och med i var
kommer fran avtalat. Brevet kom-
mer antingen i din fysiska brevlada
eller digitalt via Kivra. Pa avtalat.se
kan du dven fa personlig digital rad-
givning om din tjanstepension ITP.

Ansok om dispens
senast 1 juni

© Nu finns ett extra ansoknings-
tillfalle for dispensansdkningar for
specialistkompetens, med sista
ansokningsdag den 1 juni. Dusom
uppfyller alla formella krav och all-
manna och specifika larandemal for
specialistkompetens kan ansoka
om dispens fran handledning. Malet
med det extra ansékningstillfillet
ar att bidra till att uppna kongress-
beslutet fran 2020 om fler fysiote-
rapeuter med specialistkompetens.
Det extra ansokningstillfallet

galler enbart for den som ska s6ka
specialistkompetens med dispens
fran handledning.
fysioterapeuterna.se

Kom i gang med
friskfaktorer

© Nu finns ett enkelt verktyg for att
boérja jobba med friskfaktorer pa
arbetsplatsen. Friskfaktorlabbet ar
ett konkret stod fran Suntarbetsliv
som ar kostnadsfritt att anvanda.
Med Friskfaktorlabbet kan man
skatta nuldget och se hur man

vill ha det framat. Fokus ar pa det
som kan paverkas for att skapa en
kultur dar alla bade mar bra och
presterar vil. Verktyget riktar sig till
chefer, skyddsombud och medar-
betare. Friskfaktorlabbet passar for
arbetsgrupper som vill komma igang
med friskfaktorer till exempel pa en
arbetsplatstraff (APT).
suntarbetsliv.se
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Skriv en motion
till Kongress 2024

Alla medlemmar kan skriva motioner till kongressen. En motion ar
ett forslag till beslut. Motionerna behandlas av kongressen, men
diskuteras fore det av forbundsstyrelsen som tar fram ett forslag till

beslut i fragan. Men vad ska man tanka pa for att skriva en bra motion?

—Kongressen ska fatta beslut som
ska gilla under en fyra ar lang period,
dérfor dr det bra om motionen
beskriver vad som ska uppnas — vart
vi vill nd — snarare dn konkreta in-
satser, sdger Sanna Fransson, social-
politisk strateg och projektledare
fér kongressen.

Det dr ocksa viktigt att motionen
ror ett omrade

J

i’; dér férbundet

3 har mandat att

ffy fatta beslut.

3 —Forslaget

g’ ska handla om

® 3 “ fragor som vi
o som forbund

Sanna Fransson .
kan péaverka.

Det kan dels rora var egen organi-
sation och verksamhet, dels vad vi
tillsammans ska arbeta f6r att paverka
i var omvirld, sdger Sanna Fransson.
Varje motion ska innehalla en
motionstext som kortfattat beskriver
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varfor du lagger fram ditt forslag.
Motionen ska avslutas med en eller
flera att-satser. I att-satserna beskri-
ver du tydligt ditt forslag.

—Det &r sjilva att-satserna som
kongressen kommer att bifalla eller
avsla. Darfor dr det viktigt att de
ar tydliga och konkreta. Att-satserna
ska beskriva vad du vill att Fysio-
terapeuterna ska gora, sdger
Sanna Fransson.

Om du har flera olika omraden
dér du har forslag som du vill att
kongressen ska behandla, blanda
inte ihop dem i samma motion, utan
skriv i stéllet flera motioner. D4 blir
det littare for kongressombuden att
ta stillning.

Pa var webbplats hittar du mall och
instruktioner for att skriva motioner
till kongressen. Sista dag att skicka
in motioner ir den 2 maj.

fysioterapeuterna.se/kongress24

fysioterapeuterna.se/sektioner
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yse|dsun/zeyoues UepIop 0104

Grundutbildning for
barnfysioterapeuter

© | host anordnar HaboPed-
sektionen en grundutbildning

for barnfysioterapeuter. Utbildning-
en kommer besta av fem heldagar:
tre dagar digitalt (en per manad)
och tva dagar pa plats i Stockholm.
Hall utkik i vara informationskanaler
for anmélan, program och

mer information.
fysioterapeuterna.se/
habilitering-och-pediatrik

Snart lanseras
var nya webb!

