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Varsagod, extra
formanlig ranta for dig

Som medlem i Fysioterapeuterna kan du ldna fran 20 ©00 upp
till 350 000 kronor till en rorlig ranta pa 4,68* procent. Valj sjalv
vad du vill anvanda pengarna till. Ingen sékerhet behévs och inga
avgifter finns. Du kan nér som helst 6sa lanet utan extra kostnad.

Ring @771-388 788 om du vill ha ett lAnebesked direkt eller besok
seb.se/medlemslan

Aktuell medlemslaneranta ar for narvarande 4,68 %. En kreditprovning gors alltid. Det far inte finnas nagra betalnings-
anmarkningar och lagsta arsinkomst &r 190 000 kr. Om den rérliga arsrantan ar 4,68 %, blir den effektiva rantan 4,78 % for
ett annuitetslan pa 100 800 kronor upplagt pa 5 ar (60 aterbetalningstillfallen), utan upplaggningsavgift. Det totala beloppet
att betala, vid oférandrad ranta blir 112 350 kronor och din manadskostnad blir 1 873 kronor. Arsranta per 2016-09-07.

Vi.valkomnar var nyaste
droppfotsortos till
Dynamic Walk sortimentet!
Samma unika egenskaper
och nu med Okad stabilitet
utan att begransa rérlighg.tgnh._{-\‘f'z"

12 P
B

““Kontakta oss s& berattar vi mer -
“www.fillauer.eu
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Hall dina
ogon oppna

snart kan du skicka in ditt abstract

Den | november 2018 6ppnar abstractregistreringen

for Fysioterapi 2019, med temat ”Framtidens hélso- och
sjukvard”. Var en del av Fysioterapi 2019, dela med dig av din
kunskap och gor din rést hérd genom en poster, ett foredrag,
ett symposium, en workshop eller en halvdagsutbildning.
Las mer pa fysioterapi2019.se

Skicka in ditt abstract
mellan | november 2018 och |5 februari 2019

fysioterapi2019.se



Hur mycket sloser
med arbetsgladje tal viv

nder dret har Fysioterapi skrivit en hel del om arbetsmiljoéfragor. Det
kommer vi att fortsdtta med. Du och jag tillbringar stérre delen av var
vakna tid pa jobbet. Darfér dr arbetsmiljon en av vara viktigaste livsmiljoer,
med stort inflytande pa hur vi mar, hur vi utvecklas och hur vi presterar.
Just nu ldser jag en bok™ av organisationskonsulten Gunnel Ryner.
Hon belyser hur arbetsmiljon kan fa oss att blomstra personligt och yrkesmassigt
eller fd oss att férlora var arbetsglddje och utvecklingskraft.  boken sammanfattar
hon flera viktiga faktorer fér en god arbetsmiljé under orden Resultat och Relationer.

Resultat handlar om att kiinna att vi bidrar, att vi kan skapa goda resultat och
kéinna stolthet 6ver vart arbete. I det har ingar dven att fi uppskattning fran kollegor
och chefer nir vi gor ett bra jobb. Relationer handlar om att vi behéver ingé i en social
gemenskap och kidnna samhoérighet med vara kollegor. For att den gemenskapen ska
vara dkta behover den ocksd vara trygg. Nar vi ar trygga och har kul pé jobbet kan vi
hjalpa varandra att vaga tillrackligt mycket for lyckas — och att misslyckas. Vi blir mer
kreativa och 6ppna. Vi blir battre pa att samarbeta och ta till oss ny kunskap. Vi 6kar
var férméga att 16sa komplexa problem.

Om vi diremot kdnner oss otrygga, otillfredsstéllda och 6verbelastade gar energin
at till att 6verleva dagen. De flesta fysioterapeuter jag mott ar av den kalibern att de
haller utidetlingsta, de vill s& mycket med sitt arbete. Men hur kompetent och drif-

tig man dn ar blir det svart att beméstra den uppfoérsbacke som en kass
arbetsmiljo innebar.

HUR MYCKET sLoseRI med utvecklingskraft och arbetsglidje vi tal innan
gransen ar nadd, ar individuellt. Men nir ménga anstillda borjar
lamna en arbetsplats dr det nog klokt att lyssna till vad de séger.

Och att fraga sig: Hur mycket kompetensflykt tal en verksamhet?

Efter Karolinska universitetssjukhusets omorganisation

slutar allt fler erfarna fysioterapeuter och anstéllda vittnar

om ledningens ovilja att ta till sig kritik. (Ses. 6)

PA TRYGGAKLINIKEN i Bromolla fick Arets fysioterapeut
Clarissa Gnatt blomstra tack vare en 6ppen och upp-
muntrande chef. Den idé som hon fick férverkliga
lyfte fysioterapin till nya héjder, blev bra for
ekonomin och satte bygden i rorelse. (Ses. 10)
Det har betydelse i vilken atmosfir vi tillbringar
vara dagar. Friheten att uttrycka sig och fa férverkliga
sina idéer skapar den naturliga arbetsglidjens
dragningskraft. Ingen 16n dr h6g nog att kompensera
for brist pa respekt for personalens perspektiv.

