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Har kanduna
fysioterapeuter!

Tusentals fysioterapeuter vill veta mer om
dig och dina produkter, tjanster och
kurser. Du nar dem direkt via vira kanaler
— webb, nyhetsbrev och papperstidningen.

85% procent av Sveriges
fysioterapeuter och
fysioterapeutstudenter
nas av tidningen.

=)

10000 besoker
fysioterapi.se varje
ménad.

52-60% av lasarna har
inflytande 6ver inkop av
utrustning for traning,
diagnos och behandling.

Nyhetsbrevet nar 11000
prenumeranter med
branschnyheter.

"Genom tidningen far jag goda exempel fran andra
verksamheter, andra specialistomraden och andra
vardnivaer ilandet. Da tanker man till och far uppslag

till verksamhetsutveckling inom sitt eget omrade.”

Anna Danarp, Specialistfysioterapeut inom reumatologi

fysioterapi.se/annonsera



Valkommen

Linus Hellerstedt ska
leda tidningen framover

alla dér Linus Hellerstedt! Snart

blir du Fysioterapis nya chef-

redaktor. Vem ar du?

—Jag har jobbat i 18 ar inom

fackférbundspressen, bade som
reporter och redaktér. Bland annat pa det
davarande Lararférbundets olika tidningar och
pa ST:s tidning Publikt. Sedan fem ar tillbaka
arbetar jag pa SULF:s tidning Universitetsldra-
ren, ett nyhetsmagasin f6r Sveriges universitets-
larare och forskare.
Vad tar du med dig till den héar tidningen?

—Vildigt mycket. Framf6r allt en vana att
bevaka forskning och forskares yrkesliv — dok-
toranders savil som universitetsldrares. Jag har
ocksa ett brett kontaktnét vid universitet och
hégskolor runt om i landet som jag tar med mig.
Varfor vill du leda Fysioterapi?

—Jag har alltid trivts med nyfikna ldsare. Det
har jag dir jag dr nu — forskare &r ofta vildigt
intresserade av sitt yrke. Jag tinker mig att fysio-
terapeuter dr likadana och att Fysioterapi dr
en tidning med en tydlig och spetsig malgrupp.
Det ska bli roligt att fa ldra mig mycket om ett
nytt omrade och, som journalist, spinnande
att fa bevaka en ny profession.

Vilka planer har du fér tidningen?

—Jag vill fortsitta utveckla journalistiken och
tidningen, bade i print och digitalt. Men det
ar framfor allt den digitala delen som jag har
arbetat mest med de senaste tio aren, sa diar
tdnker jag borja. Webbjournalistik helt enkelt.

Jag dr ocksa en utpriglad nyhetsjournalist, sa
det kommer sikert att mérkas att jag tar 6ver
— kanske inte fran férsta dagen, men férhopp-
ningsvis ganska snart. Jag har manga tankar om
férandringar, men nagon helt ny tidning blir
det inte. Fast pa sikt kommer den férmodligen
att se lite annorlunda ut.
Vilken bild har du av fysioterapeuter?

—Att de dr intresserade av ménniskor!
Och att de dr snilla, men ocksé ganska
raka och tydliga med vad man ska
gora. Jag ar sjilv vildigt tranings-
intresserad och haller bland annat
pa med olika typer av langlopp, som
till exempel 16pning, swimrun och
langdskidor. Tidigare cykel. Sa jag
har hunnit med min beskérda del
av idrottsskador och nagra besok
hos fysioterapeuter.
Vad ar du nyfiken pa med yrkeskaren?

— Jag ser fram emot att fa sdtta mig in i fysio-
terapeuters vardag och lira mig mer om yrket.
Att journalistiskt fa bevaka de forutsittningar
som fysioterapeuter har att skota sitt jobb. Jag
har forstatt att Ioneutveckling, arbetsbelastning
och personalbrist dr ndgra av de utmaningar
som yrkeskaren brottas med. Eftersom jag
ndrmast kommer fran hogskolevirlden tycker
jag ocksa att det ska bli spdnnande att f6lja vad
som hidnder pa grundutbildningarna och fa f6r-
djupa mig i forskning som &r relevant f6r yrket.
Text och foto: Agneta Persson

Linus
Hellerstedt
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Lisa Bernwall
och Tobias Fekete.

Studenter protesterar
mot distansutbildning

Naésta ar gors fysioterapeutprogrammet i Luled delvis
om till distansutbildning. Det riskerar att aventyra
kvalitet och patientsdkerhet, varnar studenterna.

TEXT Agneta Persson

UTBILDNING I ett forsok att rada

bot pa ett minskat soktryck till de
fysioterapeutprogram som borjar pa
varterminerna infor nu Luled tekniska
universitet (LTU) ett pilotprojekt med
distansundervisning. Med start 2027
kommer de studenter som paborjar
studierna pa varterminerna att lisa
hela utbildningen pé distans (hostterm-
insintagen fortsétter att vara pa plats).
Undervisningen pa campus sker tva

till fem veckor per termin. Studenterna
har ocksa 18 veckors verksamhets-
férlagd utbildning (VFU).

6 Fysioterapi Nr 22026

Beslutet har orsakat missndje bland
nuvarande fysioterapistudenter. I
en namninsamling med drygt 400
underskrifter uppmanas universitetets
ledning att omprova beslutet. Tobias
Fekete, student pa termin 4 och ordf6-
rande i Sektionen f6r hélsa och ldrande
pa LTU, sdger att utbildningens kvalitet
riskerar att forsdmras — och ddrmed
dven patientsidkerheten.

—I stéllet for att lagga fokus pa pa-
tienten hamnar det pa att gora utbild-
ningen lattillgdnglig. Vi som studerar
nu kommer ju hit varje dag och 6var

praktiskt pa allting. Det kan man inte
gbra hemma.

Lisa Bernwall, student pa termin 2
och den som startade namninsamling-
en, haller med.

—Det kridvs mycket kontinuerlig
trdning i de praktiska momenten med
handledning fran ldrare. Skulle man
kunna gora samma sak med andra
vardutbildningar? Likare? Tandlikare?
Var gar griansen?

Nar idén om distansundervisning
presenterades for studenterna férra
hosten i programradet tyckte ingen att
det var bra, siger Tobias Fekete. Att det
dnda drivs igenom dr upproérande.

—Det gar emot principen att man ska
lyssna pa studenterna. Nagon informa-
tion efter att beslutet har tagits har vi
inte heller fatt.

Respons pad namninsamlingen har
ocksa uteblivit, sdger Lisa Bernwall.

—Ingen har hért av sig. Jag vill att de
diskuterar saken med oss och svarar pa
fragor om hur det hir dr tankt.

Ann-Sofie Lindberg, ansvarig huvud-
utbildningsledare, siger att distansut-
bildningen har samma krav, samma
utbildningsplan och samma examens-
mal som campusstudenternas.

—Det kommer att kréva heltids-
studier och man kan inte forvinta
sig att kunna genomfora studier och
arbeta samtidigt.

Studenterna efterlyser battre
kommunikation?

—Det dr mgjligt att vi hade kunnat
skicka ut informationen nar beslutet
var taget. Jag triffar dem girna for att
prata. Nagon namninsamling har inte
tilldelats mig.

En omprévning av beslutet dr diremot
inte aktuell nu, sdger hon — och under-
stryker att studenterna som nu ldser
programmet inte paverkas av det.

— Vi har satsat mycket pa att bygga
upp en bra distansutbildning i detta
pilotprojekt. Vi kommer att f6lja den
noga och utvirdera lI6pande, och vi
fortsétter bara om det faller vl ut.
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Fysioterapeut fast i Gaza
vill starta rehabklinik

Ahmed Abuzaid fran Sverige
fastnade i Gaza nar kriget brot ut.
Nu far han hjélp av svenska kollegor
att samla in pengar for att kunna
6ppna en rehabiliteringsklinik.

HUMANITART Ahmed Abuzaid, f6dd
och uppvuxen i Gaza, hade bott i Sve-
rige i tio ar nir han utvisades till sitt
gamla hemland for att dirifran s6ka
nytt uppehallstillstind. Nar processen
var klar skulle han atervinda till sin
fru i Sverige och fysioterapeutkolle-
gorna pa Baggingens vardcentral i
Karlskoga. Men sedan kriget brot ut
sitter han fast. For tidningen Fysiote-
rapi berdttar han hur han i dag hjilper
sd manga han kan med rehabilitering
i det lilla rum han har till férfogande.
Det ar frakturer och traumatiska rygg-
margsskador, medfodda och nyfér-
virvade skador, vuxna och sma barn.
De vanligaste besokarna ir yngre
tondringar som blivit beskjutna nir
de hamtat n6dhjilp fran FN:s hjilp-
sdndningar, berédttar han.

—Behovet av rehabilitering ar sa
stort nu, bade fysiskt och psykiskt.
Men hans resurser dr begrinsade.
Med st6d av kollegor i Sverige — som
administrerar en insamling via
crowdfunding-plattformen GoFund-
Me — hoppas han fd in tillrickligt med
pengar for att kunna starta en rehabi-
literingsklinik. Till en bérjan handlar
det om att hyra en bit mark
och sla upp ett stérre
talt dir han sjélv kan
ta emot fler och er-
bjuda bittre vard.
—Jag ska forsoka
fa tag i en behand-
lingsbiank och annat
som behdvs. Men efter-
som hilso- och sjukvards-
utrustning stoppas vid grinsen har alla
problem med att fa tag pa nytt. Sd man
far ta det som redan finns men som
ar skadat. Jag far alltsa rusta upp och
bygga mycket sjilv.
Agneta Persson
© Las hela intervjun pa fysioterapi.se

Bland 30 000 aldre anstéllda tror

66 procent att de kommer att ga i pension
fore den nya riktaldern pa 67 ar. Det visar
en rapport fran Centrum for arbets- och
miljémedicin i Region Stockholm. Manga
kan dock tanka sig att arbeta kvar langre
om de erbjuds forandrade arbetsvillkor,
som att kunna styra sin arbetstid.

Aktuellt

Protein lindrade
demens hos moss

CELLNIVA Forskare har funnit

en mojlig biologisk forklaring till
varfor motion kan minska risken
for demens. Ett speciellt protein,
kallat GPLD1, frigors i levern

vid traning och kan reparera
blod-hjarnbarriaren. Studien ar
publicerad i tidskriften Cell och
gjordes pa moss. Nar nivaerna

av proteinet 6kade forbattrades
mossens minne och inlarning och
effekterna var sarskilt tydliga hos
aldre moss med en form av Alz-
heimer. Man fann samma protein i
blodet hos fysiskt aktiva personer,
vilket kan tyda pa att det frigors
pa liknande satt hos manniskor.
Resultaten ar inte bekraftade i
kliniska studier.

Lois Steen

De fick myndighetsupp-
drag att fa fart pa folk

FOLKHALSA Om du ser folk
gora knaboj vid bensinpumpen
kan det vara Sektionen for fysisk
aktivitet och idrottsmedicin som
ligger bakom. Som en delien
gemensam myndighetssatsning
att fa svenskarna att réra pa sig
mer fick sektionen i uppdrag av
Folkhalsomyndigheten att ta fram
ett traningsprogram for resenirer.
Det blev tolv roérelser, med allt
fran en rask promenad och hel-
kroppsstrack till dips, utfallssteg
och hoéga knan.

-Det ar ett bra och enkelt
program med 6vningar som vem
som helst kan géra i princip var
som helst och nar som helst. Vi
har tankt brett, sager Rickard
Carnerud fran sektionsstyrelsen.
Agneta Persson

© Langre version pa fysioterapi.se
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Nar Sverige rustar for kris och krig ar fysio-
terapeuten Malin Larsson Roos med och haller
i rodret. Mot Alvestas sdkerhetsskyddschef som
dras till det som utmanar och skrammer.

TEXT &FOTO Agneta Persson

"Man skaifragasatta

sig sjalv och inte
bli for styvikorken”

m hon gar runt och véntar pa att

det ska regna bomber i morgon?

Absolut inte. Men det dr en ny

verklighet vi behover forhalla

oss till nu nér vérlden svajar un-
der krigsskrammel och klimatférdandringar. Det
skrimmer henne. Men det gor det lite mindre
om hon inte ir passiv.

— Att jobba med att alltid ha en plan B ir att
agera. Och det ligger nira till hands for mig att
gora en insats fér samhéllet, dven
som privatperson.

Hon har alltid haft det i sig, viljan att hjdlpa
till. Bidde mamma och mormor har haft ett rejilt
engagemang och lirde henne att det helt enkelt
ingdr i ens samhéllsmedborgerliga uppgift att
bidra. Att det ir obligatoriskt att vara med i
facket, likasa att man gar och rostar. Och att
man tar vara pa det man har. Lagar sina klider,
drver grejer av varandra. Odlar sin egen mat. Sa
att hon, hennes man och deras tre séner i dag
ar sjdlvforsorjande pa en gard pa landet dr bara
en logisk fortsittning pa det hon kommer ifran.
De jagar och fiskar, odlar potatis, grénsaker och
rotfrukter. De har hons, brunn och generator.
Vedspis som reserv.

8 Fysioterapi Nr22026

Det hér &r inte bara att se om sitt eget bo, men-
ar hon. Det ar faktiskt en solidaritetshandling.

—Var och en maste rusta for kris eftersom vi
alla dr en del av totalforsvaret. Om du inte kan
ta hand om dig sjélv blir du en belastning. Det dr
lite som ndr du flyger. Forst sitter du syrgasmas-
ken pa dig sjdlv, sen hjilper du andra.

Och nu &r alltsd Malin Larsson Roos bered-
skapssamordnare och sikerhetsskyddschef
med uppdrag att rusta Alvesta f6r virsta tink-
bara scenario. Sedan arsskiftet maste namligen
kommuner och regioner enligt lag planera och
forbereda sa att hilso- och sjukvarden kan fung-
era dven under mycket svara forhallanden. Som
vid naturkatastrofer, terrorattentat eller stora
olyckor med manga skadade. Och ytterst krig.
Malins uppdrag dr darfor brett. Hon ansvarar till
exempel for sidant som att identifiera militdra
skyddsobjekt, bedoma nivan pa olika slags hot
som riktas mot kommunen och se till sa att till-
gangen pa reservkraft, livsmedel och likemedel
sikras. Det dr ocksa hennes jobb att tillsam-
mans med verksamheten ta fram evakuerings-
planer. Eftersom Kronoberg, dir vi befinner
oss nu, inte utgodr fronten i ett eventuellt krig 4r
det heller inte sannolikt att alla invanare maste



Motet




evakueras hirifran, men det maste dnda finnas
planer for evakuering av delar av befolkningen i
héndelse av kris utan krig. D4 r det troligare att
regionen behover ta emot minniskor utifran.
Malin planerar for en plotslig befolknings6kning
pa mellan 18 och 34 procent. Vilket bland annat
innebdr ett okat tryck pa sjukvarden.

— Vi har byggt upp ett férrad av medicintek-
niska produkter med sadant som &r funktions-
dugligt men som vi inte anvédnder i fredstid.

Det dr sdngar, madrasser, rollatorer, rullstolar,
blojor, skyddsutrustning ... allt som behovs for
att kunna sitta ihop tillfdlliga vardplatser.

Dessutom har kommunens alla undersko-
terskor och vardbitriden inte bara utbildats i
krisstdd och akut omhindertagande, utan dven
i rehabilitering och tidig mobilisering.

—Hamnar vi i en situation med en masskade-
héindelse kommer fler vara singliggande under
ldngre perioder. I kommunerna behéver man
da jobba dnnu mer med att mobilisera folk till
sittande och giende for att forebygga komplika-
tioner. Det handlar ju ocksa om att inte belasta
varden ytterligare i ett sidant lige.