© Under varen lanserar Fysio-
terapeuterna en helt ny webbplats.
Malet ar att det ska bli enklare for
dig som medlem att hitta informa-
tion och fa kunskap och inspiration.
Bland annat kommer vi att samla
information just for dig pa Min sida.

Som underlag fér den nya webben
har vi bland annat utgatt fran syn-
punkter i forra arets medlemsunder-
sokning, samt en enkdt om kommu-
nikation som distrikt och sektioner
svarat pa. Den nya webbplatsen
bygger ocksa pa var strategi, som
bland annat lyfter att medlemmar
enkelt ska fa kunskap om férbundet
och att vi ska utvecklas i takt med
att omvérlden férandras.

For att anvanda vara resurser
pa ett smart satt har webbut-
vecklingen skett i samarbete med
Sveriges Farmaceuter, SRAT och
Sveriges Skolledare. Det innebar
att vi kunnat dela pa utvecklings-
kostnader och dra nytta av varan-
dras kompetenser.

Vilkommen att kika in pa var nya
webbplats! Trolig lansering ér i bor-
jan av april, men exakt datum ar inte
satt vid tidningens presslaggning.



FRAGA OM JOBBET

Kan jag bli uppsagd
under en sjukskrivning?

Hej! Jag har en fraga som

géller uppsagning. Vi har en

mycket anstringd arbets-

situation som har bidragit
till att jag har blivit sjukskriven for
utmattning. Just nu saknar jag helt
arbetsférmaga men min lakare bed6-
mer att jag kan aterkomma till arbetet
inom en snar framtid. Det kindes som
att jag var pa vag att bli battre nar min
chef ringde och meddelade att hon
overvager uppsagning.

Hon sager att hon inte ser att jag
kan utféra nagra arbetsuppgifter och
att hon darfor har ratt att siga upp
mig. Hon menar ocksa att jag inte har
skott mina arbetsuppgifter tillfreds-
stéllande, vilket hon aldrig har uttryckt
tidigare. Tvartom har hon alltid varit
ndjd med mina arbetsprestationer.
Vad kan jag gora?

Hej och tack f6r din fraga! Vilken
jobbig situation du har hamnat i!

I de fall dir en arbetstagare inte kan
utféra sina arbetsuppgifter pa grund
av sjukdom giller som huvudregel ett
forstarkt anstillningsskydd. Om inte
arbetsgivaren har vidtagit stédjande
atgarder och fullgjort sitt rehabili-
teringsansvar, finns i praktiken inte
sakliga skél for uppsdgning. Om din
arbetsgivare hivdar att rehabiliterings-

F:, Fysioterapeuterna

Postadress Box 3196,
103 63 Stockholm
Besoksadress Vasagatan 48

U881g $107 10304

Telefon (vixel): 08-567 06 100
Telefontid man-fre 8.30-17.00
(lunchstéangt 12.00-13.00)

ansvaret har fullgjorts, ar det i princip
hennes sak att visa detta. Arbetsgivaren
ar nimligen skyldig att avvakta med
uppsdgning tills den anstillde kan
anses medicinskt firdigbehandlad. Om
medicinsk behandling av medarbeta-
ren pagar och arbetsférmagan inte kan
visas som stadigvarande nedsatt under
overskadlig tid har arbetsgivaren alltsa
inte rétt att ga till uppsigning.

Nar det giller arbetsgivarens pastad-
da missndje med hur du utfért dina
arbetsuppgifter sa ar det en huvudregel
att medarbetaren ska uppmarksammas
pa eventuella problem och att de kan
innebira att anstillningen svévar i
fara, samt ges mojlighet att ritta till sitt
beteende, innan arbetsgivaren kan ga
till uppsagning.

Ta girna kontakt med din lokala
fackliga representant eller om sadan
inte finns, med forbundet centralt, sa
hjilper vi dig med detta.