FOTO: GUSTAV GRALL

*"Den lata vagen till ett fantastiskt liv — och arbetsliv”

Lois Steen
chefredaktor & ansvarig utgivare

lois.steen@fysioterapeuterna.se

Fler cyklister gav ny kunskap

Pa ElitRehab i Goteborg borjade man
mota upp behovet av skadeprevention
och rehab for cyklister. Ett fordjupat
larande blev frukten av det. Las mer pa
Klinik & praktik, s. 20.

Gamla rutiner gar fore nya arbetssatt
Det har studentordforande Andrea
Lindblom upplevt nar hon kommit
utiolika verksamheter. Las mer pa
Debatt, s. 18.

"Ingen 16n ar hog nog
att kompensera for brist
pa respekt for personalens
perspektiv.”

Rattelse: | nr 4-18 fanns uppgiften att Malin Lof,
Norrkoéping, var den forsta fysioterapeuten som fatt
en specialisttjanst inom BUP. Vi har nu fatt veta att
den forsta var Marie-Louise Majewski, som fick en
specialisttjanst inom BUP i Lund redan 2003.

Medarbetare BT i
52018 PN
M
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Anki Wenster Fredrik Martensson  Annika Olsson Joakim Roos Cecilia Fridén Agneta Persson Goran Hagberg
frilansskribent frilansskribent frilansskribent frilansfotograf red. Forskning pagar reporter Fysioterapi ad/formgivare
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NYHETER

Nyhetsartiklar:
Agneta Persson (AP.)

Manga fysioterapeuter lamnar
Karolinska universitetssjukhuset

Franvarande chefer, bristande personalomsorg och allt fler som slutar. Nu vittnar fysioterapeuter
pa Karolinska universitetssjukhuset om hur den nya organisationen férsamrat arbetsmiljon.

I SJUKHUSETS MEDARBETARENKAT fran slutet
av forra aret uppger 60 procent av fysio-
terapeuterna och arbetsterapeuterna (vars
enheter sedan 2016 dr sammanslagna)
att de saknar foértroende for ledningen.
59 procent tycker inte att sjukhuset dr en
attraktiv arbetsgivare, och 48 procent
skulle inte rekommendera andra att
borja jobba har.

Det mérks ocksa pa personalomsitt-
ningen. Perioden 1 september 2014 -
31augusti 2015 1ag sjukhusets personal-
omsdttning bland fysioterapeuter pa
12,68 procent. Samma period tre ar
senare har den okat till 18,89 procent.

Tidningen Fysioterapi har pratat med
flera av fysioterapeuterna pa Karolinska,
bade anstallda och fore detta anstdllda. Sa
hér sdger en person som vill vara anonym:

- Fysioterapikliniken har férstérts med
omorganisationen. Det yrkesspecifika
for fysioterapeuter har smetats ut.

Hen anser ocksa att det ar ett stort
problem att fysioterapeuternas chefer
ofta ar fran andra professioner, exempel-
vis arbetsterapeuter, sjukskoterskor,
logopeder eller psykologer.

- Hir jobbar vi med allt frdn hemato-
logi till cancer, lungmedicin och kirurgi.
Om cheferna inte foérstar innebérden
ivad vi gor med patienterna pa de olika
klinikerna sa forstar de inte heller vikten
av det vi jobbar med. Cheferna har var-
ken tillracklig kunskap eller tid att stotta
och coacha ny och oerfaren personal
som kommer in ndr specialister och
andra med lang erfarenhet slutar.

Betyder det att patienterna inte far lika
professionella fysioterapeutiska insatser
som de har haft innan?

-Inom vissa omraden skulle jag siga
det. De far en allmén god vard, men inte
den hoga kvaliteten som vi kunde
erbjuda forut.

Flera personer som redaktionen varit

o
LR BRs

Personalomsattningen bland fysioterapeuter
pa Karolinska universitetssjukhusethar okat
efter den kritiserade omorganisationen.

i kontakt med vittnar om ett diskussions-
klimat med lagt i tak, dir den som ar
oppet kritisk riskerar att bli tillrdttavisad.
-De som jobbat linge kan kdnna att
de inte dr 6nskvirda, de kan uppfattas
som besvirliga eftersom de ser f6rsam-
ringarna i verksamheten. Flera som slutat
harinte ens fatt frigan varfor de slutar.

I DEN NYA ORGANISATIONEN &r cheferna
ansvariga for anstéllda pd universitets-
sjukhusets bada enheter: i Solna och
Huddinge. Manga medarbetare ar miss-
ndjda med den krympta chefsnirvaron
pendlandet mellan norra och sédra
Stockholm innebar.

"Paenenhet
slutade alla”

-Ibland syns inga chefer till alls, sager
en anstdlld. Det kan till och med vara s&
att nir en ny medarbetare kommer s
finns inte chefen pa plats.

Fysioterapeuternas arbetsplatsombud i
Huddinge, Linda Nilsson, har tagit upp den
minskade chefsnarvaron med ledningen.

- Vi onskar att cheferna ska jobba mer

enhetligt s det inte skiljer sig mellan
enheterna vad medarbetarna far fér
information, sédger hon. Vi har aven bett
ledningen att genomfora en utvirdering
av omorganisationen men inte fatt
ordentligt svar pa detta.

Hur skulle du beskriva att folk mar
pd arbetsplatsen?

-Det ir olika beroende pa vilken
enhet man dr pa. Mdnga ar frustrerade,
och manga kdnner sig utbytbara. Vi har
diskuterat med ledningen att man maste
virna om medarbetarna.