Alltsa lyfter Malin vikten av bade fysioterapi
och arbetsterapi sa mycket hon kan i olika sam-
manhang dir hon ingar. Understryker att nu nir
totalférsvaret rustas upp sa behéver man tinka
in rehabilitering, inte enbart fokusera pa hur

10 Fysioterapi Nr 22026

For att klara uppdraget
har Malin Larsson
Roos gatt flera kurser

i krisberedskap hos
MSB (Myndigheten

for samhallsskydd

och beredskap).

manga liter blod som behvs och hur manga
hjirtan som kan fortsitta sla.

—Det ricker ju inte att vi rdddar liv. Vi maste
ocksa hjdlpa ménniskor tillbaka med de bista
férutsittningarna att leva utan att hamna i
psykisk ohilsa och annat som kan komma
efter ett trauma.

et dr laskiga scenarion hon

jobbar mot, javisst. Men nu ir

inte Malin Larsson Roos den som

stoppar huvudet i sanden nir

hon tycker nagot dr obehagligt.
I stillet gar hon niarmre for att forsta, for att
slippa bli 6verraskad. Och for att kunna gora
nagot at det. Under pandemin satt hon till ex-
empel i egenskap av MAR (medicinskt ansvarig
for rehabilitering) inte bara i krisledningen i
Alvesta. Hon svidade dessutom om till arbets-
kldder och borjade jobba pa en covidavdel-
ning. Rakt in i smitthirden, innan nigon visste
sédrskilt mycket om hur man skulle skydda sig.
Ja, hon var radd.

Och nu? Det ir sjilva planerandet som dr
grejen, siger hon. Att man tinker lite 1angre och
inte bara hir och nu. Knyter kontakter, bygger
relationer — och dirmed ocksa kunskap.

—Det &r ju vi mdnniskor som kommer att
riadda upp det hela om det hinder nigonting. Al



Malin Larsson Roos
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kan summera det vi redan vet, men inte ersitta
manniskor i allt. Sarskilt inte ndr vi star infér
nya utmaningar, och utan digital infrastruktur.

Nej, vi vet inte hur en krissituation skulle kun-
na bli, sdger Malin. Men om vi férbereder oss s
mycket som mojligt sa minskar ocksa risken att
det hinder, menar hon.

—Eftersom ju mer vi har byggt upp, desto mer
avskricker det. Att bygga stabilitet dr ett sitt att
férsvara sig utan vapen.

Dessutom, sdger hon, kan den upprustning
som nu sker i det civila forsvaret aldrig vara i on6-
dan. Aven om vi slipper krig och stora olyckor.

—Vilever 6ver vara tillgangar. Sa linge vi inte
dndrar vart sitt att konsumera virlden kommer
vi forr eller senare drabbas av naturkatastrofer i
form av 6versvimningar, stormar och bréinder.
Och da maste vi vara beredda, typ i morgon.

et var inte specifikt en fysiote-

rapeut som efterfragades till

posten som beredskapssamord-

nare och sdkerhetsskyddschef

i Alvesta. Men det var sd hér. I
samband med lagindringen behévde Alvestas
kommunchef Jessica Karlsson, precis som alla
andra kommunchefer i Sverige, se till att ha ritt
personer pa plats for att gora jobbet. Men det
var svart att hitta najgon med perfekt profil.

12 Fysioterapi Nr 22026

Malin Larsson

Roos

Alder: 43

Bor: Pa landet

utanfor Alvesta
Arbete: Beredskaps-
samordnare och
sakerhetschefi

Alvesta kommun
Kuriosa: Hon har alltid
pa sig nagot som kommer
fran mormor, farmor
eller mamma. Ett par
orhangen. En scarf.

En kappa. Det paminner
henne om vad hon
kommer ifran.

— Apropa vart nya uppdrag gick jag en kurs pa
Forsvarshogskolan, berittar Jessica, och dér sa
de att om det redan finns ménniskor i organisa-
tionen vi litar pa — ta dem och internutbilda.

Och Jessica, som tidigare har jobbat inom
Polisen, vet hur just tilliten till medarbetarna
ar central. Malin hade hon ju arbetat nira med
under pandemin och visste vad hon gick for.

—Nu dr det inte bara det att jag litar pa henne.
Hon har ocksa en viktig grundkompetens, ett
yrkeskunnande som okar legitimiteten bland
kollegorna. Yrket som fysioterapeut innebdr ju
dessutom att man kan det hdr med systematiskt
kvalitetsarbete. Sa jag gjorde helt enkelt en
kompetensforflyttning av Malin.

Och Malin har egentligen aldrig varit den
som tvekat infor nya jobbutmaningar. Hon har
alltid kint sig trygg med att hon haft bade den
formella kompetensen och de ritta personliga
egenskaperna for det hon sokt. Aldreomsorgen
har hon jobbat i sedan hon var 16, sa det var
ingen match f6r henne att som nybakad fysiote-
rapeut borja inom hemsjukvarden. Eller att kort
dirpa borja utveckla vardagsrehabilitering. Un-
dervisningen i ergonomi pa universitetet var ett
logiskt steg vidare, liksom att processleda sam-
verkansprojekt for dldre och engagera sig i nira
vardutvecklingen. Och efter det bli MAR, delta
i kommunens covid-krisledning och genom det



"Man maste vara
uthallig och seg.”

komma in pa det hir med beredskapsfragor.
Men infor Jessicas rekrytering av henne fick hon
plotsligt prestationsangest. Skulle hon klara av
det? Vad skulle hon som fysioterapeut kunna
tillféra? Riskerade hon dessutom att kasta bort
sin kunskap inom hélso- och sjukvarden nu?

—Det &r klart att jag inte har jittemycket an-
vindning av mina anatomikunskaper hir. Men
jag har verkligen nytta av mina erfarenheter.
Det hir handlar, precis som i fysioterapin, om
att identifiera problem, utreda orsaker, testa en
atgird och utvirdera. Fick det effekt? Nehej, da
kanske vi behover testa ndgot annat. Det ar ju
inte karnfysik!

Dessutom, som fysioterapeut dr man van vid
att ingenting ar en quick fix. Fordndring tar tid.
Att uppritta det dar beredskapsforradet till
exempel dr en sak, men att sikra en hallbarhet
som ska fungera 50 ar framat 4r nigot helt an-
nat. Det dr inget man grejar pa nagra ar.

—Sa man maste vara uthallig och seg. Och pe-
dagogisk ndr man ska fa andra att férsta vikten
av att gora det hir. Sa det dr inte sa langt bort
ifran fysioterapins sétt att tinka.

on behover ofta nya utmaning-

ar. Men en karriirménniska vill

hon inte beskriva sig som. Det dr

snarare det hdr med att s6ka sig

till sammanhang dir det finns en
mojlighet att gora skillnad, som driver henne. Att
hela tiden kunna na fler, géra mer nytta. Darfor
gar hon vidare nér hon ir klar med en uppgift.

—Jag har aldrig lamnat nagot ofardigt hittills.
Nir jag lamnar sa dr det for att jag har bidragit
med det jag kan. Jag tycker alltid man ska ifraga-
sétta sig sjilv och inte bli for styv i korken.

Helt drligt, siger hon, att férvalta saker 4r
hon dalig pa. Vissa médnniskor &r jattebra pa att
vidmakthalla det man jobbat upp, och tur ar vil
det. For sidana behdvs.

— Vi har olika styrkor och man ska anvinda
resurserna ritt. Och da anvinder man inte mig
till att férvalta saker. Man anvdnder mig till att
utveckla. Jag dr fordndringsbendgen, och det ir
nagot som inte kommer att dndras. @
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Inblick

Loneokningarna
blev under market

Enligt forbundets enkat blev 2025 ars
[6nedkningar totalt 2,9 procent. Det
ar en bra bit under industrins marke.

Forbundets ombudsman forklarar
varfor det kan ha blivit sa har.

STATISTIK Forra aret varierade 16nedkningarna
for fysioterapeuter kraftigt: regionanstéllda

fick i snitt 3,5 procent, kommunanstillda 2,8
procent och privatanstillda 2,1 procent. Den
genomsnittliga 6kningen for hela karen hamnar
dirmed en bra bit under det sa kallade mér-

ket — som i den senaste 6verenskommelsen &r
sammanlagt 6,4 procent (3,4 procent forra aret
och 3,0 procent i ar). Fysioterapeuternas paslag
i lonekuverten brukar halla jaimna steg med
market, som dr normerande fér l6nedéknings-
takten pa svensk arbetsmarknad. For yrkes-
karen slutar det ofta hogre, sdger ombudsman
Tess Barrington.

— Att det inte blev sa den hir gangen kan bero
pa att 2025 var ett avtalsar, men ocksa pa att
mdrket inte var satt nir de flesta medlemmar
redan hade fatt sina nya loner. Arbetsgivaren
har en budget att forhalla sig till och den antas
langt tidigare dn market.

Det hir betyder dock inte att I16ne6kningarna
maste hamna pa nagon langvarig efterkilke,
sdger Tess Barrington. Okningarna har dven tidi-
gare varierat fran ar till ar, men brukar jamna ut
sig ganska fort.

—Market dr ju satt pa tva ar den hir gangen,
vilket innebdr att arbetsgivarna nu vet vad de
ska budgetera for. Det hade de alltsa inte en
susning om forra aret.

En del regioner valde att vinta in mirket
innan de satte de nya I6nerna, vilket kan vara
en forklaring till varfor regionanstillda drog det
langsta striet detta ar, siger Tess Barrington.
Att privatanstillda, som brukar ligga hogst,
nu hamnade l4gst kan bero pa tidigare ars
héga inflation.

Agneta Persson
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Sa har gjordes enkiten

Drygt 5700 av forbundets medlemmar
(chefer ingar men inte egenféretagare)
har rapporterat vad de tjanade i oktober
2025. Siffrorna bygger pa egenrappor-
terade uppgifter och det kan finnas de
som tjanar mer, eller mindre. Lagsta (10:e
percentilen) = den I6n som 10 procent av
de som svarat ligger under. Hogsta (90:e
percentilen) = den I6n som 90 procent av
de som svarat ligger under. Det vill siga
det finns I6ner som ar annu lagre eller
annu hogre. Dessa ar inte angivna har.




Regionanstillda

Medell6n (kr/man)

39307

Hogstalon Lagstalon

47200 | 32500

Loéneutveckling 2024-2025: 3,5 %

Kommunanstillda

Medellén (kr/man)

41226

........ Hogstalon Lagstalon
o © 45700 35624

Léneutveckling 2024-2025: 2,8 %

Loner for nyexade (examen 2025)

Privatanstillda

Medellon (kr/man)

41684

Hogstalon Lagstalon

49000 | 33500

Léneutveckling 2024-2025: 2,1 %

Statligt anstallda

Medellon (kr/man)

52410

Hogsta lon

/1300

Lagstalon

36750

Uppgift om I6neutveckling saknas

Kommunanstallda
Medell6n (kr/man)

34 084 kr

Regionanstillda
Medellon (kr/man)

30 883«r

Privatanstillda
Medellon (kr/man)

31897 «r

Hogsta lon:

36 000«r

Lagsta lon:

32000k

Hogsta lon:

39800 kr

Lagsta lon:

29200kr

Hogsta I6n:

34 000«r

Lagsta lon:

30 000 kr
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Klinik & praktik

Fotter ska tranas
specifikt och medvetet

Foten ar en biomekaniskt och sensoriskt viktig kroppsdel
som behover specifik och medveten traning. Men hur
ska den liggas upp? Vi dkte till specialistfysioterapeuten
Cecilia Elam pa Fotcenter Goteborg for att fa rad.

TEXT Lois Steen FoTo Julia Sjoberg

in chef avskyr fotter.
Men nu har jag papper
pa att jag maste trana
och gor det barfota un-
der skrivbordet. Det sa-
ger Oskar Larsson, som ir pa aterbesok
hos specialistfysioterapeuten Cecilia
Elam pa Fotcenter Goteborg
Tyvarr moter hon liknande attityder
inom professionen.
—”Usch, jag skulle aldrig klara att
jobba med fotter!”. Det far jag ofta
hora av kollegor inom andra filt. Det dr
sorgligt, for foten dr en viktig kroppsdel

16 Fysioterapi Nr2 2026

som behover lika mycket trining som
andra kroppsdelar, sdger Cecilia Elam.

Sjalv tycker hon att foten ir fantas-
tisk, och vérd fler fysioterapeuters
omsorg och respekt.

—Den dr ett biomekaniskt underverk
uppbyggt av 26 ben, 40 muskler och
senor, 60 leder och cirka 200 ligament
som alla ska samverka med varandra.

I fotsulan finns dessutom 200 000
receptorer, fortsitter hon.

—Foten &r roten for hela kroppen.
Fotsulan ger oss sensorisk input som ar
vildigt specifik och detaljerad. Den ar
ett GPS-system som skickar sensoriska
signaler hégre upp i muskelkedjan
och till hjarnan. P4 ett 6gonblick vet
hjarnan hur resten av kroppen behéver
anpassa sig till en miljo.

Sarskilt viktiga dr vara tar, sdger
Cecilia Elam.

—Téarna ar vart kdnselsprot. De ska,
precis som fingrarna, kinna av var
omgivning. Rent biomekaniskt hjdlper
tarna till med att halla balansen och
anpassa kroppen till underlaget pa
olika sétt.

Stortan dr enormt viktig bade som

kraftutvecklare och stabilisator, beto-
nar hon.

—Du tappar vildigt mycket funktion
vid gang och 16pning om du inte anvén-
der stortan ritt. Det 4r som en hand
utan en tumme - du far inget grepp.

Fotcenter GOteborg i M6Indal dr en
privat specialistklinik for fotkirurgi och
fotbesvir och tar emot férsikrings- och
regionpatienter fran hela landet. Har
jobbar fem fotkirurger tétt i team med
Cecilia Elam och tva fysioterapeuter
till. De tar emot skador och besvir fran
knit och nerat, och det kan vara kom-
plexa deformiteter som kréaver kirurgi
eller besvir som behandlas konserva-
tivt. Vanliga sidana r framfotssmarta,
ospecifik smaérta eller artrossmairta i
tarna, Hallux valgus, Hallux rigidus,
smadrta i underbenens muskler och
plantarfascios med mera.

Vid ett nybesok borjar Cecilia Elam
alltid med en noggrann undersoékning.
Hon palperar igenom patientens bada
fotter, inte bara dir besviren finns.
Hon tittar efter smirta, svullnad, insta-
bilitet eller nervpaverkan. Hon kollar
dven grov kraft och rorlighet i fotleden



@ rorcenter

Cecilia Elam upptackte
fotens betydelse 20 ar
iniyrket. Det var som att
alla delar i fysioterapin
antligen foll pa plats,
sager hon. Jag kom hem.




”Du kan fa ont i foten for att du ar
svag i hoften. Darfor ar det viktigt
att tanka pa hela muskelkedjan. ”

Cecilia Elam, specialistfysioterapeut, Fotcenter Géteborg

och om det finns hilsenebesvir. Vidare
tittar hon pa rorlighet i hoft, kni
ochrygg.

—Det blir Iitt storningar i hela krop-
pen nir den forsta kroppsdelen som
ska ge oss sensorisk input gor ont. Vid
smarta eller svullnad i fétterna far man
ofta ont dven i andra leder eftersom
kroppen férsoker kompensera, siger
Cecilia Elam.

Men det omvinda ir ocksa sant,
konstaterar hon. Att ha ont i foten
betyder inte sikert att det dr dir pro-
blemet ligger.

—Det &r ett detektivarbete att jobba
med fotter! Du kan till exempel fa ont
i foten for att du ar svag i hoften.
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Darfor dr det viktigt att tinka pa
hela muskelkedjan.

Cecilia Elam dterkommer flera gang-
er till vikten av musklernas och
ledernas samspel, dir patienten far
hjilp att bittre kontrollera vilken mus-
kel eller led som ska gora vad.