Dominika Borg
Jansson, chefsjurist

Har du en fraga
du vill fa publicerad
tillsammans med
svar i tidningen?
Kontakta kansli@
fysioterapeuterna.se

E-post kansli@fysioterapeuterna.se
Webbplats www.fysioterapeuterna.se
Medlems och chefsradgivning
Telefon 08-567 06 100

Foretagarradgivning
Telefon 08-567 06100
foretagare@fysioterapeuterna.se

fysioterapeuterna.se

FORBUNDET TIPSAR
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Still en fraga till SBU

Hur vet man vilken typ av be-
handling, omsorg eller insats som

ar sakrast och mest effektiv? Det
utvarderar SBU, Statens beredning for
medicinsk och social utvardering.
SBU:s uppdrag kommer framst fran
regeringen, men yrkesverksamma
kan ocksa kontakta SBU med férslag
pa fragor som de bor utreda.

Nar en fraga skickats in gors det en
bedémning om och pa vilket satt SBU
bast kan besvara fragan. De fragor
som SBU tar sig an utreds sedan av
SBU:s medarbetare. Svaret publiceras
pa SBU:s webbsida.

80UBYD SB|OYOIN (0304

KONTAKTA MIG!

Anna Nybom Chance ar
kommunikationsansvarig

pa Fysioterapeuterna och
redaktor for Medlemsnytt.
Telefon: 08-567 06 117
E-post: anna.nybom.chance@
fysioterapeuterna.se

Medlemsregistret, prenumeration

och ekonomi

Telefon 08-567 06 150
medlemsregistret@fysioterapeuterna.se
Lokala fackliga ombud
www.fysioterapeuterna.se/ombud

www.fysioterapeuterna.se/kontakt
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Annonser Annonskontakt: Gabrielle Hagman, 0736-27 79 84, gabrielle.hagman@mediakraft.se

Kurser

Kurser 2024 RABATT p& 4-dagarskurser

. : . 5
A-kurs C-kurs Examen F!\l ;“ggg ixamclineradofyés'lo;tfrapelft.
Géteborg 11-13/4 Géteborg 16-19/10  Stockholm 18/5 a ravdrag pa din forsta kurs.
Stockholm 29-31/5 Géteborg 16/11 Samma rabatt vid repetitionskurser.
Malmé 26-28/9 Ga tillsammans fran samma klinik?
Goteborg 7-9/11 500 kr avdrag/person.
B-kurs D-kurs E-kurs
Malmé 21-23/3 Goteborg 15-18/5 Férdjupning ~ [
Goteborg 18-20/4 Stockholm 22-25/10  extremitet Anma/ d/g

Goteborg 24-26/10 Stockholm 10-11/10 "
Stockholm 27-29/11 har! m i

Ar du redo att ta din
fysioterapikarriar till nasta niva?

Svenska

McKenzieinstitutet

Anmal dig till varens kurser nu www.mckenzie.se

och upplev skillnaden med verkliga patienter! F, Fysioterapeuterna

Mekanisk diagnostik och terapi (MDT)

SPORTLEHAB Ok

KOMMANDE KURSER

5215 SVENSKA RYGGDAGARNA [=1;

APRLL | samarbete med Capio Spine Center Géteborg

=== TUMSKADOR INOM PRIMARVARD

APRIL - Sportrehabs handteam med Scott McDonald i spetsen Plats och etablering

=== FINGERSKADOR INOM PRIMARVARD

APRLL " Sportrehabs handteam med Scott McDonald i spetsen re h a b
SPORTREHAB.SE/KURS tjanst

Rehabtjdnst soker nya kollegor.

Det stora patientflodet till Rehabtjénst gor att vi soker ytterligare
medarbetare inom V&rdval Specialiserad Fysioterapi (LOV) eller er med
egen etablering inom Lagen Om Fysioterapi (LOF).