MEN ALLA AR INTE MISSNOJDA med den nya
organisationen. For Kaisa Johansson,
tidigare arbetsplatsombud i Solna och
Huddinge som nyligen bytt jobb,
utgjorde den inget problem.

-Jag trivdes superbra och slutade av
helt andra skal, sdger hon. Men som
facklig fick jag ju hora vad alla andra har
upplevt och ménga var missnéjda. Pa en
enhet slutade alla inom en tolvménaders-
period efter omorganiseringen.

Solnas nuvarande arbetsplatsombud,
Jorgen Hassler, sidger att personalomsétt-
ningen ar ett patagligt bekymmer.

—Framforallt dr det kliniker vi tappar,
bade nya och erfarna, sdger han.

Sammanslagningen av fysioterapeuter
och arbetsterapeuter genomférdes dess-
utom mot medarbetarnas vilja, berdttar
han, och missnéjet 6ver detta ar stort.

-Vidiskuterade tvd organisations-
modeller och de flesta var ense om vilken
som var bast. Men sen fick vi bara besked
om att det inte blir ndgon av dem, att vi
istdllet skulle slas ihop med arbetstera-
peuterna. Vi papekade redan innan de
inforde det nya arbetssittet att det inte
kommer att fungera med sitedvergri-
pande chefskap, de flesta av de problem
vi férutsag har sedan uppstatt. Men
vi blev totalt 6verkorda. m AP.
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Sjukhusledningen svarar
Da medarbetarnas Kkritik

Funktionschefen for Karolinska universitetssjukhusets alla
halsoprofessioner, Asa Dedering, svarar pa kritiken. Hon sitter

aven i sjukhusledningen.

60 procent uppger att de saknar fortroende
for sjukhusets ledning. Hur ser du pd det?

-Jag tar enkdtresultaten pa storsta
allvar. Darfor traffar ledningen for halso-
professionerna kontinuerligt verksam-
heternaiméten dar medarbetare kan ha
en direkt dialog med mig och mitt team.
Vi befinner oss mitt i en intensiv férand-
ringsfas och jag forstar att manniskor
reagerar och kan kanna oro.

Somliga vittnar om en rddsla for repres-
salier om man sdger vad man tycker?

-Jag har hort det, och jag beklagar det.
Ingen ska behéva kénna sa. For mig ar det
viktigt att man kidnner att man kan och
har rétt att siga precis det som ligger en
ndrmast.

Flera séger att ledningen inte lyssnar
pd dem och berdttar om bristande personal-
omsorg. Bland annat att ingen fragar
varfor folk slutar.

-Jag kianner till det, men jag har dven
hort andra sidor. Vi behéver tillsammans
lyfta det vi ser behover forbattras. Jag
vill understryka att vi alltid undersoker
varfor man slutar med sé kallade
avgangsenkdter.

Sammanslagningen av fysioterapeuter
och arbetsterapeuter tycker mdnga dr ett
problem. Varfor slogs professionerna ihop?

-Det fanns en hel del samordnings-
vinster, och vi sag att man skulle kunna
dra stor nytta av varandra nir man jobbar
kring patienten. En effekt ar mdjligheterna
till kompetensutveckling inom sitt eget
omrade, men ocksa forstaelse for hur allas
kompetenser samverkar i ett helhetstink.
Dessutom ser det ut sd pd manga andra
stdllen i Sverige.

En del anser att sammanslagningen har
forsamrat verksamheten?

—Det drinte en bild jag delar. Tvirtom.
Av vara patienter sdger 96 procent att den
vard de fatt var utmarkt eller mycket bra.

De flesta verkar anse att chefsndrvaron
blivit for lag ndir cheferna pendlar mellan
tva platser. Din dsikt?

- Antalet medarbetare pa varje chef ar
farre i den nya organisationen, delvis for
att kompensera for det du beskriver. Vi

Nya organisationen i korthet

FOTO: DANISH SAROEE

Asa Dedering, funktionschef vid Karolinska
universitetssjukhuset.

har faktiskt 6kat chefstiden. Men vi
behover jobba med hur vi talar om var
vi befinner oss sa att alla vet hur de kan
fa tag i sin chef.

Kommer ni att utvdrdera samman-
slagningen?

- Vi stimmer kontinuerligt av med bade
chefer och medarbetare hur verksam-
heten fungerar. I de fall det inte fungerar
forsoker vilosa det pa ett inkluderande

sitt. m

| Karolinska universitetssjukhusets nya organisation jobbar personalen inom
sju medicinska temaomraden, och i fem funktioner. Systemet utgar fran
patientens resa genom varden och tanken ar att det ska underlatta samverkan
mellan olika specialister och yrkesgrupper. Forut var alla hélsoprofessioner
organiserade i egna verksamheter. | dag tillhér halsoprofessionerna samma
funktionsomrade. Drygt 200 fysioterapeuter jobbar pa sjukhuset.

MED EMA ! Carefully chosen

www.medema.se | 08-404 1200

Dags for stétvagsapparat? |

— Medema vet vad du behdver | v :
| s |

STSRZ MEDICAL

STARZY
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Nyhetsartiklar & notiser:
Agneta Persson (AP.) & Fredrik Martensson (FM.)

Nationella taxan ska integreras
primarvardens omvandling

Nu ska utredningen En god och néra vard dven titta pa nationella taxan.
Uppdrag: ta fram ett férslag pa hur fysioterapeuter som jobbar
i systemet ska integreras i den stora primérvardsférandringen.