—Ibland borjar vi jobba med de glo-
bala storre musklerna for att sedan fort-
sdtta med det lilla och dérefter koppla
ihop det. Eller sa borjar vi med de sma
musklerna i foten for att sedan koppla
pa de stora musklerna i andra delar. Det
blir sé fysioterapeutiskt for mig. Jag far
verkligen jobba med hela systemet.

Isitt arbete anvinder Cecilia Elam sa
kallad spiraldynamik. Det 4r en reha-
biliteringsmetod dér foten ses som en

1an 4r van vid fran id

tredimensionell skruv. Enligt metoden,
férklarar hon, fungerar foten som ba-
sen i en rorelsekedja som paverkar kni,
héft och rygg genom att rétt muskel
aktiveras vid rétt tillfille.

— Att jobba med spiraldynamik inne-
bar mycket fokus pa det neuromuskuli-
ra och pa timing. I den neuromuskuléra
traningen ingar att forsoka fa kontakt
med de mindre finmotoriska musk-
lerna. Sirskilt tibialis anterior tar ofta
over, dr sa “hogljudd” att de mer tysta
sma musklerna inte kommer till tals.

Manga fot- och underbensbesvir beror
pa att man tranat mycket utan tillrack-
lig dterhdmtning eller trappat upp sin
traning for fort, sdger Cecilia Elam. Sa
var det for Oskar Larsson som fick svar
smadrta i sin vénstra fot efter en spontan
16prunda pa fem kilometer.

—Det hér dr en typisk l6pningsrelate-
rad 6verbelastningsskada, sdger Cecilia
Elam som rehabtrdnat med honom
nagra ganger.

Aven om smirtan klingat av och
Oskar har atergétt till sin innebandy,
dr han dnnu svag i vissa underbens-



muskler. Fotens rorlighet dr ocksa
nedsatt. Cecilia provar darfér att
mobilisera mellanfoten.

—Kan du kiinna att den vinstra ir
lite stum? Du har lite mer rérlighet i
den andra.

Hon stabiliserar hilbenet mot brits-
kanten och vrider sedan mellanfoten.

—Det blir som att vrida en skurtrasa.
Det hir kan du géra hemma medan du

kollar pa tv.
Att jobba med fotter &r att vara

pedagog. Cecilia Elam har fotplanscher
och anatomiska modeller till hjdlp. Men
det verktyg hon anvinder allra mest dr
sina egna fotter, for att visa exakt vilken
muskel som ska aktiveras.

—Pé fotens lilla yta samspelar 40 oli-
ka finmotoriska muskler, sdger Cecilia
Elam. Manga vill i regel trdna hart och
tungt, och sma och langsamma rérelser
kan da kdnnas flummiga. Fast ofta kan
de mérka att det dr jittejobbigt.

Det kan Oskar intyga. Nir han langsamt

Kunskapsstod vid fot-
och underbensbesvir

© Nationella radet for fotbesvar

dar Cecilia Elam sitter med har

tagit fram kunskapsstod for vard-
personal. Nu finns material for
hallux valgus, hallux rigidus och Mor-
tons neuralgi klart. Fler diagnoser
kommer framover.

© Las mer pa vardpersonal1177.se
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Oskar Larsson far trana
med motstand av ett
gummiband. Det forsta
bandet blir for tungt, sa
de byter till ett lattare.

Tips: Gor det hir for dina patienters fotter

© Ta pa fotterna under din undersokning.
Nér du tar ut rérligheten i en knéled, ta da
ocksa och kann pa rorelseuttaget i tarna
och fotterna. De 4r en del av kroppen

och fortjanar att bli behandlade som det.
Att jobba mer fokuserat med foten ar

ett viktigt och anvandbart verktyg i din
fysioterapeutiska verktygslada.

@ Titta pa helheten nar nagon soker for
ryggsmartor. H6j och sank blicken fran
det smartande omradet. Vad hander 6ver
och under landryggen? Lagg lite fokus

pa vad tarna gor nar personen star och
gar. Kanske ar tarna strackta uppat eller
tryckta nedat. Hur paverkar det hallning,
rorelsemonster och muskelspanningar
pa framsidan och baksidan av benen?

@ Tank pa att du som fysioterapeut

kan fa patienten att bry sig mer om sina
fotter. Det ar betydelsefullt for bade livs-
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kvalitet och psykiska hilsa. Kan vi fa bort
attityden att fotter ar ackliga och se att
foten ar ett biomekaniskt och sensoriskt
underverk, ar vi en bit pa vag.

@ Tank pa att langa promenader kan leda
till 6verbelastning och skador i fotter

om man 6verdoserar. Malet for manga ar
att ta 7000-10 000 steg om dagen. Men
varje steg belastar foten med uppat 2-3,5
ganger kroppsvikten. Oka inte stegen
drastiskt, trappa hellre upp.

@ Kolla patientens skor. Fotter ar unika,
man ska ha skor som passar ens fot
och ens kroppstyp. Det ér ocksa viktigt
med riatt sko till ratt typ av aktivitet och
underlag. Vaxla garna mellan olika skor.
Skorna slits av materialutmattning och
behover aterhamtning.

Kalla: Cecilia Elam, specialistfysioterapeut

och kontrollerat ska trycka ned stortan
i golvet samtidigt som han ska lyfta de
andra tarna borjar underbenet skaka.
—GOr man en rorelse snabbt,
forklarar Cecilia, ar det ofta de storre
musklerna som tar ¢ver. Det dr vanligt
att bli skakig ndr rorelser genomférs
langsamt. Men det dr da vi l6ser upp-
giften, inte hoppar 6ver en vixel.

Ibland maste man instruera patienten
att blunda och kinna inat for att hitta
en liten aktivitet, forklarar

Cecilia Elam.

— Vi trdnar pa att hjirnan ska fa
kontakt igen. Nar vi fatt till det kan
vi fa musklerna att gora rétt sak i ritt
ordning, och da har patienten natt en
mognad i sitt muskelsystem. Hittat
synkroniseringen mellan de stora
och de finmotoriska musklerna.

Angreppssittet liknar traditionell
traning fér bal och backenbotten,
sdger Cecilia Elam.

—Kring biackenet finns det ocksa
stora muskler som ofta slas pa fore de
smad inre musklerna, vilket goér det svart
for patienterna att hitta dem. I mellan-
foten finns det intrinsiska muskler som
fa patienter kan styra viljemassigt. Vi
jobbar da med att kunna aktivera musk-
lerna som haller uppe fotvalvet sa att
det inte bara rasar, precis som bicken-
botten kan rasa. Det &r samma birande
idé. Muskler som vi inte kan se, som vi
maste kinna.

Nasta patient, Marcus Johansson, har
ovat mycket spiraldynamik och kom-
mer for sitt sista aterbesok. Nar han
kom till Cecilia i héstas hade han ont
i hoger sida och gangsvarigheter. Han
ar dven tidigare opererad for Mortons
syndrom (nervrotspaverkan).

—Jag har trdnat mycket med
mina hem&vningar och forra veckan
kunde jag dka bade slalom och lingd-
skidor! Aven om jag hade nya pjixor
kinde jag kontakten med mina tar,
sdger Marcus.

Hans smirta har ocksa lindrats under
rehabiliteringen.



—Nar jag forst kom hit hade jag
vildigt ont, plus att det kiindes som att
foten sov.

I dag far Marcus fortsitta trina pa fin-
motoriken i tdrna och mellanfoten. Han
kniper ihop tarna som en knytnéve i en
6vning. I en annan forkortar han foten.

—Den hir 6vningen trdnar upp
fotens intrinsiska muskler, sdger
Cecilia. Du har lite av en hingmatta i
mellanfoten. Med den hir 6vningen
vill vi stirka formen. Vi vill ha det dar
valvet, bagen.

Marcus far kramp i hélfoten direkt.
Cecilia tejpar da pa hélen, stortan och
trampdynan, for att 6ka den sensoriska
informationen till hjarnan.

—Det hir gor det littare att kinna
kontakten med underlaget. Prova igen.
Blunda, och lyft, bara tva millimeter!

Nu gér det bittre for Marcus. Ingen
kramp.

Klinik & praktik

”Fysioterapeuter kan gora
skillnad for folks fotter bara
genom att sanka blicken.”

Cecilia Elam, specialistfysioterapeut, Fotcenter Goteborg

—Bra dar! Less is more, da nar vi mer
pa djupet, siger Cecilia.

Ett begrepp professionen ska vara
lite mer kritisk till, enligt henne, ar att
”all trdning dr bra traning”. Fétter kan
overbelastas av att folk bade tranar och
springer och gar sina 10 000 steg pa
samma dag.

—Vid en promenad hamnar 2 till
3,5 ganger kroppsvikten pa varje steg
du tar. Det blir flera ton om dagen.

Om du dessutom star vid ditt skriv-

bord flera timmar och sedan springer
langt efter jobbet, har du 6vertrasserat
belastningskontot.

Under pandemin 6kade patientflodet
ndr folk bérjade springa och prome-
nera drastiskt mycket mer, utan att
dosera sin belastning, beréttar
Cecilia Elam.

—Folk hade sa mycket fotsmértor,
jag var fullbokad hela tiden. Det ir
likadant nu pa varen nir alla ska ut och

0 ottobock.care

Tillsammans skapar vi
forutsattningar for ett aktivt liv!

vart fokus ar att hjalpa manniskor att aterfa
eller behalla sin rorlighet!

Kontakta oss sa berittar vi gdirna mer om
hur vara hjalpmedel och vara olika specialist-
kompetenser tillsammans kan hjalpa manniskor

tillbaka till ett rorligt Liv.

info@ottobockcare.se | ottobockcare.se
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Tank sirskilt pa dessa gruppers fotter

Har ar nagra grupper som du garna
kan ha lite koll pa. Fraga hur de har
det med sina fotter!

© Diabetes: Patienterna drabbas ofta av
neuropati. De kanner inte sina fotsulor lika
bra och far inte samma sensoriska input.
Deras fotvalv kan ocksa kollapsa. Dessut-
om har de samre sarlakning. De behover
vara extra radda om sina fotter.

© Cancer: Under cellgiftbehandling kan
kanseln i fotterna tillfalligt bli nedsatt.
Uppmuntra patienten till andra satt att fa
sensorisk input. Halla, massera, gora goa
saker for fotternas valbefinnande.

© Graviditet: Viktuppgangen ger en ny
biomekanik, andrad tyngdpunkt och
kroppskonstitution. Tank da inte bara pa
backenbotten, utan sank blicken. Manga
har ont i sina fotter.

© Klimakteriet: Férandrade hormon-
nivaerna gor lederna mindre elastiska.
Inflammationen i kroppen 6kar. Bada
sakerna kan ge fotsmarta. Kvinnor i ver-
gangsaldern kan ocksa fa stressfrakturer
i fotterna.
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© Elitidrottare: Manga 6verbelastar sina
fotter och lagger in for lite aterhamtning.
Ett vanligt problem ar stressfraktur i det
femte mellanfotsbenet (metatarsale 5).
Om skadan inte behandlas pa ratt satt kan
lakningen fordrojas. Vid minsta osdkerhet
- remittera till rontgen.

© Barns halsmarta: Tillvaxtzonen pa hal-
benet ar extra kénslig hos barn. Severs syn-
drom uppstar da tillvaxtzonen i halbenet
utsatts for dverbelastning vilket ar sarskilt
vanligt hos barn som haller pa med mycket
hopp och |6pning. Om smartan inte gar 6ver
efter en tids avlastning och aktivitetsvila ar
det viktigt att remittera till en barnortoped.

© Aldre personer: Aldre fotter blir ofta
stela och muskelsvaga, vilket kraver extra
fokus pa bra skor och fotvard samt regel-
bunden styrke- och rérlighetstréning av
fotterna for att bibehalla balansen.

© Psykisk ohilsa: Forskning visar att
personer med fotsmartor blir deprimerade
i hogre grad 4n de som har smérta i andra
delar av kroppen - framst for att rorel-
sefriheten minskar drastiskt. Hjalp med
fotsmartor, kan hjilpa hela manniskan.

Kélla: Cecilia Elam

springa varje dag. For hjartat ir det su-
perbra, men for foten blir belastningen
for ensidig.

Fysioterapeuter kan gora skillnad
for folks fotter bara genom att sinka
blicken, sdger hon.

—Jobbar du exempelvis med kni-
eller hoftpatienter kan du studera fot-
terna mer medvetet. Titta hur de beter
sig i forhallande till leden patienten har
besvir i. Du kan fraga din patient hur
deras fotter mar, lyssna in om fotbesvir
paverkar deras vardag.

Man kan ocksa damma av sina kunska-
per i grundliggande ganganalys, sdger
Cecilia Elam.

—Hur forflyttar sig tyngdpunkten?
Ar personen stel och stum i nigon led?
Tar personen for langa steg? Hur ar det
med bélrotationen och armpendling-
en? Beroende pd patientens gangmons-
ter kan du ocksa se vilka muskler som
far jobba i ogynnsamma positioner.

Cecilia Elam tipsar ocksa om att
iPad-filma gangen framifran, bakifran
och fran sidan. Patienten ska ga sa
vanligt som mojligt, vara barfota och
ha bara underben.



—Manga patienter har dalig timing i
sin muskelaktivering. Till exempel ska
tibialis anteriors aktivering variera i de
olika gangfaserna, men ofta ir den akti-
verad till 90—100 procent i hela cykeln.

Utan rétt timing landar foten stumt
pa harda benstrukturer, forklarar hon.

—Genom att instruera patienten i
foraktiverad fot och aktivt taarbete
férlangs den funktionella havstangen
och de elastiska komponenterna kan
arbeta effektivt. Nir gdngen far kraft
genom tarna, och foten kan fungera
som ett fjidringssystem som lagrar och
ger ut positiv energi, da kan vi rora oss
mer ekonomiskt.

Det dr dven bra att betrakta hur pa-
tienten star i sin mest “bekvima” posi-
tion. Vad hinder da i fotled, knileden,
hoft, brostrygg, axlar och bal?

— Syftet med att analysera gang
och hallning biomekaniskt dr att visa
patienterna hur de ska nyttja sina
leder och muskler pa ett sitt som
inte kostar lika mycket energi och
som inte leder till 6verbelastning
av vissa strukturer.

Cecilia Elam sitter med i det Nationella
radet f6r fotbesvir, dir dven specialist-
ldkare inom ortopedi, ortopedingen-
jorer och allminlédkare ingar.

— Vi tar fram nationella riktlinjer fér
olika fotrelaterade diagnoser. Kun-
skapsstdden ar de forsta i sitt slag som
innehaller egentriningsprogram. De
kan vara en resurs i fysioterapeuters
arbete med fotter. (Se faktaruta pas. 19)

Fysioterapeutisk forskning om fotter
rader det dock brist pa.

—De studier som gjorts dr ofta inte
sd stora och kvaliteten skiftar, sdger
Cecilia Elam, sa riktlinjerna bygger
framfor allt pa klinisk erfarenhet och
best practice.

Hos allménheten &r foten alltmer i
ropet, siger hon. Trenden har dock
en baksida.

—Folk lyssnar pa sjdlvutnidmnda fot-
experter och kdper hypade produkter
som séllan 16ser grundproblemen. Hir
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“Jag kan inte ga pa mitt
vanliga slarviga satt langre.”