Fysioterapi vid yrsel och balansrubbningar

Centralt lage, ljusa lokaler, gym och utmaérkt

Originalet —yrselkurser sedan 199b

Magnus Giertz, VD, magnus.giertz@rehabtjanst.se

Grundkurs Linkdping 22-23 maj

Du kan dven anordna kurs pa valfri ort Halva priset p platsannonser!
Ldiis mer pd vdr hemsid

a Under mars och april ges 50% rabatt pa
www,teamvertigo,se Team Vertlgo platsannonser pa Fysioterapis webb.
Annonsbokning: Gabrielle Hagman, 0736-27 79 84
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Hon vill se
fysioterapin
ta en dans

Drommen ar att forena fysioterapi
med dans och musik. Henrike
Wesp ser manga mojligheter.

Varfor ville du bli fysioterapeut?

—Jag har alltid varit intresserad av kroppen,
och kroppen i rorelse. Dansen dr min forsta
kirlek, men jag ville girna ha ndgon mer stadig
grund att std pd dn dansen kan ge. Fysioterapin
fanns i mitt huvud redan nér jag bérjade plugga
pa Danshogskolan. Jag tinkte att jag kan anvinda
min dansbakgrund i fysioterapin, men ocksi att
fysioterapin kan stodja mig som danspedagog.
Var jobbar du nu?

—Inom hemsjukvirden pd Umed kommun.

Vi jobbar mycket ihop med hemtjinsten och
aker hem till dldre eller multisjuka som inte kan
ta sig till hilsocentralen. Det ir mitt férsta jobb
som fysioterapeut och jag trivs vildigt bra.

Bade folkdans och folkmusik ar stora intressen?

—Ja, jag gillar musiken vildigt mycket. Och
dansen dr ett sitt att liksom ha musiken i krop-
pen. Att ha gemenskap, men ocksa att slappna av.
Sittet som jag har lirt mig att dansa pa ar ganska
avslappnat, det handlar om att réra kroppen
naturligt, att inte spinna sig s mycket. Nar allt
stimmer &r det som varldens lyckorus och lugn pa
samma gang. Det dr som ett flow som bara rullar
pa. Det ger ju jittemycket dopamin och lyckokéns-
lor, samtidigt som det &r otroligt avslappnande.
Har du nagonsin fatt den kanslan av “flow”

i jobbet?

—Jag har ju inte jobbat sa linge, och jag vet inte
om jag skulle kalla det flow, men lyckoruset och
lugnet har jag nog upplevt. Nir det kinns som
nagonting faller pa plats for patienten och det
sker framsteg i rehabiliteringen. Och att man har
jobbat fram det tillsammans.

Du spelar ocksa?

—Ja, jag kommer ursprungligen frdn musiken

och spelar framst fiol, men ocksé nyckelharpa.

SlagpunT JOP{IA 0304

Och nu férsoker jag lira mig sdckpipa.
Drommen ar att kunna kombinera fysioterapin
med dans och musik?

—Ja, jag tror att de kan stodja varandra valdigt
fint. Det finns ju projekt med fysioterapi och
dans inom till exempel dldrevarden. Eller mot
psykisk ohilsa. Men det skulle vara spinnande
att se hur folkdanspedagogiken kan anvindas
mer inom fysioterapin. I folkdansundervisning
jobbar vi mycket med kroppsmedvetenhet.

Och basal kroppskidnnedom dr nigot som till
exempel personer med psykisk ohlsa ofta kan
behova jobba med. Sen tror jag att musik och
dans ocksa ger mycket i arbete med barn. Det in-
spirerar ju jattemycket till rérelse och kan sikert
hjilpa barn med rorelse- eller funktionshinder
att hitta naturliga satt att rora sig pa.

Bertil Janson

Ung Fysio

Henrike Wesp

Alder: 28 ar

Bor: Umea

Examen: 2023, Umea
universitet.

Bakgrund: Uppvuxen i
Tyskland. Kom till Sverige
2013 for studier i nyckel-
harpa pa folkhoégskola
utanfor Uppsala. Har
dven gatt Danshogskolan
i Stockholm och folkhog-
skola i Malung.

Forsta jobbet: Hemsjuk-
vard, Umea kommun.
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Min arbetsdag

] dag har jag tur,
tre lappar i ladan!”

Sjukgymnasten Susanne Nygard
jobbar pa FoU i Sérmland och ar
doktorand vid Hogskolan Dalarna.