Nationella taxan, alltsa den
faststillda ersdttning som omkring 1500
privatpraktiserande fysioterapeuter
arbetar pd, utreds sedan en tid for tredje
gangen. Socialdepartementet limnade i
somras ett forslag som gatt ut pa remiss.
Samtidigt har Socialstyrelsen fatt reger-
ingens uppdrag att titta 6ver hur férord-
ningen ska vara utformad i framtiden.

OCH | SLUTET Av augusti beslutade reger-
ingen att utoka utredningen En god och
nédra vard genom att bland annat ligga
in frigan om den nationella taxan i upp-
draget. Utredaren Anna Nergdrdh far
dirmed i uppgift att ta fram ett forslag
pé hur fysioterapeuter som jobbar pa
nationella taxan "ska kunna integreras
isamklang med Gvriga forindringar
iden ordinarie primarvarden.”

Ange hakar pa med bonus for bristyrken

Det har tycker Fysioterapeuterna ar bra.
-Visom férbund och vira medlem-
mar upplever en stor frustration éver att
detta arbete inte har gjorts tidigare, siger

férbundsordférande Stefan Jutterdal.

"Vara medlemmar
upplever en stor frustra-
tion Over att detta arbete

inte har gjorts tidigare.”

Fysioterapeuternas ombudsman Jor-
gen Lundqvist dr ocksa hoppfull och
onskar att utredningen kan leda till
goda forutsittningar for smaskaligt
féretagande dven i framtiden.

-Kanske kan vi till och med fa en for-
battrad instegsmojlighet, sager han.

Solleftea var forst med en anstéllningsbonus pa 100 000 kronor.
Nu féljer Ange kommun efter genom en motsvarande satsning for
fysioterapeuter och andra akademikeryrken.

Politiken maste ju ta hdnsyn till att fysio-
terapeuter faktiskt har 6vertagit etable-
ringar som kostat mellan 300 000 och
1,6 miljoner kronor. Det har skett manga
sddana ersdttningsetableringar sedan
2009, de som jobbar pa nationella taxan
utgoridag 65 procent av primdrvardsut-
budet.

Men vigen till fattade beslut och for-
slag som trdder i kraft r lang, papekar
han.

- Vissa delar kanske bara blir forslag
som inte bereds vidare. Men forutsatt-
ningen dr storre nu eftersom den har
utredningen jamfort med tidigare verkar
vara bdttre forankrad 6ver blockgrin-
serna. Sa jag har stora forhoppningar pa
att kommande utredningsforslag kan
leda till att villkoren f6r vara medlem-
mar och for patienterna férbattras.

Utredningen kommer pa grund av
olika tilldggsuppdrag att férlangas till
den 31 mars 2020, med en delredovis-
ning den 7 juni2019. B

- Inlandskommuner i norra Sverige med langt
till akademiska utbildningsorter har det allt svarare att rekrytera
till vissa tjanster och dérfor har vi i politisk enighet beslutat
om modellen, siger Sten-Ove Danielsson, socialdemokratiskt
kommunalrad i Ange kommun.

Maximalt 100 000 kronor kan en nyanstalld sjukskoterska,
fysioterapeut eller arbetsterapeut i Ange kvittera ut i form av
en rekryteringspremie. Férsta utbetalningen sker med 30 0oo
kronor efter ett halvar, f6ljt av 25 000 och 45 000 kronor efter
tva respektive fem ars anstillning.

- Vi har sett ett 6kat intresse for de sjukskotersketjanster
som varit ute pd annons och hoppas fa motsvarande effekt

dven for fysioterapeuter och arbetsterapeuter, siger Annsofi
Hagemo, enhetschef vid Ange kommun.

-Inuldget har vi en fast sjukgymnast med en kollega som gar
in och jobbar periodvis. Vi behover ytterligare tva fysioterapeuter.

Solleftea var forst i Sverige med en liknande bonus i borjan
av aret.

—Det har varit lyckosamt och vi har en ny fysioterapeut
som omfattas av bonusmodellen. Vi har i nuldget inga vakan-
ser for vara fem fysioterapeuttjanster, men har ett vikariat ute
nu och tyvirr omfattas bara fasta tjdnster av bonusmodellen,
sager Mikael Norberg, enhetschef for Solleftea kommuns
rehabteam. |

£
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Kunskap | barnskyddsfragor
sprids av team i Ostersund

Vid Ostersunds sjukhus finns ett sérskilt barnskyddsteam dar
sjukgymnasten Catharina Backlund har en viktig roll. Malet pa sikt ar
att det bildas ett barnahus i Jamtland.

- Vi har jobbat med rutiner
och arbetsformer pa var egen barnklinik,
men dven med att ge utbildningar vid
andra kliniker pa sjukhuset, siger
Catharina Backlund, leg. sjukgymnast
med pediatrik som specialitet.

SATSNINGEN HAR AVEN gynnat Region
Jamtland-Hérjedalen som helhet genom
att barnskyddsteamet sprider kunskap
till de barnombud som finns i regionens
alla delar. En sarskild insats har gjorts for
fysioterapeuter dir Catharina Bicklund
har utbildat runt 40 kollegor inom primar-

Vilka fragor har du métt inom professionen?
- Det ar mycket kring orosanmélningar
och hur man kan hantera problem kring
ett barn. Ofta kopplar man barn som far
direkt illa till fysisk misshandel och sex-
uella 6vergrepp, men det finns andra
situationer som kan vara svdra.