Marcus Johansson, fotpatient.

skulle fler fotkunniga fysioterapeuter slarviga sitt lingre, inte ens om jag

i stillet kunna hjilpa patienter att bok- forsoker, sdger han.

stavligen tridna dir de star och gar i sin Cecilia Elam gldds med honom.

vardag. Fa till den médngd trining som —Ibland undrar jag vad jag haller

behovs for att det ska bli skillnad. pa med. Men ging pa gang ser jag
Marcus Johansson &r ett exempel att nir patienten jobbat med vildigt

pa att medvetet vardagsnétande sma rorelser pa ett medvetet sitt,

ger resultat. da sker forandring. Férandring
—Jag kan inte gi pa mitt gamla pa djupet. @
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Mer smarta hos
kvinnliga fotbollsspelare

En ny studie visar att mer an var
tredje amatorfotbollsspelare rappor-
terade smarta under en given vecka.
Kvinnliga spelare anvinde oftare
smartstillande medel 4n manliga.

SMARTA I den prospektiva kohortstu-
dien deltog 316 amatorfotbollsspelare
(185 kvinnor, 131 min), med en medel-
alder pa 20 ar. Baslinjedata om demo-
grafi och smérta under forra sisongen
samlades in och sedan fick spelarna
rapportera tranings-/matchdeltagande,
smadrta, anvindning av smartstillande
medel samt skador varannan vecka
under en 7-manaderssdsong.
Resultatet visade att 40,7 procent av
kvinnorna och 37,2 procent av mdnnen
rapporterade smirta under en given
vecka. Unga kvinnor upplevde hogre
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andel mattlig till svar smérta jimfort
med unga méin. Kvinnliga spelare
rapporterade ocksa mer frekvent an-
viandning av smirtstillande medel
(27,6 %) 4n manliga spelare (11,2%). Grad-
vis uppkomna skador var den framsta
orsaken till smirta, men icke-skaderela-
terad smairta drev ocksa anvindningen
av smadrtstillande hos kvinnor.
Forskarnas slutsats dr att det kravs
konsspecifika smértstrategier och utbild-
ningsprogram inriktade pa smirt- och
medicinhantering inom amatoridrott.
Lois Steen

Sonesson S, Akerlund I, Torvaldsson K m fl. One
in three reports pain in a given week: a one-se-
ason prospective study on prevalence of pain
and analgesic use in amateur female and male
football players. BMJ Open Sport & Exercise
Medicine. 2026;12:e002851.

Mer fysioterapi
pa IVA var effektivt

REHAB I en avhandling utvir-
derades bland annat ett projekt
med utdkat antal fysioterapi-
besok och en individuell reha-
biliteringsplan efter utskrivning
till kirurgisk vardavdelning for
patienter som vardats pa IVA.
Den visade att patienter som
trdnade oftare med en fysiote-
rapeut hade bittre formaga att
forflytta sig fran sdng till stol och
bittre formaga att ga samt en
tendens till kortare vardtid 4n de
som fatt sedvanligt antal fysiote-
rapibesok. Extra fysioterapi efter
intensivvard bedémdes vara
sdkert och genomforbart.

Lois Steen

Siesage, Katinka Physical recovery after
ICU stay, Karolinska institutet,2026
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Aktiv pendling
gav friskare blodkarl
FOLKHALSA Personer som re-
gelbundet gar eller cyklar cirka
20 minuter till och fran jobbet
har mindre aderférkalkning i
hjartats kérl. Och sambandet
star sig dven med hénsyn till hur
fysiskt aktiva personerna ar pa
fritiden. Det kommer fram i en
studie som har himtat data fran
en svensk befolkningsstudie dir
cirka 30 000 personer i aldrar-
na 50—-64 ar har genomgétt av-
ancerade hjirtundersokningar.
Lois Steen

Edholm P, Wennberg P, Ballin M, et al Ac-
tive commuting and atherosclerosis in a
population-based sample of middle-aged
adults: the Swedish CArdioPulmonary
biolmage study (SCAPIS) British Journal
of Sports Medicine 2026;60:248-257.



Hogintensivt funkar vid KOL

En ny avhandling visar att personer
med kronisk obstruktiv lungsjukdom
(KOL) svarar bra pa supramaximal
hégintensiv intervalltraning (HIIT).

AVHANDLING Johan Jakobsson,
idrottsfysiolog vid Umea universitet,
har i sin avhandling utvirderat HIIT
for personer med KOL. I en av delstu-
dierna deltog 16 personer med KOL
och lika ménga matchade lungfriska
personer med jimf6rbar aktivitetsniva.
De fick genomf6ra tio intervaller pa
cykel a 6 sekunder mot ett mycket hogt
motstand, med en minuts vila mellan
intervallerna. HIIT jimférdes med kon-
ditionstrining pa mattlig intensitet med
konstant belastning och hur personer-
na svarade fysiologiskt och kognitivt pa
de olika traningsuppliggen.

—Det viktigaste resultatet ir att
den hér typen av trdning fungerar att
genomfoéra. Personerna med KOL upp-
nadde hogre intensitet och upplevde
generellt Iigre andfaddhet i jamforelse
med traditionell trining med mattlig

intensitet under 20 minuter. Det var
ocksa en positiv insikt for manga att
de klarade av att kora hart och tridna
dynamiskt. De féredrog den hér typen
av traning och tyckte det var roligare,
sdger Johan Jakobsson.

Han beréttar att man dven kunde se
att deltagarna under HIIT hade ligre
blodtryck och nagot bittre saturation
dn vid moderat traning.

Anki Wenster

© Langre artikel finns pa fysioterapi.se

Innovativ tréining for extrapulmonella effekter for
personer med KOL: genomférbarhet, fysiologisk
respons och metod, Umed universitet 2025.
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Titthalsoperationer vid
hoftsmarta foljdes upp

De flesta personer som genomgatt
kirurgi pa grund av femoroacetabulart
inklamningssyndrom rapporterar
minskad smarta och battre rérlighet

- dven pa lang sikt.

ORTOPEDI Femoroacetabuldrt inklam-
ningssyndrom eller Femoroacetabular
impingement syndrome (FAIS) uppstar
ndr en benutvixt pa hoftkulan orsakar
onormal kontakt mellan héftledens ben.
Tillstandet orsakar smérta och nedsatt
rorlighet och drabbar framst unga och
medelalders personer med hog aktivi-
tetsniva. Titthalsoperation har blivit en

vanlig behandling vid FAIS. Men hur
mar patienterna efter ingreppet? Det
svarar ny forskning pa. En avhandling
visar att de flesta patienter rapporterar
minskad smérta och bittre rorlighet
upp till tio ar efter titthalsoperation fér
FAIS. Resultaten var bist bland yngre
patienter och de med sma broskskador.
De nya ronen kan vara till hjalp att vilja
rétt patienter for ingreppet.

Lois Steen

Nikous, Sarantos Hip arthroscopy and the
continuum of joint degeneration: outcomes, indi-
cations, and long-term perspectives, Doktorsav-
handling, Sahlgrenska akademin

Vill du tipsa oss om ny forskning?
fysioterapi@fysioterapeuterna.se
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Empatiskt bemétande
paverkade smirt-
intensiteten

Kan frekvensen av empatisk
kommunikation hos fysiotera-
peuter paverka patientrappor-
terade smartutfall vid langvarig
muskuloskeletal smarta? Ja,
det visar en studie.

INSPELAT I den prospektiva
kohortsstudien deltog 31 fysio-
terapeut-patient-par. Under sex
veckor ljudinspelades totalt 99
tillfdllen av sedvanlig fysioterapi
vid langvarig muskuloskeletal
smadrta. Fysioterapeuterna
svarade empatiskt i 67 procent
av fallen och andelen empatiska
responser varierade mellan

27 procent och 84 procent fér
enskilda behandlare. Studien
visade att en hogre frekvens av
empatisk kommunikation var
associerad med lagre patien-
trapporterad smértintensitet
och smirtinterferens, samt med
storre och snabbare minskning-
ar i smdrtintensitet 6ver tid.
Forskarna foreslar att framtida
studier ska undersoka effekten
av traning i empatisk kommuni-
kation for att férbéttra behand-
lingsutfall vid 1angvarig smérta.
Lois Steen

Chelsea R Chapman, Matthew D Stone,
Janae Anthony et al More Frequent
Empathic Communication by Physical
Therapists Is Associated With Improved
Outcomes for Low-Impact Chronic

Pain, Physical Therapy, Volume 106,
Issue 2, February 2026, pzag001
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Nya ron om hur kroppen anpassar
sig efter en halseneruptur

Ett ar efter en hilseneruptur
finns en okad aktivitet i vad-
muskulaturen och en minskad
kraftutveckling i fotleden pa
den skadade sidan. Det hir
gdller sarskilt vid gang. Det
kommer fram i en avhandling
om hur kroppen anpassar

sig efter en akillesruptur.

TEXT: Lois Steen

AVHANDLING Nér vi gar eller springer
samspelar kroppen som en véilkoordi-
nerad kedja, fran fétterna som moter
marken till bilen som stabiliserar ro-
relsen, sdger Kari Huseth, med dr och
specialistfysioterapeut inom ortope-
disk manuell terapi.

—Iavhandlingen beskriver jag en
adaptiv kopplingsmodell dir kraft
absorberas fran forsta paslaget nere vid
fotterna och sedan avtar den kraften
julidngre upp i kroppen kraften fardas.
Den modellen ir jag unik med.

De tva forsta delstudierna i avhand-
lingen ror metodutveckling och
kvalitetssdkring. I den forsta, dar tolv
friska deltagare testades med yt-EMG,
jamfordes metoder for maximal vilje-
massig isometrisk kontraktion (MVIC)
fér EMG-normalisering i liggande och
stdende. Syftet var att se om testpositio-

© Att underséka hur férandringar i fotens
kinematik paverkar motoriskt beteende
langs denna kedja under gang och l16pning
hos personer med akillesrupturer.
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Kari Huseth

Med dr och specialistfysioterapeuten
Kari Huseth arbetar som privatprakti-
ker pa Fysio Forum i Kungsbacka.

nen paverkade resultatet, berittar hon.

—Resultatet visade att EMG-norma-
lisering med MVIC &r en tillforlitlig
metod oavsett om man gor testet i
liggande eller staende.

I sin andra studie undersokte hon
hur statiska fotpositioner (neutral,
pronerad, supinerad) paverkade
muskelaktiviteten under ett standardi-
serat uppstegstest. Resultaten visade
att varken testpositionen eller fotens
stillning hade nagon storre systematisk
inverkan pd EMG-signalen fran balen.
Effekter kunde diremot ses i de nedre
extremiteterna, berittar Kari Huseth.

—Det som var mest intressant i den
hér studien var de stora variationerna
i muskelaktivering mellan de friska

individerna. Alla fick gora en mycket
kontrollerad rorelse, men det fanns
dnda stor variabilitet. Dar ser vi att mo-
toriken dr individuell! Det &r viktigt att
ha med sig i det kliniska arbetet. Det r
da vi jobbar personcentrerat pa riktigt.

I studie Ill deltog 37 personer som hade
haft en hilseneruptur ett ar tidigare,
med syfte att jimfora funktionen i den
skadade sidan med den icke-skadade
sidan. Med hjilp av synkroniserad
EMG, 3D-rorelseanalys och kraftplattor
genomfordes avancerade matningar
av muskelaktivitet och rorelseanalys
under gang och l6pning, berittar

Kari Huseth.

Resultatet visar att personer med
tidigare hilseneruptur hade 6kad akti-
vitet i vadmuskulaturen, ett minskat ro-
relseuttag i plantarflexion och minskad
kraftutveckling i fotleden. De storsta
sidoskillnaderna fanns vid gdngen och
inte vid I6pningen.

—Det var 6verraskande att en fot-
skada inte hade storre paverkan vid
16pning. Jag trodde verkligen att det
skulle synas mer i kraftutvecklingen
och muskelaktiveringen dir. Kanske
skulle vi sett mer skillnader vid hégre
l6phastigheter, men det kan vi bara
spekulera om.

Var det nagot mer som var intressant?

—]Ja, att pa den skadade sidan sig vi
att frimst den laterala delen av gastroc-

Resultatiurval

© EMG-normalisering med MVIC ar en
tiliforlitlig metod oavsett testposition.

© Forandringar i fotens funktion paverkar
framst den nedre delen av kroppen, medan
paverkan pa hoft och bal ar mer begransad.

© Kroppen anpassar sig lokalt for att
kompensera for forlusten av kraft
i den skadade fotleden.
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nemius hade en hogre aktivering jim-
fort med den icke-skadade sidan.

Isin fjirde delstudie, med 22 delta-
gare frdn samma kohort, gick analysen
ett steg djupare. Kari Huseth studerade
da hela den biomekaniska kedjan fran
fot till bal, bland annat genom bilateral
EMG fran atta muskler och analyser dir
man kan observera var i métfasen skill-
naden uppstar. Under gang visade den
skadade sidan minskad kraft i fotleden
och kniet, reducerade stodmoment
samt begriansad rorlighet i fotleden,
tillsammans med 6kad gastrocnemi-
usaktivitet och ligre EMG-variabilitet
i soleus. Sammantaget tyder detta pa
ett mer stelt och stereotypt motoriskt
monster. Asymmetrierna under 16p-
ning var firre.

— Vi sdg ungefar samma moénster
som i studie Il med paverkan i fotled
och tillhérande muskulatur, men

knappt nidgon paverkan uppét i den
kinematiska kedjan. Balens muskler
péaverkades bara marginellt. Aven i den
hér studien var skillnaderna mellan
individer stora.

Hur ska fysioterapeuter tinka vid reha-
bilitering efter en halseneruptur?

—Rehabilitering efter hilseneruptur
bér vara individanpassad, progressivt
belastande och uppgiftsspecifik. Vara
resultat visar individuella skillnader i
aktivering inom triceps surae, sarskilt
mellan gastrocnemius och soleus, ofta
med 6kad lateral aktivering. Rehabili-
teringen behover darfor omfatta hela
vadmuskeln och stirka bade mono-
och biartikulédra plantarflexorer samt
aterintegrera funktion i den biomeka-
niska kedjan.

Tidigare forskning visar att det finns
mycket rddsla for nya rupturer, siger

Kari Huseth. Det bor fysioterapeuter
ocksa tinka pa.

—Idag dr det tyvarr fa personer som
kommer tillbaka till sin idrott pa den
aktivitetsniva man hade f6re akilles-
skadan. For elitidrottare kan det férstora
hela karridren och for motionérer ar det
vildigt trakigt. Men for bada grupperna
ar det vildigt svart mentalt. Jag tror att vi
ofta avslutar patienter for tidigt och att
de borde f6ljas upp efter en langre tid.
Da kan vi kanske lotsa dem tillbaka
i hogre utstrickning. Aven om patienten
nu kan jogga dr det viktigt att titta pa
sidoskillnader och hur vadmuskeln ak-
tiveras. Om vi inte gor det kan kompen-
serande monster leda till att den friska
sidan tar skada med tiden.

An exploration of the biomechanical chain in wal-
king and running -Neuromechanical function from
the feet up to the trunk, Sahigrenska akademin,
Géteborgs universitet
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Parasportforskningen ar i framkant
men inkluderingen bor forbattras

Nar idrott introducerades i krigsskaderehabiliteringen under andra
varldskriget 6kade deltagarnas 6verlevnad och hilsa avsevirt. Da
som nu behover jamlikhets- och rittighetsperspektiven prioriteras
i samhadllet for att alla ska kunna delta i idrott och leva ett aktivt liv.

4 manga som 21 procent av Sveriges
befolkning berédknas ha en funktions-
nedsittning (1). Trots detta ger de
sociala strukturerna i Sverige inte
personer med funktionsnedséttning samma
mdjligheter och réttigheter till ett inkluderande
och hilsosamt liv som personer utan funktions-
nedsittning. Sverige granskades nyligen av
FN:s kommitté for réittigheter for personer med
funktionsnedsittning, vilket visade att personer
med funktionsnedsittning upplever simre lev-
nadsvillkor och hélsa jaimfért med befolkningen
istort (2).