Gar igenom min mejl pa FoU
QY4859 Sormland och pa Hogskolan
Dalarna. Som nybliven doktorand

i projektet DepActive ska jag undersoka effek-
ten av en telefonbaserad beteendeaktivering
avseende fysisk aktivitetsniva hos dldre med
depression. I min veckoplanering star statistiska
analyser, mote med DepActive-forskargruppen
plus férberedelser infor ett seminarium dar

jag ska presentera min forskningsplan.

Veckomodte. Varje vecka pre-
1[ONOI0N senterar nigon av kollegorna
ett FoU-projekt de ansvarar for.

Uppdragen far vi fran region och kommun i
Soérmland och de handlar om allt fran barn
och ungas hilsa till socialtjdnstens insatser.
Som doktorand dr det ldrorikt att ta del

av forskningsledarnas erfarenheter och
breda kunskap.
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Att fa mojligheten
att ge tillbaka till de
fantastiska aldre i
vart samhalle och
forska paverka
deras livskvalitet till
det battre.

Att fa forska efter
25 ar som kliniker ar
en otrolig forman.
Men Gvergangen
till doktorandrollen
kraver talamod och
att vaga kinna sig ny
pa jobbet igen.

Promenerai
det fantastiska
motionsspar dar jag
bor, styrketriana och
energigivande step-
up pass. Att umgas
med vanner och
familj 4r ocksa viktigt
for mig.

Gar till en vardcentral i centra-
1 3 O O la Eskilstuna som deltar i var
behandlingsstudie. Likarna dar

tillfragar dldre patienter som kan vara
aktuella att inga som forskningspersoner.

Vid flera tillfdllen varje vecka gar jag forbi och
ser om fler har tackat ja. I dag har jag tur, tre
lappar i ladan!

Pa vag mot en vardcentral for att se om fler patien-
ter tackat ja till att delta i var behandlingsstudie.

Pa en nirliggande mottagning
gVARGION triffar jag en kollega i forskar-
gruppen som ska bedéma vilka

personer som ska inkluderas i studien. Om de
randomiseras till behandlingsgruppen bokar
hon in dem till mig fér den beteendeaktiveran-
de telefonbehandlingen. Jag 6verldmnar dven
de accelerometrar som studiedeltagarna ska
anvianda. Spannande att vi snart ar i gang!

Jag 6verlamnar accelerometrarna som studiedelta-
garna ska anvianda till en kollega i forskargruppen.

Sista timmen 4gnar jag at ett fall-
g[SNOIO0N preventionsprojekt. Jag tar fram
delar av det skriftliga materialet
och férbereder mig infor nista veckas mote
med projektgruppen. Moten som ar konstruk-
tiva, givande och skrattfyllda. Det ar viktigt att
ha roligt pa jobbet!
Text & foto: Susanne Nygéard
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Den ledande tidningen for landets fysioterapeuter

Na fysioterapeuter
via vara unika kanaler

Fysioterapi ar den ledande tidningen i branschen och
via vara olika kanaler nar du majoriteten av landets
fysioterapeuter/sjukgymnaster. Det gor oss unika.

Vi far héga betyg i en ny lisarundersokning. 92 procent
anser att tidningen ar trovardig. 9 av 10 tycker att
tidningen ar ganska eller mycket bra. 9 av 10 vill fort-
sdtta att lasa tidningen i pappersform. Vi har dven en
mycket hog 6ppningsgrad pa vara digitala nyhetsbrev.

Under 2024 ger vi ut 6 pappersutgavor och 14 digitala
nyhetsbrev, men du kan ocksd annonsera digitalt via
lankade banners eller platsannonser pa var webb.

Kontakta var annonssiljare
Gabrielle Hagman Mediakraft AB
© 0736-2779 84

© gabrielle.hagman@mediakraft.se fysioterapi.se/annonsera
Utgivning pappersutgava 2024
Nummer Sista bokning | Liamning avannonsmaterial Leverans till bilagor Utgivningsdatum
1 8 januari 11 januari 26 januari 8 februari
2 19 februari 22 februari 15 mars 28 mars
3 15 april 18 april 3 maj 23 maj
4 12 augusti 15 augusti 30 augusti 12 september
5 7 oktober 10 oktober 25 oktober 7 november
6 11 november 14 november 28 november 12 december




Bocker & blandat

Handbok for ett hallbart inre

Anna Rask Sanchez, fysioterapeut och psykoterapeut,
har ihop med tva psykoterapeuter skrivit en bok om

inre hallbarhet i kontaktyrken.