Teamet startade for tvd ar sedan som
ett initiativ fran "golvet” och bestar av
lakare, sjukskoterskor, kurator, sjuk-
gymnast och lekterapeut.

—Det fanns ett behov av att prata ihop
oss mer kring hur vi kan arbeta. Barn-
fragor dr svara och tunga att arbeta med

FOTO: PRIVAT
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Catharina Backlund ar mycket
engagerad i det barnskyddsteam som
byggts upp pa Ostersunds sjukhus.

ensamhetskidnsla. Med ett team gér det
att hantera pa béttre sitt, siger Catha-
rina Backlund.

NAGRA GRONMARKTA MEDEL fOr satsningen
har kliniken inte fatt. Det skapar hinder

varden i barnskydd. och det ldtt att fa en

Bamse Produkter AS

-~

Posisjonering for barn i alle aldre. Vi starter med de premature,
fortsetter med spedbarn, starre barn, ungdom, voksne og eldre.
God posisjonering 24 timer i degnet farer barnet inn i normale
bevegelsesmgnstre som igjen gir frie bevegelser. Se var
hjemmeside med illustrasjoner og videoer for bruk og tips.

Ny hjemmeside!
www.bamseprodukter.no
Info@bamseprodukter.no

TIf: 69300105

st Fradabler

for att utveckla verksamheten ytterligare
och samtidigt behadlla en rimlig arbets-
belastning.
- Var forhoppning ér att det
bildas ett barnahus i Jamtland
med de férdelar det skulle ge kring
ett professionellt bemdtande
med alla samhallsinsatser som
kan bli aktuella kring ett barn.
Hur arbetar ni med den fragan?
—Ioktober arrangerar Ridda
Barnen en hearing i Ostersund med
regionen och linets alla kommuner pa
plats. Forhoppningen dr att det ska bli
en skjuts framat for att bygga upp ett
barnahus. Fran barnskyddsteamet kom-
mer vi att delta i en paneldebatt, sdger

ILLUSTRATION: COLOURBOX

Barn som far illa kan
vara ett svart amne
att hantera pa egen
hand. Nu finns ett
team som sprider
kunskap.

Catharina Backlund. m

fysioterapeuter har under
hosten ansdkt om att bli
godkanda specialister enligt Fysioterapeuternas
specialistordning.

Antalet ar ungefar som det brukar, men ansok-
ningarna har borjat fa en storre spridning, bade
geografiskt och amnesmassigt.

i
0
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Som nyexaminerad och nyanstalld
fick Clarissa Gnatt en idé. Fyra ar senare
har den satt en stor del av ortens befolkning
| rorelse. Mot Arets fysioterapeut:
malinriktad och oradd.

text & foto: Agneta Persson

EN SAK KOMMER HON TYDLIGT IHAG. Fysioterapeuten
som sa att allt blir vad man gor det till. Clarissa
Gnatt hade precis borjat pa utbildningen och
kinde sig osdker pd om den verkligen var ratt.
Hon hade trott att en fysioterapeut jobbar med
idrottsskador, och nu gick det upp fér henne att
utbildningen inte alls per automatik skulle leda
fram till onda muskler och leder. Hon kunde lika
gdrna fd jobb inom andning och cirkulation, neu-
rologi, psykiatri, vad som helst. Kanske skulle hon
bliidrottsldrare i alla fall? Men s gjorde de nagra
studiebesok i borjan av forsta terminen, och da
motte hon den dér fysioterapeuten.

—Hon hade varit osdker dnda fram till termin
fem, berattar Clarissa. Men sen hade hon upptackt
att allt blir vad man gor det till. Jag tror det var
det som fick mig att tanka att jo, jag ska forsoka
gora det har kul. Och tycker jag det dr roligt sa
fortsitter jag en termin till.

Clarissa Gnatt tog sin examen, fick ett sommar-
vik inom kommunen - och insdg att just det inte
var hennes grej. For mycket fokus pa hjalpmedel
och for lite stairkande av den egna formagan. Sa
dok det upp en annons. En nystartad vardcentral
iBromolla sokte efter en fysioterapeut. Primaér-
vard under uppbyggnad ... som gjort for Clarissa!
Hon fick jobbet. Och strax darpd klev hon in pa
klinikchefen Fredrik Mogrens rum med ett djarvt
forslag som fyra ar senare skulle komma att ge
henne utmirkelsen Arets fysioterapeut. Men det
hade juingen ndgon aning om da.

ETT TAG AGDE Clarissas fordldrar ett gym ihop, och
tavlade ndgra ganger i bodybuilding. Man skulle
vdl kunna siga att Clarissas eget intresse for kropp
och rorelse var oundvikligt.

-Jag simmade och h6ll pd med ridsport nir jag
var liten. Pa gymnasiet bérjade jag dansa och
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— styrketridna. Det gor jag fortfarande. Att inte vara

aktiv finns liksom inte, jag mar daligt bade psykiskt
och fysiskt om jag inte trdnar.