Ett vél etablerat sétt att frimja hilsa och
inkludering i samhéllet for personer med
funktionsnedsittning ir deltagande i parasport.
Internationell forskning visar att vara aktiv
inom parasport forbéttrar fysiska- och sociala
faktorer (3, 4). Vad det géller samhaéllelig inklu-
dering visar svensk forskning att 97 procent av
svenska elitidrottare med funktionsnedsittning
har en sysselsittning (5). Trots positiva effekter
visar internationella data att fa personer med
funktionsnedséttning nar rekommendationerna
av fysisk aktivitet och att 6kande hélsoklyftor
fortsatt utgor en samhaéllsutmaning (3). Flera
hinder f6r deltagande i fysisk aktivitet och

parasport finns beskrivna i litteraturen. I
Sverige har manga viktiga stodstrukturer, sisom
personlig assistans genom lagen om sirskilt
stod (LSS) succesivt avvecklats, vilket innebar
att personer med funktionsnedséttning ibland
inte ens har mdjlighet att ta sig till en aktivitet.

Fragor om jamlikhet och tillginglighet i fysisk
aktivitet och idrott har nyligen uppméirksam-
mats i idrottspolitiska motioner, och Centrum
for Idrottsforskning har under 2026 fatt i upp-
drag av regeringen att granska idrottsvillkoren
for personer med funktionsnedséttning. I dag
ger den statligt finansierade idrottsbudgeten
cirka 80 procent mindre resurser per person
med funktionsnedsittning jamfért med per-
soner utan funktionsnedséttning, vilket tyder
pa ojamlika forutsittningar for att delta i fysisk
aktivitet och idrott (6).

Da det dr vdlként att fysisk aktivitet och idrott
fungerar som viktiga drivkrafter for att stirka
hilsa, sjélvstindighet och social inkludering ar
det av stor vikt att dven fysioterapeuter har goda
kunskaper i omradet och driver pa mojligheter
till ett aktivt liv fér personer med funktions-
nedsittning.

Paraidrottare, liksom idrottare utan funk-
tionsnedséttning, riskerar att drabbas av en



Redaktor Charlotte Urell
charlotte.urell@fysioterapeuterna.se

idrottsskada, sjukdom eller annan ohélsa relate-
rad till idrottsdeltagande. En farsk meta-analys
och systematisk review pavisar att det rappor-
teras dubbelt sa méanga skador och sjukdomar
under Paralympics jamfoért med under OS (7).
Att en idrottare som redan har en funktions-
nedsittning har en 6kad risk for att dra sig
idrottsskador dr bekymmersamt, och det finns
ett stort behov av att 6ka férstaelsen kring pa-
raidrottares hélsa.

Idrottens betydelse och utmaningar

for personer med rorelsenedsittning.
For personer med rorelsenedsittning (exempel-
vis ryggmargsskada, ryggmargsbrack, amputa-
tion eller cerebral pares) ar idrott inte enbart
en arena for prestation och tivling, utan ocksa
ett viktigt verktyg for att stdrka fysisk funk-

tion, forebygga sekundira komplikationer och
mojliggora delaktighet i samhéllet. Samtidigt
stiller bade idrott och vardagsliv hoga krav pa
kroppen genom upprepade och fysiskt krdvan-
de aktiviteter. For att skapa en langsiktig hallbar
idrottsmiljo krivs dirfor ett helhetsperspektiv
over dygnets alla timmar (8).

For att oka forstaelsen for idrottare med
rorelsenedséttning bedrivs forskning sedan
manga ar vid Gymnastik- och idrottshégskolan
(GIH) med fokus pa samspelet mellan funktion,
vardagsbelastning, utrustning och prestation.
Malsdttningen dr att starka hilsa, minska ska-
derisk och skapa langsiktiga hallbara férutsitt-
ningar for fysisk aktivitet och parasport genom
hela livet. Som en del av denna utveckling har
Nationellt centrum for anpassad fysisk aktivitet
och parasport etablerats vid GIH for att stirka
nationell samordning, kunskapsutveckling och
kunskapsspridning inom omradet.

En del av forskningen &r inriktad pa skulder-
hélsa hos rullstolsanvidndare. Skuldran har en
central funktion hos personer som anviander
manuell rullstol och belastas vid de flesta dagli-
ga aktiviteter samt under idrott. Mellan 30 och
85 procent upplever nagon gang skuldersmérta
(9). Om den totala vardagsbelastningen inte
beaktas riskerar idrottstrining bli den utlésan-
de faktorn for smirta. Forskning visar att riktad
arm- och 6verkroppstrdning kan ge positiva ef-
fekter. Hogintensiv intervalltrianing pa ski-ergo-
meter har ocksa visats minska nociceptiv skul-
dersmérta hos personer med ryggmairgsskada
(10) och traning pa kajakergometer férbattrar
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Paraidrottares hilsa
ar ofta komplex, och
det kravs multidisci-
plindra team for att
optimera prestation
samtidigt som man
optimerar idrottarens
hilsa. Fysioterapeu-
ter har en viktig roll i
detta arbete.

kapaciteten i vardagliga rullstolsrelaterade akti-
viteter (11). I bada dessa traningsformer aktive-
ras balmuskulaturen i den man funktion finns,
samtidigt som rérelserna sker i motsatt riktning
jamfort med rullstolskérning. Triningen bidrar
ddrmed till att stdrka den ofta underaktiverade
posteriora muskulaturen och kan samtidigt
frimja rorlighet i kroppens anteriora struktu-
rer. Forbittrad bélstabilitet kan pa sa sitt bidra
till minskad belastningen pa skuldran.

Vid ryggmairgsskador ovanfor eller i niva med
sjatte brostkotan paverkas ofta det autonoma
nervsystemet, vilket kan medféra nedsatt
kardiovaskuldr funktion sasom ldgre maximal
hjartfrekvens. Termoregleringen ir dessutom
ofta nedsatt, med begrinsad svettformaga och
svarigheter att uppratthalla stabil kroppstem-
peratur. Dessa fysiologiska begransningar har
direkt betydelse for traningsplanering, tavlings-
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”Manga idrottare med rorelse-
nedsattning har en hog
grundbelastning redan

innan traningen paborjas.”

forberedelser och medicinsk sikerhet, sarskilt
vid hégintensiv belastning eller trdning i varma
och kalla milj6er.

Idrottare med nedsatt kdnsel har en 6kad risk
for att utveckla trycksar. Studier visar att 6ver
30 procent av personer med ryggmargsskada
drabbas nagon gang under livet (12). Identifie-
rade riskfaktorer omfattar graden av funktions-
nedsittning, sensorisk funktion, aktivitetsniva,
nutrition samt friktion och skjuvkrafter mellan
kropp och underlag. Trycksar kan medféra
langvariga avbrott fran trining och tavling. Fo-
rebyggande insatser genom optimerad sittposi-
tion, regelbunden tryckavlastning och individu-
ellt anpassad utrustning ir darfér avgorande for
langsiktig hallbar idrottslig utveckling.

For att optimera prestation och samtidigt
minska skaderisken behover funktion, ergonomi
och prestation forstas i relation till varandra.
Sittposition, balstabilitet samt relationen mellan
ryggstod och sits paverkar kraftutveckling, rorel-
sekontroll och belastning pa skuldror och armar.
Aven sma justeringar av utrustning kan ge bety-
dande positiva effekter pa funktion, komfort och
prestation férutsatt att de utgar fran individens
funktionsférmaga och idrottens krav (13).

Ett centralt budskap ir vikten av ett 24-tim-
marsperspektiv. Manga idrottare med rorelse-
nedséttning har en hég grundbelastning redan
innan traningen paborjas, vilket gor aterhamt-
ning till en avgorande faktor. Detta stéller hoga
krav pa kunskap, tvarprofessionell samverkan
och lyhordhet for individens totala belastning
i vardag, trdning och idrott.

Vem far tavla i parasport?

Deltagande i parasport pa tavlingsniva kraver en medicinsk diagnos

med bestaende rorelse-, syn- eller intellektuell funktionsnedsattning samt
en idrottsspecifik klassificering dar idrottare grupperas utifran funktions-
formaga for att skapa sa likvardiga tavlingsforutsattningar som majligt.

© Las mer har: paralympics.org
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Idrottare med intellektuell
funktionsnedsattning

Personer med intellektuell funktionsnedsitt-
ning (IF) vill ocksa fa majlighet att vixa som
idrottare bade idrottsligt och socialt. I Sverige
har cirka 1 till 1,5 procent av befolkningen IF
och den innebdr en signifikant begrinsning av
kognitiv férmaga samt nedséttning i adaptiva
férmagor sasom teoretiska, praktiska och socia-
la férmagor.

I en nyligt publicerad studie om svenska
ungdomar (11 till 20 ar) visas att den fysiska
aktiviteten &r l4gre hos ungdomar med IF jam-
fort med utan IF (14). Pa skoltid var den fysiska
aktiviteten liknande mellan grupperna medan
den under fritiden visade pa skillnader framst i
medel- och hogintensiv fysisk aktivitet (14). De
bakomliggande faktorerna till detta 4r mang-
facetterade. Det handlar om en storre andel
fysiska och psykiska hilsoproblem (exempelvis
ADHD, autism, livsstilssjukdomar) samt om
sociala aspekter som behov av personellt st6d
for att delta och om tidigare upplevelser av
utanférskap och mobbing vid daligt anpassad
aktivitet (15).

Detta tyder pa att riktade insatser under friti-
den behovs for att stédja personer med IF att bli
mer fysiskt aktiva. Ett ndra samarbete krivs mel-
lan olika aktorer sdsom elevhilsan, sjukvarden,
omsorgen, familjen och idrottsféreningar (16).

For att 6ka forstaelsen och lira av de foéren-
ingar som lyckas med inkludering av personer
med IF genomférdes intervjuer av idrottare med
IF och deras trdnare (17). Deltagarna i studien
kom fran olika idrotter, och representerade
bade motionsidrott och elitidrott. Analysen av
idrottarnas intervjuer gav huvudtemat: ”Ge oss
mojlighet att vixa — anpassa stodet for att jag
ska kunna utveckla mina idrottsliga och sociala
férmagor”. I intervjuerna framkom att personer
med IF vill kinna sig som och bli behandlade
som idrottare, att de uppskattar stéd fran sina
tranare vilket gor att de kdnner gemenskap
och tillhorighet och att det finns begransningar
ivégen for idrottsutveckling. Slutligen visar
studien att det ar mojligt att intervjua personer
med IF och inte enbart forlita sig pa stodperso-
ners asikter.

Studien av trdnarnas upplevelser pavisade
vikten av att trinare bygger en god relation med
sina idrottare for att 6ka forstaelsen mellan
varandra och dirigenom kunna skapa anpass-



ningar i triningen och féreningen. Studien
visade dven hur trinarna jobbade for inklude-
ring genom normforindring inom féreningen
eller forbundet genom att 6ka forstaelsen kring
idrottare med IF och att bygga tillit och skapa
ett klimat ddr idrottarna vagar stilla fragor nir
de inte forstar samt att skapa anpassningar for
att utveckla idrottsfardigheter (17).

Idrottare med synnedsittning
- en utsatt grupp
Inom organiserad parasport har cirka 20 pro-
cent av idrottarna en synnedséttning, vilket gér
populationen till en stor grupp inom paraspor-
ten. Trots detta dr det en grupp som ibland inte
far s mycket uppmairksamhet inom svensk
habilitering och rehabilitering. Socialstyrelsen
uppskattar att det i Sverige finns cirka 120 000
personer med betydande synnedséttning.
Tyvarr saknas det samlad nationell hilsostatis-
tik om personer med synnedsdttning, men en
enkitundersokning som Synskadades Riksfor-
bund gjorde 2018 visar att cirka hélften av deras
medlemmar upplever dalig hilsa (18).

Var kliniska erfarenhet ar att fa barn och ung-
domar med synnedsittning kommer i kontakt
med idrottsrérelsen. En masteruppsats pavisa-

En idrottare med
ryggmargsskada
som tranar stak-
traning, vilken ar
en bra traningsform
for personer som
anvander rullstol.

de att férdldrarnas engagemang och upprepad
information fran vardpersonal har en avgoran-
de roll for inkludering i fysisk aktivitet hos barn
med synnedsittning (19). En annan master-
uppsats pavisade att deltagande i blindfotboll
leder till goda fysiska och sociala effekter (20).
Saledes dr detta en grupp som verkar ha goda
effekter av parasport, men kan behova stéd i att
hitta till parasporten. Fysioterapeuter kan ha
en betydande roll i detta arbete, och barn och
ungdomar med synnedsittning behdver fangas
upp i habiliteringen pa ett tydligare sitt.
Fysioterapeuter har dven en viktig roll i att
forebygga skador hos idrottare med synned-
sdttning da de rapporterar en hog incidens
(21). Forskning visar att huvud-och nackskador
ar ett bekymmer hos idrottare som &r helt
blinda, och Fagher et al pavisar att idrottare
med synnedsittning ir den grupp av idrottare
med hogst incidens av hjarnskakning (22). For
att 6ka kunskapen kring hjarnskakning inom
parasport initierades Concussion in Para Sport
Group (CIPS) 2021. Denna internationella grupp
bestdende av fysioterapeuter och likare fran 14
olika lander (23) arbetar aktivt med att ta fram
riktlinjer kring till exempel handlidggning och
utvdrdering av hjirnskakning inom parasport.
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”Primarprevention av skador
och sjukdomar ar malet
for att optimera prestation
och halsa.”

I ett pagaende projekt arbetar man specifikt
med att anpassa utvirderingsinstrumentet
Sports Concussion Assessment Tool -6 till idrot-
tare med synnedséttning dd méanga av testerna
bygger pa syn-och balanstester som inte ar
valida f6r personer med synnedséttning.

Samlad forskning med en

helhetssyn pa paraidrottaren
Forskningsfiltet om paraidrottares hilsa och
idrottsmedicin i parasport r relativt nytt. I
Sverige pagar ett nira samarbete mellan Lunds
universitet, GIH och Parasport Sverige, Sveriges
Paralympiska Kommitté och Folksam kring

ett forskningsprogram inom omradet. I ett
forsta projekt, The Sports-related injuries and
illnesses in Paralympic sports study (SRIIPS),
anvindes bade kvalitativa och kvantitativa
metoder for att fa en holistisk och systematisk
kunskap om dmnet. Kvalitativa resultat visar att
det finns en rddsla f6r vad som ska hdnda om
man drabbas av en idrottsskada ndr man redan
har en funktionsnedséttning. Samtidigt beskrev
deltagarna att de ofta tog risker, och ibland hel-
ler inte tog en idrottsskada pa allvar. Upplevel-
sen var dven att svenska paraidrottare inte

har samma forutsittning vad det géller mojlig-
het till prevention, forsikringar och medicinsk
support jamfért med elitaktiva idrottare

utan funktionsnedséttning (7).

Baserat pa dessa resultat utvecklades ett
studieprotokoll for en prospektiv kohortstu-
die. En central del i implementeringen av
detta projekt var att anpassa definitioner och

En majoritet av skadorna kategoriserades som
overbelastningsrelaterade (68 procent) och

34 procent av skadorna klassificerades som
allvarliga idrottsskador. Noterbart dr att for 59
procent av skadorna var funktionsnedséttning-
en en bidragande faktor i skademekanismen
(21). Slutsatsen var att det finns ett stort behov
av att forbéttra paraidrottares hilsa.

En kvalitativ utvirdering av SRIIPS gjordes
2022, och resultat frdn denna visar att bade
paraidrottare sjilva samt deras ledare uppfat-
tade att projektet ledde till en 6kad medveten-
het kring risker for skada och sjukdom. Dock
beskrev man att det fanns en avsaknad av kom-
munikation kring paraidrottares hélsa, och att
bittre kunskap behovs (24). Baserat pa denna
forskning initierades ett femarigt hilso-och
traningsmonitoreringsprojekt. Varje vecka
foljs data upp av fysioterapeut, likare, idrotts-
psykolog och sportchef i kommunikation med
berord féorbundskapten. En utvdrdering visar
att detta arbetssitt fungerar tillfredstillande
dir man numera agerar tidigare pa fysisk och
mental ohilsa (25).