BOK Vad betyder inre hallbarhet?
—Inre hallbarhet gor det mojligt att
varna om var medkinsla samtidigt som

vi tar hand om vart eget vilmaende.
Da kan vi méta andras lidande utan att
tdra pd vara egna resurser.

Varfor behévs den har boken?

—For att den ger personal inom kon-
taktyrken strategier, 6vningar och knep
for inre hallbarhet. Manga gar sénder pa
jobbet och bokens syfte ar att forebygga
det och ge ldkning om sa skett. Men
vi vill ocksa skapa mer medkinnande
organisationer som bryr sig om sin per-
sonal och manar om deras arbetsmiljo.
Vi ville skriva en handbok som visar vad
vi behover for att halla och hur vi ska
gora for att halla. Det centrala budska-
pet dr att det &r mojligt att vara hallbar
i ett kontaktyrke, men att det beh6vs
vissa forutséittningar f6r det.

44 Fysioterapi Nr 22024

Hur kan innehallet bli till nytta
for fysioterapeuter?

— Kroppslig férankring och medveten
ndrvaro ir en central del i strategier-
na for inre hallbarhet, si innehallet
ar lattillgingligt for fysioterapeuter.
Men dven om vi dr bra pa att lyssna pa
andra ir vi inte s trdnade i att lyssna
pa oss sjilva. Mitt i var bendgenhet att
prestera vl och vilja géra gott behovs
sjdlvomsorg — for vi kan inte servera
ur en tom skal. Vad behéver du fylla pa
med for att kunna méta andras lidan-
de? Hur kan du skapa ett flode mellan
att ge och ta emot utan att offra dig
sjdlv eller stinga av emotionellt? Det 4r
fragor som boken tar upp.

Lois Steen
© Inre hdllbarhet fér dig som arbetar med

mdnniskor, Anna Ehnvall, Anna Rask
Sanchez, Maria Niemi, Parus forlag

apulT uley 0304

Larobok inom
somnmedicin

BOK En ny larobok beskriver
sémnens avgorande betydelse
for manniskors halsa, somni olika
skeden av livet samt somnstor-
ningar och sémn i samband

med sjukdom. En del av boken
handlar dven om att framja sémn

i utmanande sammanhang som till
exempel nar man vardas pa sjuk-
hus. Innehallet riktar sig framst till
sjukskoterskor under grund- eller
specialistutbildning, men kan
aven anvandas av andra vardpro-
fessioner som vill fordjupa sina
kunskaper inom sémnmedicin.
Lois Steen

S6émn vid hdlsa och ohdlsa, P.
Garmy, L. Gellerstedt, A. Hell-
strom, A. Norell, C. Sandlund,
Studentlitteratur

Battre moten
med autister

BOK Manga med autism beskriver
att moéten med vardpersonal ofta
gar snett, att de inte fick fram vad
de ville siga och heller inte riktigt
forstod vad personalen sa. En ny
bok vill andra pa det genom att
skapa 6kad forstaelse for autism
samt presentera konkreta rad och
tips for hur du som vardgivare
kan skapa battre forutsattningar
for goda moten. Boken bygger

pa forskning, klinisk erfarenhet
och intervjuer med patienter

och professionella.

Lois Steen

Att méta autisterivdarden - en
guide for neurotypiker, Maria
Blhler, Natur & Kultur
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UR ARKIVET
2 OO f i Redan for 20
ar sedan skrev

tidningen
Sjukgymnasten om den svara konsten
att skapa ett liv i balans. En hallbar tillvaro
dar det finns tid och ork att géra ett bra
jobb, men ocksa tid och ork fér egenvard
och en meningsfull fritid med dem som

star oss nara. Artikeln belyste samhillets
varderingar, arbetsgivarens ansvar och
individens férmaga att leda sig sjalv:
”Varje manniska behover se till att vara
regissor for sitt liv - annars finns det
andra som ar beredda att ta 6ver”, sa
psykoterapeuten Lena Nevander Fristrom
bland annat.