NAR PAPPA FLYTTADE TILLBAKS till sitt hemland USA
fick Clarissa och hennes syster vixa upp med bara
mamma. Det har aldrig varit ndgot negativt att
mamma var ensamstiende, séiger hon. Aven om
det innebar att det inte fanns jattemycket pengar,
och att hon inte kunde ga pd alla aktiviteter som
honville. Det var bara som det var och faktiskt inget
sarskilt mer med det. Kanske, funderar Clarissa, ar
det uppvixten med en mamma som inte gjorde
det hela till ett problem som format henne till den
hon ar. Positiv, framat, mdlmedveten och sjdlvsaker.

-Jag har aldrig varit radd for att siga vad jag
tycker, siiger hon. Aven om jag har lirt mig att
tygla instinkten att ge uttryck for precis varenda
tanke som poppar upp. Numera kidnner jag efter
och ser om det kdnns bra innan jag sdger min
mening. Det dr vidl en mognadsfraga.

Sa 2014 sitter hon i chefen Fredrik Mogrens rum
panystartade Tryggakliniken i Bromolla, klinikens
enda fysioterapeut, nyexaminerad och utan mer

Jag mar daligt bade
psykiskt och fysiskt om

jag inte tranar. 9’

yrkeserfarenhet in en ménad i kommunen, och
sager att det skulle vara littare att utfora sitt yrke
om hon hade bra utrustning och storre yta. Ett
gym kanske? I anslutning till virdcentralen?

Och Fredrik, som idr man om att den héir arbets-
platsen ska ha hogt i tak och att alla idéer ska tas
emot, lyssnar.

-Ja, hir hade vi ju en bra idé, sager Fredrik.
Négot som kunde skapa en jakligt bra fysioterapi,
med forutsittningar att jobba med olika funktions-
hinder pé flera olika sétt. Och, inte minst det som
arviktigt fér mig, kunde vi fa in sd mdnga med-
lemskap att vi fick yta och maskinhyra betald sa
hade jag ju plotsligt gratis fysioterapi!

Clarissa fick huvudansvaret for att skapa det

gym hon ville ha. Det blev snabbt populart bland ——
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Juryns motivering for
ARETS FYSIOTERAPEUT 2018:

"Med stor uthallighet, starkt engagemang och entre-
prendérsanda har Clarissa natt ut med fysioterapi till
ett helt samhdille och fatt en hel ort pa fotter. Genom
att bygga en bro mellan hdlso- och sjukvard, egenvard
och rehabilitering har hon skapat en hdlsofrdmjande
métesplats for gammal som ung, viltrinad som otrdnad
ddr alla ges majlighet att ta kontroll 6ver och forbdttra
sin hdlsa. Clarissa visar vdgen for hur en verksamhet
kan byggas upp och bedrivas for framtidens hdlso-
och sjukvard ddr rehabilitering kompletteras med
hdlsofrdmjande och forebyggande insatser.

S ' L Med sin formdga att engagera ett helt samhdlle for
Fysioterapeuternas forbundsordférande har tillsammans med ett f 8 848 f

par kolleger fran kansliet i Stockholm rest till Bromolla for att halla en battre hdlsa sprider Clarissaﬁjredb'mligt kunskap
tal och 6verracka blommor och diplom till Clarissa Gnatt. omjj/sioterapi och desspositiva eﬁekterp& hélsan.

Genom sitt arbete har Clarissa tagit vara pa fysiotera-
pins mojligheter till gagn for patienter och invanare
samt for professionen.”

FHEA'

-~ MEDICAL AB ’

Julie,Grant&@MarbetSterapeut och anvander 48
rullstol med hoftbaltéPEVOfleX Det forsta
A !ﬁ/ap‘llnmfti’f?om mte‘hkﬁ S|g eller
- l"ﬁ‘iﬂew e = www.heamedicalse
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P4 Kristianstads reporter
fragar i direktsandning hur det
kanns att vara Sveriges béasta
fysioterapeut. Njae, den basta
ar jag inte, sager Clarissa Gnatt.
Men jag &r Arets fysioterapeut

i allafall.

14

b -w ~ for fysioterapins potential,

Klinikens grundare Fredrik
Mogren har fatt upp 6gonen

tack vare Clarissa Gnatt.

bade patienter och vanligt gymfolk. Snart tranade
unga och gamla, vana och ovana, styrkelyftare
och konditionstranare sida vid sida. En vagg fick
slas ut sa ytan kunde dubbleras. I dag dr 1000 av
Bromollas knappt 8 000 invanare medlemmar.
Nyckeln till framgangen, sager Clarissa, ar giss-
ningsvis att vigen hit ar sa latt.

- Eftersom kliniken ligger i samma byggnad blir
steget vildigt kort. Jag tror det leder till att vissa
soker hjilp innan besvéren blir alltfor stora. Mdnga
behover ju fortsdtta trina efter en rehabilitering
for att inte fa tillbaka sina besvar. Det kan vara ett
stort steg att kopa gymkort, och att trina hemma
kanske inte blir av. Men manga fortsétter hos oss
dven ndr de slutat vara patienter eftersom det
kanns latt och for att de ar trygga i den miljon.