Fortfarande dr primérprevention av skador
och sjukdomar malet for att optimera presta-
tion och hilsa. Att implementera triningsbase-
rade program pa gruppniva (till exempel kni-
kontrollsprogrammet) dr dock utmanande da
manga program inte dr anpassade eller tillging-
liga for paraidrottare. Positivt ir att forskning
tyder pa att hilsofrdmjande atgdrder sisom
utbildning av idrottare och trdnare samt bete-
endeforidndringar kan férbéttra idrottares hilsa
(26). Detta dr ocksa i linje med Virldshilso-
organisationens globala hallbarhetsmal som
ar att forbéttra hélsa och framja utbildning hos
personer med funktionsnedséttning.

I ett unikt samarbete mellan Lunds univer-
sitet, Stellenbosch University, GIH, Blekinge

Rad till kliniskt aktiva fysioterapeuter
© Inkludera alltid fragor kring deltagande i fysisk aktivitet och parasport
i anamnestagande nar du méter en person med funktionsnedsattning

© Stoétta individen i att hitta en bra anpassad aktivitet/idrott. Anvand
garna parame.se for att hitta aktivitet

datainsamlingsmetoder till personer med
olika funktionsnedséttningar. Till exempel
utvirderades digital tillgénglighet i en genom-
férbarhetsstudie. Direfter f6ljdes 107 svenska
elitaktiva paraidrottare under 52 veckor. Data
pavisade att 68 procent av idrottarna adrog
sig en skada under aret. En majoritet av alla
skador intrédffade under trianing da idrottarna
oftast inte har tillgang till medicinsk support.

© Det ar av stor vikt att ha kunskap om hur den specifika funktionsned-
sattningen paverkar halsa och prestation.

© Mer info om detta finns pa safeparasport.com
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Tekniska Hogskola, foretaget WIP och Parasport
Sverige/Sveriges Paralympiska Kommitté lan-
serades 2023 den anpassade hilsopromotions-
plattformen safeparasport.com med syfte att
6ka kunskapen kring paraidrottares hilsa och
pa sikt minska antalet skador och sjukdomar.
Materialet ar skrivet av nationella och inter-
nationella experter inom parasport enligt den
senaste evidensen, varav tio fysioterapeuter har
bidragit med texter. En komplex interventions-
design har tillimpats for att utvirdera effek-
terna, och i en kvalitativ publikation vittnar
paraidrottare och ledare om en 6kad forstaelse
kring hilsolitteracitet (27).

Sammanfattning

Parasporten i Sverige haller pa att utvecklas
inom flera omraden. Flera fysioterapeuter ar
verksamma inom parasporten och bidrar med
kompetens inom utbildning, idrottsmedicin,
klassificering, forskning, testverksamhet,
traningsoptimering och idrottsutveckling.
Samverkan mellan fysioterapeuter med olika
kompetenser inom idrottsmedicin, fysisk
aktivitet, ortopedi, pediatrik, habilitering och
neurologi sker kontinuerligt, vilket belyser
vikten av att fysioterapeuter specialiserar sig
inom olika omréden for att vidareutveckla

ett amne.

Aven stora delar av forskningen bedrivs utifrn
ett fysioterapeutiskt perspektiv. Pa Lunds uni-
versitet, GIH och Mittuniversitetet har parasport
ett tydligt inslag i utbildningar inom fysioterapi,
idrottsvetenskap och hilsovetenskap. Parasport
och anpassad fysisk aktivitet skulle dock behtva
fa ett tydligare inslag i alla grundutbildningar
inom fysioterapi, arbetsterapi, medicin, ortoped-
teknik och pedagogik i Sverige anser vi.

Det finns dven ett stort behov inom svensk
hélso-och sjukvard att skapa férutsittningar
for okad fysisk aktivitet for personer med funk-
tionsnedséttning, och en bra metod for detta
dr inkludering av parasport.

Positivt dr att den nationella samverkan
stirks. Svenskt nétverk for anpassad fysisk
aktivitet (SNAFA), dir bland annat Fysiotera-
peuterna ingar, samlar regelbundet forskare,
myndigheter, intresseorganisationer, kliniker
och samhillsaktorer. Koordineringen har
nyligen tagits 6ver av GIH och utvecklingen av
Nationellt centrum f6r anpassad fysisk aktivitet
och parasport fortsitter. Parallellt arrangerar
Parasport Sverige nationella nédtverkstraffar
for parasportforskare samt en klinisk kurs om
paraidrottares hilsa, vilket visar Sveriges starka
samverkan och potential att f6rbittra hilsa,
funktion och delaktighet fér personer med
funktionsnedsittning. @

© Artikeln med alla referenser
finns pa: fysioterapi.se/forskning
[forskning-pagar
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Medlemsnytt

FORBUNDSLEDARE

Alltid meningsfulit,
men inte alltid enkelt

ag laser en diskussion pa nitet om

vérdet av ett fackligt medlemskap som

gor mig glad. Flera lyfter vikten av vart

gemensamma ansvar och den trygghet
som en facklig organisation bidrar med. Att veta
att man inte dr ensam och det finns nagon an-
nan som kimpar for mig och fér mina forutséitt-
ningar. Att erbjuda stdd och radgivning till vara
medlemmar dr nagot som Fysioterapeuterna
standigt jobbar for att utveckla.

Det finns manga anledningar att vilja att
bli medlem i férbundet. Solidaritet &r en. Lust
att utvecklas i yrket en annan. Att fa st6d i
komplexa arbetssituationer och att kinna att
man inte ir ensam. Att man tycker att forbun-
det gor ett viktigt arbete, eller att man vill inga
i ett sammanhang med kollegor — anledning-
arna skiftar beroende pa vem du ir och vilka
behov du har.

For den som sedan tar steget och blir fackligt
fortroendevald véxer listan med motiv ytterliga-
re. For min del handlade det om att vilja paverka
min arbetssituation och att bygga ett nitverk med
kollegor och fa vara en del av nagot storre. Fér
nagon annan kan det handla om att bidra till goda
villkor for kollegor, om att vara heligt forbannad
och att vilja arbeta for forandring, eller att fa
inblick i fragor som ror professionens utveckling.

Du som fackligt fértroendevald &r viktig och
ditt arbete gor skillnad f6r dina kollegor. Fysiote-
rapeuternas fortroendevalda dr en helt central
del av organisationen. Ni dr ndra medlemmarna
och nira verksamheten, och ni gor skillnad dar
det mirks — i vardagen, i motet med kollegor

och i samtalen dér utveckling och foérdndring
formas. I mitt tidigare arbete som chef var arbets-
platsombud och skyddsombud ovérderliga. De

bar med sig medarbetarnas perspektiv och sag till

att fragor inte tappades bort i tempot av allt som
skulle hinnas med.

Att vara fortroendevald dr meningsfullt,
men det dr inte alltid enkelt. Ibland kan
man kdnna press och ibland kan tiden
kinnas otillricklig. Just darfér dr kunskap,
trygghet och gemenskap sa viktiga
delar av uppdraget. Ett sitt kan vara
att delta i fackets utbildningar. Ett
annat att hitta ett nédtverk av kolle-
gor att dela erfarenheter med. Vi
vill stirka detta ytterligare — och
arbetar med att utveckla vara
utbildningar. I april anordnades
Fysiala fackligt forum, dar
over 180 fortroendevalda
fran hela vart férbund deltog.
Ett styrkebesked.

I det hdr numret hittar du
mer att ldsa for dig som redan dr
fortroendevald — och kanske blir
beslutet littare for dig som
funderar pa att ta steget.
Cecilia Winberg, forbundsordférande

F:, Fysioterapeuterna
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ceciliawinberg@fysioterapeuterna.se
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Sofia Stridsman, vice ordférande
070-495 5153
sofia.stridsman@fysioterapeuterna.se

Therese Ekblad, ledamot
070-403 99 97
therese.ekblad@fysioterapeuterna.se

Helene Henriksson, ledamot
070-719 24 38
helene.henriksson@fysioterapeuterna.se

Erwin Lindén, ledamot
073-619 42 31
erwin.linden@fysioterapeuterna.se

Philip Ohlsson, ledamot
073-73077 04
philip.ohlsson@fysioterapeuterna.se

Annie Palstam, ledamot
070-14213 61
annie.palstam@fysioterapeuterna.se

Maria Westin, ledamot
070-486 10 09
maria.westin@fysioterapeuterna.se

Benjamin Zairi, ledamot
076-109 17 65
benjamin.zairi@fysioterapeuterna.se
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Stod till dig som tackligt tortroendevald

Som lokalt fackligt fortroendevald
inom Fysioterapeuterna kan man fa
stod i sitt uppdrag fran sitt distrikt
och fran Fysioterapeuterna centralt,
inte minst genom vara fackliga
utbildningar. Det 4r ocksa bra att
bygga natverk lokalt och samarbeta
med andra férbund pa arbetsplatsen.

- Det ar vardefullt att ha en bra grund
att sta pa som fackligt fértroendevald.
Dérfor har férbundet tagit fram ett
antal fackliga utbildningar. Nagra av
dem finns i var larportal och genom-
fors digitalt ndr det passar deltagaren.
Nagra kurser ges direkt via Teams av oss
ombudsmaén. Kurserna ir framtagna
for att passa allt ifran nyborjaren till de
mer erfarna fackligt fértroendevalda,
sdger Tess Barrington, ombudsman pa
férbundets kansli.

Fysioterapeuternas 21 distrikt har
alla olika forutsittningar utifran kapa-
citet och medlemsantal — dérfor varie-
rar det vilket st6d de har mojlighet att

ge de lokalfackligt fortroendevalda.
Vissa distrikt kan erbjuda nétverks-
triffar och andra sammankomster f6r
fackligt fortroendevalda.

De flesta av vara distrikt har en
regional férhandlingsansvarig som har
ett 6vergripande uppdrag att stétta och
samla fackligt fértroendevalda som
arbetar inom regionen.

Du som ar fackligt fértroendevald
inom en myndighet kan vinda dig
till den Saco-S férening som finns
pa arbetsplatsen.

Om du ar fackligt fértroendevald
och tillhor ett distrikt dér det saknas
regionalt férhandlingsansvarig, eller
om du arbetar inom kommun eller
privat verksamhet, kan du vinda dig
till forbundets ombudsméan om du
behover stod. Nyligen lanserades en ny
tidsbokning f6r stodsamtal, dir du som
lokalt fackligt fértroendevald kan boka
en tid med nagon av vara ombudsman.

— Alla fackligt fortroendevalda ska

ha goda mojligheter att fa stod i sitt
uppdrag pa olika sitt. Den nya tjinsten
med tidsbokning gor det férhoppnings-
vis lattare att komma i kontakt med
oss, siger Asa Forsberg, forhandlings-
chef pa Fysioterapeuterna.

Som ett litet férbund ar det viktigt
att samarbeta med andra for att fa ett
starkare inflytande. Ett sdtt att gora det
pa lokal niva &r att starta en forening
tillsammans med de andra férbun-
den pa arbetsplatsen. I privat sektor
kallas det fér Akademikerférening och
i kommunal sektor fér Akademiker-
alliansfoérening.

Lanktips for dig

som vill lasa mer

© fysioterapeuterna.se foljt av:
/fvaldutbildning
[regionaltforhandlingsansvariga

[fackligafragor
[fackligtsamarbete
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Medlemsnytt

UaJSAN >lyed :0304

Frans Haraldsen, ny
samhallspolitisk strateg
pa Fysioterapeuterna
fran i sommar.

Valkommen Frans, beriatta om
dig sjalv och din bakgrund.

—Jag har lang erfarenhet av
paverkansarbete och kommu-
nikation, med fokus pa politisk
paverkan, PR och kampanjer.
Jag kommer nirmast fran
Unionen dér jag arbetat med att
driva fragor gentemot besluts-
fattare och bygga genomslag
for fackliga perspektiv. Tidigare
har jag ocksa arbetat pa TCO:s
tankesmedja Futurion, dir jag
fordjupade mig i framtids- och
arbetsmarknadsfragor. Utdver
kommunikationserfarenheten
har jag bland annat bakgrund
inom idrotten som ishockey-
spelare samt erfarenhet
fran kulturbranschen.

Vad ser du fram emot i ditt
nya uppdrag?

—Jag ska gora mitt yttersta for
att bidra till tydlig och triffsiker
paverkan i frigor som ar viktiga
for forbundets fortroendevalda
och medlemmar — och som i
férlangningen &r viktiga dven for
samhéllet. Kombinationen av
strategiskt arbete och samhélls-
politik inom ett omrade som roér
bade yrkesroll och samhillsnytta
kinns mycket motiverande.
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Fragor och svar om MAR

Fran den 1juli 2026 blir det krav pa
att det ska finnas en medicinskt
ansvarig for rehabilitering, MAR, i alla
kommuner. MAR ska vara fysiotera-
peut eller arbetsterapeut. Har hittar
du vanliga fragor och svar om den
nya bestimmelsen.

Hur ser uppdraget for MAR ut?

Det finns dnnu inget beslut om hur
regleringen av uppgifterna fér MAR
ska se ut, men det forvintas komma en
komplettering av hilso- och sjukvards-
férordningen.

Exempel pa uppgifter som bor reg-
leras for MAR &r att det finns &ndamal-
senliga och vil fungerande rutiner
for habilitering och rehabilitering,
samt for férskrivning och anvindning
av hjdlpmedel.

Hur ska ansvarsfordelningen se ut
mellan vardgivare, verksamhetschef,
MAS och MAR?

Den nya regleringen siger inte nagot
om organisatorisk stdllning for MAR.
Socialstyrelsen har fatt i uppdrag att se
over ansvarsfordelningen i kommunal
hélso- och sjukvard mellan vardgivare,
verksamhetschef, MAS och MAR. Soci-
alstyrelsens redovisning ska vara klar

i februari 2027.

Inom vilka verksamhetsomraden

ska MAR finnas?

Om en kommun har valt att dela upp
hélso- och sjukvardsverksamheten i
flera verksamhetsomraden med olika
inriktningar sa ska MAR finnas i verk-
samhetsomraden som omfattar
rehabilitering. Om verksamheten inte
har delats in i verksamhetsomraden sa
ska det inom kommunens enda verk-
samhetsomrade finnas MAR.

Vad kommer Fysioterapeuterna att
gora for att paverka hur uppdraget
och ansvarsfordelningen blir?

Vi kommer fortsitta att ha tita kontak-
ter med Socialstyrelsen och politiska
beslutsfattare och tjinsteman.

Vi jobbar for att MAR ska fa ett tydligt
uppdrag pa ledningsniva. Ett tydligt
uppdrag i hilso- och sjukvardsforord-
ningen bidrar till att férutsittningarna
for jamlikhet 6ver landet dr goda.
Varfor ska jag som fysioterapeut
soka en tjanst som MAR?

Det dr bra fér den professionella
utvecklingen, dd MAR bor ha en led-
ningsfunktion. Det kommer sannolikt
att finnas stora méjligheter att sjilv
paverka hur MAR-tjinsterna utformas,
framfor allt i de kommuner som inrét-
tar funktionen for férsta gangen. Det ir
ocksa bra for 16nen, da vi i 16nestatisti-
ken ser att den som arbetar som MAR
har ett hégre 16nelige och en bittre
l6neutveckling &n genomsnittet.