Lois Steen

Mammans smarta
inspirerade till tv-serie

TEVESERIE Den nya SVT-serien
”Painkiller” handlar om Dijana
som efter ett hart arbetsliv pa
fabriksgolvet och som stadare
lever med standig vark. Hon
skickas pa forelasningar for att
lara sig att acceptera sin smarta,
men far inga rehabiliterande
insatser, varken av smartlakare,
fysioterapeuter eller psykolog. Till
slut far Dijanas dotter Andrea nog
och bestammer sig for att forsoka
linda varken med konstens hjilp.
Serien ar regisserad av Gabriela
Pichler som fick manusidén efter
att ha bevittnat sin mammas
mangariga kamp mot kronisk
smaérta. Hon har tidigare regisse-
rat langfilmen ”Ata sova d6”

som fick fyra Guldbaggar 2012.
Lois Steen

© Painkiller finns pa SVT Play.
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"Vigar under titeln "fysioterrorist’ fOr att vi
pushar och kampar pa dven nar andra har gett
upp. Och viser att var envishet gor skillnad.”

Fysioterapeuten Linnéa Harrysson om jobbet inom intensivvarden Region Ostergétland.
Hon tillhor ett av de fysioterapeutteam som vunnit tidningens vattenflaskor.
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Kronika

Din matlada ar din
egen angelagenhet

m mat kunde explodera av alla

asikter som finns om den skulle

vi befinna oss i ett kroniskt in-

ferno. For herregud vad laddat

dmnet dr. Tallriken har liksom
blivit en gemensam angeldgenhet dir vem som
helst har ritt att recensera innehallet. Sig det
fikarum dar matldadeskamning aldrig har gt
rum. Ndmen oj vilken stor portion! Hir var det
kolhydrater minsann! Vilken sockerratta! Den
som inte tror att denna betygsndmnd existerar
kan ju prova att plocka fram hdmtpizza och lask
pa nista lunchrast och se vad som hinder.

Varfor haller vi pa si dar? Ligger oss i folks
matvanor? Vad andra kikar ir ju inte en upp-
maning till resten av minskligheten att gora
likadant. Nir jag nyligen intervjuade Helena
Svedbom - fysioterapeuten bakom Instagram-
kontot Tvdrtomdieten — sa hon att en forkla-
ring till varfér en del blir forbannade 6ver hen-
nes inligg dr att de kopplar hela sin identitet
till den typ av mat de dter. Och nir hon da
driver med olika dieter blir det som ett person-
ligt pahopp.

Ibland kan det bli riktigt hotfullt nir den dir
identiteten utmanas. Till exempel har tidigare
veganinfluencers blivit mordhotade nir de
boérjat dta kott. Och minns ni disputationen
som beh6vde beskyddas av sidkerhetspersonal?

Avhandlingen handlade om undernéring hos
ildre, och en av slutsatserna var att ett hogt fett-
intag kunde vara en riskfaktor. Det rickte for att
LCHF-foresprakare skulle hota och hata s pass
mycket att universitetet behdvde kalla in vakter.

Jag fragade en maltidssociolog om varfor mat
kan vara sa dir himla laddat. Djupa historiska
rotter har lagt grunden till det, forklarade han.
For det fanns ju en tid ndr féda kunde ta livet
av folk om man inte var f6rsiktig. Gemen-
samma matregler var alltsa viktiga for att
overleva. Men kanske dnnu viktigare, sa
han, var att regelverket blev ett sitt att
halla ihop gruppen. Métte man faran
tillsammans sa skapade man en stark
sammanhallning, och ddrmed hotades
ocksa alla om nagon avvek.