EN ONSDAG | BORJAN AV september 2018 ir det per-
sonalmoéte pa Tryggakliniken i Bromolla. Bara
Clarissa och verksamhetschefen vet att det egent-
ligen inte dr ndgot riktigt moéte, utan att kolle-
gerna har kallats dit for att Arets fysioterapeut ska
offentliggoras. En hemlighet Clarissa burit pai
tva veckor. Nu dntligen ska alla fa veta! Fysiotera-

Det var kollegan

David Widuch
som nominerade
Clarissa Gnatt.

peuternas forbundsordférande har tillsammans
med ett par kolleger fran kansliet i Stockholm rest
hit for att hélla tal och 6verracka blommor och
diplom. Nér Fredrik Mogren kliver 6ver troskeln
tar det en halv sekund innan han fattar liget, och
da spricker han uppi ett brett leende.

- Forstdr du varfor du ar har? sdger Clarissa.

-Jaa... det gor jag ju nu! Ah Clarissa, du ir sa
himla duktig!

ATT NOMINERA CLARIssA till Arets fysioterapeut
tankte kollegan David Widuch f6rst pd som en
rolig grej. De hade skrattat at det tillsammans,
han och Clarissa.

—Men sen borjade jag tdnka pa allt hon har
tillfort, siger David. Hur mycket béttre det har
blivit for patienterna, hur det har férenklat mitt
jobb som fysioterapeut, och pa arbetstillfidllena
det har skapat. Och allt det ar vért att lyfta fram.

Fast drligt talat trodde han faktiskt inte att hon
skulle vinna. Hur skulle hon kunna kl& de andra
nominerade som ar erfarna forskare och har hun-
nit utritta s enormt mycket? Men nu star hon hir
med priset, och David hoppas verkligen att all
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Manga fortsatter hos 0ss
aven nar de slutat
vara patienter.

uppmairksamhet kring det kan inspirera fler kli-
niker att géra nagot liknande. Det r ju egentligen
inget sarskilt svart, siger han. Men han hoppas
ocksa att unga, nybakade fysioterapeuter med
Clarissa i atanke ska vdga ta for sig lite mer.

-Som ny var jag inte lika framét som Clarissa,
sdger han. Jag var radd for ldkarna. Men ser jag
tillbaka nu hade man ju kunnat géra hur mycket
som helst!

NAR CLARISSA DAGEN EFTER prisutdelningen kommer
till jobbet haglar det grattis och kramar. Fran
arbetskamrater, men ocksa fran folk ute i gymmet
som kommit fér att morgontréana. Sociala medier,
forklarar Clarissa. Eller s& har de last det i lokal-
tidningen. Bromolla dr litet. Och nédr hon nu kliver
in i gymmet med sin patient Gull-Britt Nilsson,

FYSIOTERAPI 5.2018

som dr har for forsta gangen, fangar det egentli-
gen vad det hela handlar om:

-Vilken chock att komma in pa ett s hir stort
stdlle! utbrister Gull-Britt och héller hartihand-
vaskan. Men jo ... det kdnns bra.

Gull-Britt har tranat pa en vardcentral i Malmo
for langesen. Det var pyttelitet, siger hon.

-Dir fanns en motionscykel, och en sdn dir man
skulle dra i. Och nan bank for att trina balansen.
Sen rekommenderade de mig att fortsitta trina
pé ett vanligt gym, men det blev ju aldrig av. Hir
tror jag det blir littare. Nar jag ska borja trdna
sjdlv vet jag hur det fungerar!

En del sidger att det hir ar det trevligaste de har
gjort, siger Fredrik Mogren. Att borja trina pa
Clarissas gym. Arligt talat kan han faktiskt siiga
att Clarissa Gnatt har dndrat hans syn pa vad
fysioterapeuter kan gora. De fysioterapeuter han
haft att géra med innan Clarissa kom har varit
20 ar dldre och visserligen vildigt duktiga, men
ocksa tenderat att vilja kora sitt eget race bakom
stingda dorrar. Fredrik vill ha samarbete 6ver
professionsgrianserna. Nar Clarissa kom tankte
han att hon var unik.

Madeleine Zetterstrom har
problem med knana. Hon kan
trana sjalv, men behover lite
stottning fran Clarissa. Det ar bra
att det finns fysioterapeuter har
som vet hur kroppen fungerar,
sager hon.



—

Kanske skulle jag
nan gang tycka det

vore roligt att

forskal 99

—Och det ar hon pa sitt sétt, hon &r ju véldigt
driven och mélinriktad. Men efterkommande fysio-
terapeuter visade sig ha samma grundinstillning.
De ir alla oerhort samarbetsvilliga och palésta. Jag
ser till exempel ingen anledning till att vi ldkare
ska sjukskriva patienter for muskuloskeletala
akommor ndr fysioterapeuterna ir sa mycket
béttre dn oss pa det. Det dr en enorm kompetens
som de erbjuder. Jag kan inte tolka det pa annat
satt dn att nanting har skett med utbildningen,
att den har dndrat inriktning.

ALLTING BLIR VAD MAN GOR DET TILL. Fysioterapeuten
som sa det skulle bara veta. Och nu ska faktiskt
Clarissa Gnatt lamna sitt verki Bromolla for att vara
med och férvandla dannu en arbetsplats. Fredrik
Mogren startar en ny vardcentral i Kristianstad,
och Clarissa féljer med. Annu en gdng kommer
hon att vara den enda fysioterapeuten pa plats,
med bara ett litet traningsrum for rehab. Men det
ska bli ett gym dven dar. Den hir gangen vet hon
precis hur hon ska gora.

—Detblir spannande, sdger Clarissa. Och att
borja utan gym ser jag inte som nagot jobbigt,
utan som en utmaning. Det blir en chans for mig
sjdlv att utvecklas.