X0QN0j0Y :0304



KOMMENTERAT

Lokalt fackligt fortroende-
valda viktigare an nagonsin

tt vara fackligt fértroende-
vald dr som att vara lagkap-
ten. Du har ditt lag med med-
lemmar och ni tillsammans
har mojlighet att paverka er situation
pa planen. Varje lag behéver nagon
som kliver fram och star upp. Nagon
som ser till lagets bista, nagon som ir
modig och sitter laget fore jaget.
Mitt engagemang i fackligt arbete
vicktes tidigt. Jag ville vara med och

“Varje lag behover nagon
som kliver fram. Nagon
som ser till lagets basta,
nagon som ar modig och
satter laget fore jaget.”

kunna paverka. Vi tillbringar en stor
del av vart liv pa jobbet och att ha
mandat att paverka den tiden — var
arbetsmiljo, vara villkor, var trygghet
— dr nigot stort. I generationer fore oss
har arbetstagare kimpat for att forbatt-
ra arbetsvillkor. Att jag tillsammans
med alla andra fackligt engagerade far
fortsitta att virna kollektivavtal, en
god arbetsmilj6 och vara ett st6d for
den enskilda medlemmen som kanske
just da behover det som mest — det dr
en ynnest.

I debatten har den svenska modellen
fatt alltmer ljus pa sig. Den modell som
i mangt och mycket dr unikt for oss i
Sverige. Kanner du till vad den innebir
for dig som arbetstagare eller som fack-
ligt fértroendevald? Nar forstaelsen

fér modellen minskar behéver vi som
facklig organisation bli &nnu tydligare
med vart varfér. Varfor vi dr en viktig

spelare pa arbetsmarknaden. Varfor
samverkan med arbetsgivaren ir av-
gorande. Varfor medlemmar behéver
representation och stéd.

Och just darfor dr lokala fackliga
fortroendevalda viktigare d4n nagon-
sin. Det dr dér allt borjar — pa arbets-
platsen. Det dr dir ndgon behover
kliva fram. Kanske dr det du som &r
nésta lagkapten.

Att vara fackligt fortroendevald 4r
ocksa en resa i personlig utveckling.
Du trinar firdigheter som retorik,
férhandling och ledarskap. Det dr ingen
utbildning med bestdmt antal hogsko-
lepoidng, men under resans gang lar
du dig. For mig har det fackliga arbetet
varit en karriirvag fran lokal niva till
férbundsstyrelsen, men det har fram-
for allt varit den basta utbildningen
jag har fatt.

Att vaga. Att std upp for laget.
Att vissa sina argument. Det ir fér-
digheter som f6ljer med langt utanfor
motesrummen. Sa, dr du arbetsplat-
sens lagkapten? Det kan bli din basta
utbildning.

Therese Ekblad,
forbundsstyrelseledamot

11ONH 4N 10304
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Lyssha pa podden
»Cecilia lyfter”

© Den nya poddserien ”Cecilia
lyfter” ar tankt att belysa en aktuell
fraga i taget, i ett antal sammanhall-
na avsnitt. Forst ut avhandlas det
kommande valet och riksdagspar-
tiernas halso- och sjukvardspolitik.

| den forsta podd-
omgangen intervjuar  Podeast
forbundsordférande Cecilia lyfter
Cecilia Winberg de Y
halso- och sjukvards-
politiska talesper-
sonerna i riksdags-
partierna. Sju av atta
partier tackade ja till
var inbjudan att delta, tyvarr
blev en inspelning installd pa
grund av sjukdom.
fysioterapeuterna.se/bloggpodd

Ny studentstyrelse
paplats

© Antligen har forbundet en ny
styrelse for studentsektionen.

Ny ordférande ar Frida Furebring
som studerar i Lund. Umeastuden-
ten Alexandra Davidsson ar vice
ordférande och Vasterasstudenten
Emil Johansson ar sekreterare.
Fokus 2026 ar att pabérja ett
arbete kring framtida arbetssatt
och fokusfragor, samt att utreda
vilka medlemsaktiviteter och
motesplatser som ska erbjudas

till medlemmar och engagerade
studenter. Man ska aven job-

ba for att etablera kontakt och
utveckla samarbete med lokala
styrelser pa fysioterapeutpro-
grammen och Saco Studentrad.

Vises i Almedalen

© Fysioterapeuterna deltar vid poli-
tikerveckan i Almedalen. Vi kommer
bland annat vara med och arrangera
en gemensam aktivitet inom ramen
for Partnerskap for psykisk hélsa.

Vi 4r ocksa delaktiga i ett seminari-
um med Saco hilso- och sjukvard,
samt ett rundabordssamtal om
Rehabilitering som nyckel till
motstandskraft vid kris och krig.

Ar du pa plats i Visby? Hall utkik

pa var webb efter mer information
om en medlemsaktivitet!
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Medlemsnytt

Tack for att du
gjorde din rost hord!

I b6rjan av aret genomférde Fysioterapeuterna en medlemsenkat
om medlemskapet och hur medlemmarna har det pa jobbet.

Vifick in drygt 2 600 svar. De anvinder
vi fér att mer pricksikert driva de fra-
gor som dr viktiga for dig som medlem
och for att utveckla medlemskapet.
Under varen sammanstills resultatet
fran medlemsenkéten till rapporter om
fortbildning och arbetsmilj6, som kom-
mer vara viktiga i vart paverkansarbete.
De kommer publiceras pa var webb si
snart de ar klara.

Fragor om medlemskapet och om
kontakten med férbundet visar positiva
resultat. Bland annat stillde vi fragor
om hur medlemmar upplevt kontakten
med forbundets kansli f6r individuell
radgivning. Av de svarande som har
haft kontakt &r det 9 av 10 som instim-
mer helt eller delvis i att man 4r n6jd
med bemoétandet. 93 procent svarade
ocksa att det var l4tt att fa kontakt med
férbundets kansli.

90%

ndjd med
bemotandet i
radgivningen

87%

Latt att hitta
pa webben
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Nar det giller forbundets kommunika-
tion dr det 87 procent av de svarande
som instimmer helt eller delvis i att
det var litt att hitta information pa
webbplatsen och 94 procent instim-
mer helt eller delvis i att innehéllet 4r
relevant och intressant. Fragorna om
nyhetsbrev, medlemssidorna i tidning-
en Fysioterapi och bes6k pa ”min sida”
visar ocksa mycket positiva resultat.

Nar det giller férbundets synlighet och
kunskapen om vilka fragor férbundet
driver, sa instimmer 73 procent helt
eller delvis i att de har kinnedom om
de fragor forbundet driver, men enbart
56 procent instimmer helt eller delvis
i att Fysioterapeuterna ir synliga i den
allminna debatten.

Tack till alla som svarade pa enkiten
— tillsammans gor vi férbundet bittre.

93%

Latt att fa kontakt
med kansliet

73%

Vet vilka fragor
forbundet driver
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Europeisk pediatrisk
kongress i Stockholm

© Sektionen for habilitering och
pediatrik arrangerar den fjarde
Europeiska pediatriska fysioterapi-
kongressen i Stockholm den 1-3
oktober 2026. Temat ar ”Shaping
the Future - Play, Plasticity and the
Power of Movement in Paediatric
Physiotherapy”. Det ar en bred
pediatrisk motesplats med barnet
och ungdomen i fokus. Vi hoppas
pa dagar fyllda med kunskapsut-
byte och inspiration! Valkomna till
EUPPT2026 pa Miinchenbryggeriet!

Fysiala Kvalitetsforum

© Den 3 december samlas vi digitalt
for Fysiala Kvalitetsforum, vars syfte
ar att skapa en moétesplats for att
utbyta kunskap om kvalitetsarbete

i verksamheten. Fokus ligger pa
Kloka kliniska val, for att sprida kun-
skap och inspirera till vidare arbete.
Moétet ar digitalt och ager rum kl.
13-16, och vi vill girna uppmuntra
deltagare att sitta tillsammans,

for att kunna utbyta erfarenheter

i pauser. Sjalvklart far du som

ar medlem ett extra bra pris pa
biljetten. Arbetsgivare som anméler

flera deltagare far en bra rabatt.
fysioterapeuterna.se/fysiala

Kolla din mejladress

© Det ar viktigt att vi har ratt
mejladress registrerad. Du kan
enkelt kontrollera och dndra dina
kontaktuppgifter genom att logga in
pa Min sida pa webben. OBS! Tank
pa att ditt fackliga medlemskap ar
en kanslig personuppgift och darfor
bor all e-postkommunikation med
ditt fack- och professionsférbund
skoétas via din privata mejl och inte
via en mejladress som tillh6r

din arbetsgivare.
fysioterapeuterna.se/minsida



Vad skajagtanka pa
nar det galler facklig tid?

Hej! Jag vill engagera mig i problematiskt for fackligt arbete, som
lokalt fackligt arbete som ibland sker utanfor ordinarie arbetstid.
arbetsplatsombud och har Men domstolen kom fram till att sam-

nagra funderingar kring facklig tid. Hur  ma regler f6r tidsrapportering giller

fungerar det? Och vad ar viktigt att for alla anstillda. Domstolen betonade
tanka pa nar det géller facklig tid? Vi dessutom att en facklig fértroendeman
har kollektivavtal pa min arbetsplats. sarskilt bor kinna till vilka avtal som
géller pa arbetsplatsen och hur de
Vad roligt att du vill engagera dig.  ska tillimpas.
Forutsatt att fortroendemannalagen ir Trots domen &r var uppfattning att
tillamplig har du ritt att jobba fackligt skyddet for det fackliga arbetet generellt
med bibehéllna anstillningsformaner, sett inte har férsvagats. Domen visar
ndr du hanterar fragor som rér den dock hur viktigt det &r att dven fackligt
egna arbetsplatsen. arbete dokumenteras enligt arbetsgi-
Det finns ingen lagstadgad definition ~ varens rutiner och de avtal som géller
av vad som riknas som facklig verk- pa arbetsplatsen. Sa tink pa att alltid
samhet. Men i praktiken kan det handla  redovisa din tid noggrant. Om nagot ar
om samverkan, férhandlingar, styrelse-  oklart, stim av med arbetsgivaren.
moten eller utbildningar som du beho- Fysioterapeuternas fackligt fortro-
ver for ditt uppdrag att representera endevalda kan hitta mer information
medlemmarna gentemot arbetsgivaren.  och tips pa var webbplats under fliken
Hur mycket tid som behovs varierar be-  Fackligt stod”. Vi hoppas att vi snart
roende pa vilka uppgifter du utfér och far vilkomna dig som facklig fértroen-
hur ménga medlemmar som finns pa deman i var organisation!
arbetsplatsen — tidsatgangen ska vara
skilig och inte stora arbetets gang.
Nyligen foll en dom i Arbetsdom-
stolen om en arbetstagare som var
fackligt fortroendevald som blev
avskedad pa grund av pastatt felaktig
redovisning av frdnvaro och arbetstid.

Arbetsdomstolen var oenig, men gav

arbetsgivaren ritt. Den aktuella arbets-

tagaren hade flextid, vilket kan vara

Dominika Borg
Jansson, chefsjurist

Har du en fraga
du vill fa publicerad
tillsammans med
3 svar i tidningen?

‘| Kontakta kansli@
. fysioterapeuterna.se

11oNH 4N 10304

Ditt medlemskap

fysioterapeuterna.se

FORBUNDET TIPSAR

Intressanta utbildningar

Som fortroendevald for Fysio-
terapeuterna kan du utbilda dig
inom olika omraden via vara samar-
betsorgan. Bland annat dessa:
SuntArbetsliv: Arbetsmiljo i regi-
oner, kommuner och kommunala
bolag
Prevent: Arbetsmiljo i privat
sektor
PTK: Pension och forsakring,
Trygghetsoverenskommelsen
i privat sektor
Afa forsakring: Kollektivavtalade
forsakringar, arbetsmiljé och
halsai arbetslivet
KPA forsakring: Pension i regio-
ner, kommuner och kommunala
bolag
Omstillningsfonden: Stéd vid
omstéllning/uppsagning i regio-
ner, kommuner och kommunala
bolag
TRR: Stod vid omstallning/
uppsagning i privat sektor

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

20UBYD SB|OYOIN (0104

P4 Min sida kan du se och andra radgivning. Dar kan du ocksa
dina uppgifter och se dina fakturor. skicka sékra meddelanden till
Du kan ocksa kontakta oss via oss via Mina Meddelanden.
Mina meddelanden. fysioterapeuterna.se/minsida
fysioterapeuterna.se/minsida

F:, Fysioterapeuterna

Lokal kontakt
Lokala fackliga ombud hittar du har:
fysioterapeuterna.se/ombud

Postadress Box 3196,
103 63 Stockholm
Besoksadress Vasagatan 48,

Telefon 08-567 06 100
E-post kansli@fysioterapeuterna.se  Individuell radgivning
Webbplats fysioterapeuterna.se P4 Min sida kan du boka tid for
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Kurser

OMT-SEKTIONENS!
| KURSPROQRAsz?‘_’G;”’/ZO‘z_?_

Ett livslangt larande
for alla fysioterapeuter!

I (=] (]
Anmal dig nu!
"
@ Fysioterapeuterna E !l' -
Ortopedisk manuell och
muskuloskeletal fysioterapi (OMT)

PRAKTISK ERFARENHET - VERKLIGA PATIENTER

MDT-UTBILDNINGAR HOSTEN 2026

GRUNDKURS [umbalrygg
VASTERAS 24-26 SEPTEMBER
AVANCERAD PROBLEMLOSNING
Lumbalrygg samt nedre extremitet
GOTEBORG 8-10 OKTOBER
GRUNDKURS [ umbairygg
MALMO 15-17 OKTOBER
FORDJUPNING

Manuella tekniker

GOTEBORG 6-7 NOVEMBER
GOTEBORG 12-14 NOVEMBER

GRUNDKURS Ceyvikal- & thorakalrygg
VASTERAS 26-28 NOVEMBER

FORDJUPNING
Exiremitetsbesvdar
GOTEBORG 27-28 NOVEMBER

www.mckenzie.se

Produkt

Fysioterapi vid yrsel och balansrubbningar
Irselkurser sedan 199b

Grundkurs i Link6éping 12-13 nov.

Du kan dven anordna kurs pa valfri ort

Lis mer pad vdr hemsida
www.teamvertigo.se Team Vemgo

[ysioterapi

Den ledande tidningen for landets fysioterapeuter
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ADAM PLUS EL

Gabordet med alla funktioner

Vi hojer kvaliteten och sanker priset!

Maxvikt 220kg
Breddad bak for att na in i rullstol

Forsankt bakbage for att kunna backa in
under sangram

Pernova Hjalpmedel AB

: PERNOVA
info@pernova.se

www.pernova.se - https.//www.pernova.se/adam-g-bord
Meijla oss for offert




Plats och etablering

Etablering till salu i Orebro

Nu finns méjlighet att via mercell.com
lagga ett anbud pé en etablering i Orebro.
Hor garna av er om ni har nagra fragor till
erikastenbeck@hotmail.com

Kontakt med region Orebro lans ansvarig ar:
mikael.johansson3@regionorebrolan.se

Ersattningsetablering i Karlshamn, Blekinge

Tillganglig fran 2026-09-01.
Foér anbud: www.regionblekinge/upphandling

For mer info; Anders Petersson 0708-547670, sjukgymnastik@gmail.com

Vi pa Fysiokliniken i Kullabygden soker
en ny kollega med etablering.
Vid intresse, kontakta oss pa

info@fysiokliniken.com

|SVENSK
|INSAMLINGS
ommo | KONTROLL

[ysioterapi

Nyheter direkt i inkorgen
fysioterapi.se/prenumerera

vara nyhetsbrev
uppdaterar dig pa

branschen‘- Stlalss

Bli manadsgivare pa lakareutangranser.se

MEDECINS SANS FRONTIERES
LAKARE UTAN GRANSER
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Min arbetsdag

Norlandia

”Det finns ett
standigt omattat
behov av rehab”

Kristofer Kant, fysioterapeut
pa Vedbo Aldreboende -
Norlandia Care AB Viasteras.