Men jag har goda nyheter! Det ir
2024 nu. Vi har kylskap, datummark-
ningar och innehdllsdeklarationer.
Din existens hotas inte lingre av vad
nagon annan har pa sin tallrik. Sa jag
gor som Helena Svedbom skriver:
Harmed befriar jag dig fran att tycka
saker om vad andra ménniskor dter
och véger. Hall till godo med all tid
du sparar!

Agneta Persson, reporter

Las om Helena Svedbom och
Tvartomdieten pa s. 10—15

I[g49 ABISNY 10304

Studera pa distans vid Lulea tekniska universitet

Master fysioterapi, ortopedisk manuell terapi

Anmadlan ar 6ppen fran 15 mars till och med 15 april.

Las mer har!

LULEA
TEKNISKA
UNIVERSITET
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UTVECKLA DIN
KOMPETENS!

KURSSTART HOSTEN -24

Vi erbjuder manga olika fristaende kurser inom
fysisk aktivitet och halsa pa bade grundniva
och avancerad niva, vissa pa heltid
andra pa deltid.

FRISTAENDE KURSER

ANSOKAN OPPNAR 15 MARS 2024

THE SWEDISH
SCHOOL OF SPORT
AND HEALTH SCIENCES

Gymnastik- och idrottshdgskolan vid Stockholms Stadion

Varmt Valkomna till Stor nationell

konferens 23 -24 maj 2024

i Stockholm pa GIH (ovan Stadion) —regi av SFAIM

Program och Anmélan ses pa SFAIMs hemsida:
sls.se/sfaim/varmote-2024/

Sammanlagt 80 olika experter ar med i de olika symposierna
som ges parallellt i tre stora forelasningssalar.

Pa hemsidan ses hela Program-innehallet med
Nya forskningsron inom omréadena Idrottsskador / Traumatologi /
Rehabilitering / Folkhalsa / Fysiologi / Barn / Vuxna / Kvinnor /
Aldre / Traning / Prestation / Skola / Psykologi.

Alla intresserade ar Valkomna till denna nationella
arskonferens for SFAIM = "Svensk forening for fysisk aktivitet
och idrottsmedicin”. SFAIM tillhér SLS=Svenska Lakarsallskapet.
GIH (Gymnastik- och idrottshogskolan) ligger ovan Stadion.

Pa torsdagskvéllen den 23 maj sker en rolig Bankett med
mat och musik pa restaurang "K-markt Garnisonen.

Med hopp om att vi ses pa Varmotet!/
Mvh Idrottsmedicin Sthim & SFAIM.
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B Posttidning

GRIPO STODSTANG

Ftt kraftfullt stod i vardagen

Gripo ar en kraftfull och flexibel stédstang som ger stor
trygghet vid de flesta forflyttningarna och faciliterar en
Okad sjalvstandighet. Gripo kan dessutom fungera som ett
traningsredskap och majliggdra stabilitet nar anvandaren
ska utfora sina ordinerade 6vningar.

Gripo passar bade inomhus och utomhus och rédknas

som ett forskrivningsbart hjalpmedel, inte som bostads-
anpassning, da den spanns mellan golv och tak utan att

INBJUDAN TILL WEBINARIE

Gripo - Overforflyttning med stodstang

For dig som arbetar med hjalpmedel fér barn, ungdom och vuxna.

Mandag 15 april kl 15.00-16.00

Webbinarierna hélls pd Teams och dr kostnadsfria.

Fredrika Cassel

flin

Svancare.se

behova borra fast den. Tack vare en generds maxvikt pa
210 kg (utan tillbehdr) passar gripostangen de allra flesta,
alltifrdn de yngsta till de dldsta anvéndarna oavsett langd.

Scanna koden nedan for att [dsa mer om Gripo stodstang
och anmal dig till ett férdjupat utbildningstillfalle. Onskas
istallet en workshop pa plats eller kan du inte bokade tider?
Hor av dig till Fredrika s& kan hon planera in en skraddar-
sydd utbildning som passar dig och din arbetsplats.

Tisdag 16 april kl 08.30-09.30 A

Las mer om Gripo och anmal
dig genom att skanna QR-koden.

LEG. FYSIOTERAPEUT/UTBILDNINGSANSVARIG
fredrika.cassel@svancare.se | 0240-304 04
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