Inldsning av journalsystem och
Q480N overrapporteringsverktyg for
att fa koll pa vad som skett sedan
gardagen. Det har dykt upp lite larm om boende

som ramlat och behover bedomas och en
boende ir avliden.

Nystart av trdning. Vid uppstart
QIS :irjag med och genomfér trining
dagligen tills rutinen har satt sig.
Bade personalen och den enskilde ska kidnna
sig trygga i och vana vid utférandet. Detta

skapar ett mer langsiktigt och héllbart arbets-
sitt framat for samtliga.

Utprovning av cykeltrdning med
QISKOIOF Motomed. Det ir flera dldre som
ska prova denna nya cykel. Jag gar

igenom instruktioner med bade personal och de
boende och skriver ner instruktioner till dem.
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Kommer fran det jag
far: Ju mer jag far
tillbaka, desto mer
ger jag. Det blir en
spiraleffekt och far
min drivkraft att vixa
for varje mote.

Det standigt omét-
tade behovet pa
rehabilitering inom
aldrevarden. Kanslan
av att jag vill ge mer
men att det inte finns
resurser for det. Be-
hoven tar aldrig slut.

Traning och vardags-

lyx. Thaiboxning och

Rabiff. Jobbmaissigt,
en glass i solen.

Teamtriff och APT. Det ir fyra
gISHOION olika personalteam p boendet

som har 98 platser totalt. Team-
triffarna sker en gdng per manad och dr upp-
delade s att tva team mots den ena dagen och
de andra ett par dagar senare. I dag ir jag med
team 2. Vi férsoker snabbt ga igenom samtliga
personer pa boendet men prioriterar dem
som har eller behover insatser. Jag haller en
kortare workshop om hjilpmedlet reTurner da
en boende efter traning har gatt fran att vara
beroende av lyft till forflyttning med turner.
Hennes mal dr att kunna ga till toaletten sjilv,
s det ar ett langtgaende projekt.

Dagens cykeltrining ar sarskilt uppskattad.

Teamtraff och APT slut. Nu dr vi
gISHOION hos en boende och utfér trining.
Personen ar ganska nyinflyttad

och kom hit efter en stroke som slagit ut vinster
sida. Hon &r vildigt motiverad till att terfa sina
férmagor och tidigare traningsvan. Vi tranar
tva dagar i veckan, resterande tid trdnar hon
cykling i Motomed tillsammans med sin make.

Att prova ut olika hjalpmedel ar en del av jobbet.

Slut for idag! Tack for att ni
g[SNOI0N ville folja med pa min arbetsdag.

Text: Kristofer Kant, Foto: Privat




Hur kan
arbetsmiljon
anpassas?

Arbetsmiljoverkets har tagit fram

sarskilda riktlinjer for halsoframjan-
de insatser och arbetsanpassningar

for yrkesverksamma med autism
och ADHD. Charlotte Wahlin ar
experten som projektlett arbetet.

Beratta, vad handlar det har om?

—Riktlinjerna ar frimst framtagna for fére-
tagshdlsan att anvinda som ett st6d till chefer
och anstillda. Féretagshilsan moter ofta perso-
ner som har en NPF-diagnos men dnda fungerar
bra i sitt jobb. Men s& hiander nagot, kanske att
det kommer en ny chef, eller att det sker en
omorganisation, och sa funkar det inte lingre.
Da kan foretagshilsan ldgga upp en plan ihop
med arbetsgivaren med olika insatser som
kan vara virdefulla. De hér riktlinjerna tar
dven upp hur man kan tdnka kring neurodiver-
sitet och vilka konsekvenser det kan fa for den
anstélldes funktion.

Kan du ge nagot exempel pa insats?

—Kanske beh6vs ndgon form av arbetshjalp-
medel. Kanske behover lokalerna anpassas sa
att personen far sitta avskilt och tyst. Men det
kan ocksa handla om utbildning och st6d till
bade chefer och hela arbetsgrupper. Kdrnan
hér ar synen pa arbetsférmaga. Hur fungerar
jagirelation till de arbetsuppgifter jag har? I de
hér riktlinjerna har vi lyft fram det relationella.
I stillet for att bara fokusera pa individen beho-
ver man titta pa hela arbetsplatsen. Hur jobbar
man med arbetsmiljoarbetet? Inkludering och
mangfald? Vilka insatser har gjorts, och vad kan
goras framat? Analys av hela arbetsplatsen dr
central for att man tillsammans ska uppna det
var och en &r anstélld for.

Vad kan vara utmanande i arbetslivet om man
har en NPF-diagnos?

—Det varierar beroende pa vilket jobb det

handlar om. Men det kan till exempel vara
utmanande med manga intryck, eller att

vara i samtal med andra. Det kan bli svart att
orka halla koncentrationen och att strukturera
upp sitt arbete. Vart arbetsliv har férdndrats
och det finns manga kognitiva utmaningar
med nya IT-system och organisationer som
utvecklas snabbt.

Varfor behévs det sarskilda riktlinjer?

—Ska fler ma bra och fungera pa arbetet mas-
te man utifran det systematiska arbetsmiljoar-
betet se till att ha inkluderande och universellt
utformade arbetsplatser. Har man autism eller
ADHD é&r risken storre att det inte fungerar i
arbetet om man inte jobbar férebyggande. Det
handlar bade om att erbjuda individuella atgér-
der som stirker hilsa och arbetsformaga, och
att genomfora insatser pa hela arbetsplatsen.
Det som &r bra f6r en brukar vara bra for alla.
Hur far man tag i riktlinjerna?

—De dr publicerade och finns att ladda ner
pa Arbetsmiljéverkets webb.

Text och foto: Agneta Persson

l.xperten

Charlotte
Wahlin
Sysselsittning: Ar
fysioterapeut, ergonom,
adjungerad bitradande
professor och arbets-
miljoforskare vid Arbets-
och miljomedicini
Linkoping. Dar forskar
hon om ergonomis-

ka och psykosociala
exponeringar i arbetet,
arbetsorsakade besvir,
arbetsmiljéatgarder
samt rehabilitering.
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~.Bocker&blandat

Nya perspektiv pa arbetsmiljo

Hur skapas egentligen en hallbar organisatorisk och
social arbetsmiljo? Det skriver organisationskonsulten

Lisbeth Rydén om i en ny bok.

BOK Vilka nya perspektivinom amnet
bidrar du med?

—Min forskning, som boken bygger
P4, har en diskursiv ansats. Det innebir
bland annat att arbetsmiljéarbetet ut-
gar ifran hur méinniskor formulerar sin
varld och att lyssna in vad medarbetare
och chefer anser dr ett bra medarbetar-
skap, ett bra chefskap och vad som ir
ett gott jobb. Det ir forst nir man pra-
tar om det som manga inser att uppfatt-
ningarna skiljer sig at. Pratar man inte
om det hér ir det ett problem och ofta
uppstar konflikter utan att man forstar
varfor de uppstar.

I boken presenterar Lisbeth Rydén en
modell f6r att bedéma organisatorisk
och social arbetsmiljo. Den utgar fran
om organiserandet av arbetet underlit-
tar eller forsvarar att gora ett vil utfort
arbete med de resurser som finns.
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— Om man tydligare utgar fran
arbetets organisering och fragar
var i processen som konflikterna
uppstar, da kan man ocksa se att
det séllan handlar om personerna
utan om strukturen.

Nar Lisbeth Rydén analyserar arbets-
miljén stiller hon en enda fraga:
Hur ar det att jobba har?

—Nir man borjar dar blir under-
sokningen mer som att vara Agatha
Christie. Man ser ett monster vixa
fram. Och sa kommer man fram till
”Det dir monstret ska vi undvika.
Det hidr monstret upprétthaller vi
gemensamt. Det hir behover vi
hjilpas at att férindra.”

Lois Steen

Organisatorisk och social arbetsmiljé,
Lisbeth Rydén, Whip férlag 2026

© Langre intervju pa fysioterapi.se
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LANGVARIG
SMARTA I
KLINISK PRAKTIK

Kliniskt och praktiskt
om smirta

BOK Nu finns en liten och latt
praktiskt inriktad fackbok

som kan ge fysioterapeuter ett
systematiskt stod i arbetet med
patienter med langvarig smarta.
Pa knappt hundra sidor, indelat i
korta kapitel med referenser, far
lasaren verktyg for att forsta smér-
tans komplexitet och omsitta
teorin i praktisk handling i det
dagliga kliniska arbetet. Boken
integrerar aktuell smartfysiologisk
kunskap med kliniskt resone-
mang, undersokningsstrategier
och strukturerad rehabilitering.
Lois Steen

Ldngvarig smdrta i klinisk praktik
- ett strukturerat arbetssdtt inom
fysioterapi, Ulrik Almefur, Books
on Demand, 2026

Vinn ny bok om
battre arbetsmiljo!

LOTTERI Det har gatt tio ar sedan
foreskrifterna om organisatorisk
och social arbetsmiljé kom och
fragor som arbetsbelastning,
arbetstid och krankande sérbe-
handling ar oerhort aktuella an.

I bokintervjun intill kan du lasa
om hur man kan prata om och
analysera arbetsmiljén pa nya satt.
Vi har ocksa gladjen att kunna
lotta ut ett bokexemplar bland
medlemmar som ér fackligt for-
troendevalda eller skyddsombud.

Lois Steen

© Mejla fysioterapi@fysiotera-
peuterna.se senast 8 juni och
mark mejlet ”Boklotteriet”.
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Davide Azzalin

Nytt om spelbaserad
traning och rehab

Privatpraktiserande fysio-
terapeuten Davide Azzalin
har skrivit en bok om digitala
spel som ett kompletterande
verktyg for att optimera

och modernisera traning

och rehabilitering.

BOK Neuroplasticitet framjas
nér uppgifterna upplevs som
en utmaning och dér hjarnan
faktiskt maste jobba och inte
kopplas pa reflexmassigt, sager
Davide Azzalin.

- Digitala spel ar utformade
sa att hjarnan maste vara alert
och halla fokus hela tiden och
da framjas olika kognitiva och
motoriska formagor samtidigt.

LONERIM En ditt rim till fysioterapi@fysioterapeu- Manga uppgifter i digitala spel
talande bild fran terna.se. De tre basta rimmen vinner 4r gjorda sa att patienten ska
5 en demonstration  tidningens tygvéska. utfora en rorelse i forhallande till
pa Sergels torg Senast 8 juni vill vi ha ditt svar. att I6sa en uppgift. Till exempel
i Stockholm ar 1995. P4 plakaten rimma- Skriv ”Lénerim” i amnesraden och réra handen for att flytta nagot pa
des det flitigt om sjukgymnasters laga kom ihag att ange postadress sa vi skarmen och samtidigt undvika
I6ner. Hur skulle ditt rim om I6nen lata? kan skicka din vinst! att réra andra féremal.
Vad skulle du skriva pa plakatet? Skicka Lois Steen -D4 maste hjarnan planera

rorelsen i forvag vilket ocksa
kraver postural kontroll. Det ar
enligt forskningen en avgérande

”Vill Sta.nga ute Vissa dofter férmaga som vi behover trina

under rehabiliteringen efter

neurologiska skador. Spelen

Men kanna varje smak gor ockes Skad riningoglice.
. .e ois Steen

Kunna springa upp{or trappan e g

Utan att krascha nasta dag” e

rehabilitering, Davide Azzalin,
Rader ur en dikt av fysioterapeuten Emma Furness som lever med sviterna Books on Demand 2025
efter en covidinfektion. M6t henne och I3s hela dikten pa fysioterapi.se © Langre version pa fysioterapi.se
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Kronika

Sju traningspass och sju

teaterbesok - en ny kombo?

et finns en professor pa Karo-
linska institutet som i mer dn
20 ar har forskat pa vad kultur
g6r med vara hjarnor. Och hur
det i sin tur paverkar hilsa,
inldrningsformaga och livskvalitet. Genom
att bland annat réntga skallen pa folk har han
kunnat se att kulturaktiviteter stirker hjirnans
plasticitet, minskar stress, forbattrar kognition
och forebygger psykisk ohilsa och demens.
For att hjarnan far jobba, beloningssystemet
aktiveras, stresshormoner sjunker och ett imne
som stimulerar nybildning av hjdrnceller 6kar.
Dessutom, att bli uppslukad av en kulturupp-
levelse ir avstressande i sig. Angesten uteblir.
Rena rama fysioterapin ju, med tanke pa att
traning ocksa stirker var mentala hilsa.

Den hilsoframjande effekten ar alltsa veten-
skapligt belagd, och en fraga som debatteras fli-
tigt just nu &r om man darfor borde fa anvinda
det skattebefriade (och underutnyttjade) frisk-
vardsbidraget till att ga pa konserter och teater?
I Pited infordes nyligen helt sonika ett gymkort
for kulturupplevelser som anstéllda far képa for
friskvardsbidraget. Podngen, enligt konserthu-
schefen som klickte idén, ir inte att ersitta den
fysiska aktiviteten. Utan att komplettera den.
Om kultur kan rymmas inom det skatteméssi-

ga regelverket 4r nu uppe for provning i Hégsta
forvaltningsdomstolen. Jag féljer det hiar med
stort intresse. Jag hor ndmligen sjilv till den
flitigt kulturmotionerande skaran och vittnar
girna om den hilsobringande effekten. Precis
som med annan behandling 4r det forstas inte
varje gang den omedelbart triffar ratt. Men nar
den gor det, slar an nagot som till och med far
det att vibrera langt efterat, ja da snackar vi
inte bara lite hirlig underhallning. D4 ar det
serios friskvard.

Om domstolen ger gront ljus till att fa ligga
bidraget pa kultur, skulle man da kunna
tdnka sig museibesok, konstutstéllningar
och sa vidare som en naturlig del av
framtidens vard? Sju triningspass och
sju teaterbesok, kan det vara en ny
kombo? For fysioterapeuter, som
sedan ldnge jobbar utifran en hel-
hetssyn pa minniskan, borde steget
att sta bakom kultur som bidrag till
folkhilsan vara kort. Med bade forsk-
ning och (kanske) en friskvardspeng
skulle fler kunna kombinera kultur
och kondition for att fa fungerande
och meningsfulla liv.

Agneta Persson, reporter

HEA?:=

MEDICAL AB

46 Iysioterapi Nr2 2026

I‘ >

Bodypoint

Nora anvander ett hoft-

( balte som pressar laren
fran Bodypoint

www.heamedical.se

11649 ABISNS 10304




G4 var kurs som hjalper dig att skapa forandring!
KBT for fysioterapeuter

— konkreta verktyg for
beteendeforandring

Nar oro, stress och undvikande hindrar
behandlingen. Lar dig anvanda KBT och
ACT for att forsta beteenden, starka
motivation och skapa verklig forandring

i din kliniska vardag.

Tva kursdagar - digitalt eller i Stockholm.

—> Anmal dig idag pa
psykologiakademin.com

Psykologiakademin - evidensbaserad kompetensutveckling for vard & omsorg

ysioterapi

[ —

fysioterapi.se




Avsindare B M

Fysioterapi

Box 3196 ;
103 63 Stockholm Ejretur

Tre skal att bli medlem

1 Ratt Lon.
Vi ger dig rad och stdd nar du ska férhandla din Lon.
Dessutom far du tillgang till senaste l6nestatistiken.

2 Vi foretrader dig.
Vi finns lokalt och nationellt och férhandlar avtal
och villkor som paverkar ditt arbetsliv.

3 Vi ger dig verktyg att utvecklas i din profession.
Du far tillgang till samlad kunskap, kurser, natverk
och medlemspris pa specialistutbildningen.

Lis mer om alla medlemsférmaner
pa fysioterapeuterna.se

F:, Fysioterapeuterna