Sa...vad gor Arets fysioterapeut i framtiden?

-0j ... vad svart! Jag trivs vdldigt bra med det
jag gor nu, men jag skulle nog garna kombinera
kliniskt arbete med nagot mer teoretiskt. Kanske
halla férelasningar? Jag ar véldigt intresserad av
barn och det faktum att majoriteten avdem rér
sig alldeles for lite. Och kanske skulle jag nan
gang tycka det vore roligt att forska! Forr tyckte
jag forskning var det trakigaste som fanns, men
nu tanker jag att det faktiskt inte &r helt omojligt
attjag en dag doktorerar. m

TCM Products Norden AB

supporting your professional clinic
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HELA DENNA SIDA AR EN ANNONS FRAN MOBILITY RESEARCH

LiteGait-traning ger nya
mojligheter - en fallbeskrivning

2008 rakade Cecilia 30 ar ut for en bilolycka och hon &drog sig da en allvarlig hjarnskada
(TBI) och omfattande ortopediska skador. Efter att skadorna hade stabiliserats fick

hon aldrig adekvat rehabilitering eftersom man ansag att hennes forutsattningar var
begransade. Under de senaste 10 aren har hon varit helt beroende av sin familj och
andra vardgivare och hon har varken kunnat kommunicera effektivt eller utféra de

mest grundlaggande aktiviteter.

| FEBRUARI 2017 boérjade Cecilia trdna med
Amad Shayan, dgare av Neuro Shayan rehabili-
teringsklinik, med huvudsakligt fokus pé vikt-
béarande traning och okad sjalvstindighet samt
utbildning av assistenter och fordldrar for att fa
en gemensam strategi och mal.

REHABILITERINGEN har bestatt av olika be-
handlingsstrategier, och man har anvint Lite-
Gait-systemet i stor utstrickning for att trdna
stdende, korrigering av hallning/6verkroppens
position och gangtrining, vilket annars skulle ha
varit omojligt med tanke pa hennes svara funk-
tionsnedsittning. Amad var mycket forsiktig
i borjan med viktbarande aktiviteter pa grund
av Cecilias langvariga, icke viktbdrande status
men hon har gjort kontinuerliga framsteg, utan
komplikationer.

I BORJAN AV gangtriningen lag fokus pa hen-
nes gangmonster, med begransad belastning,
och det skedde endast pa golvytor med hjalp av
LiteGait. Det var forsta gangen pa 10 ar som hon
kunde ga, vilket var oerhort glidjande f6r henne
och hennes familj. Efter 11 veckor bérjade man
trana pa lopbandet i kombination med LiteGait
och hon kan nu ga allt lingre strickor och vill
aldrig sluta, inte ens nar hon dr utmattad!

REDAN EFTER ndgra veckors behandling bor-
jade Cecilia visa tecken pa forbdttring, sdsom

forbattrad huvudkontroll och balstabilitet i
sittande/stdende, forbattrad somnkvalitet och
okad uthallighet. Hon och hennes familj kunde
ocksa skapa regelbundna, strukturerade dagliga
rutiner, vilket hade varit nistan omojligt forut.
Cecilia borjade ocksa kunna réra handen frivil-
ligt och hon kan nu kommunicera med ja- och
nejsvar genom att anvinda tummen. Férmagan
att kommunicera efter alla dessa ar ér givetvis en
monumental forbattring av livskvaliteten.

DE TECKEN pé framsteg som Cecilia visade
tidigt 1 rehabiliteringsprocessen har fortsatt
och hon kan nu ga 500 meter pa lopbandet
i LiteGait med forbattrad gangkvalitet och
béttre huvudkontroll. Hon é&r inte lingre be-
roende av PEG for ndring utan hon far all sin
mat oralt, vilket till stor del beror pa hennes
forbittrade huvudkontroll. Hon kan skapa
ljud, har minskad &verkédnslighet och upp-
visar forbattrad kontroll 6ver sin hand. Hen-
nes medvetenhetsniva har okat betydligt och
hon har nya glaségon som hon har valt sjélv!
Man har ocksé 6vergatt till mer ADL-trdning i
hemmet for att underlatta 6verforingen av den
traning hon gor pa kliniken och for att maxi-
mera effektiviteten av behandlingen, och hon
tranar nu aven sittande- och staendebalans
hemma. ®

LiteGait
MOBILITY RESEARCH ¢ WMU@MOBILITYRESEARCH.SE
0763-11 93 31 « WWW.MOBILITYRESEARCH.SE

Sedan i héstas deltar Cecilia
i ridterapi och det tycker hon
mycket om. Hon blir s& lycklig
ndr hon rider ut i skogen och
det gér mycket fér hennes
héllning och huvudkontroll.
Nu &r kommunikationen med
Cecilia mycket béttre — hon ar
mycket tydligare i sina svar.
Hon utvecklas hela tiden.

ANNA LENA,
CECILIAS MOR

Med LiteGait kan jag som
ensam terapeut utféra
sadant som det i vanliga fall
krévs fyra terapeuter och
en assistent for att géra.
Det underiattar mitt kliniska
beslutsfattande eftersom
det minskar de praktiska
problemen.

AMAD SHAYAN,
LEG. FYSIOTERAPEUT



Debattredaktor: Lois Steen
lois.steen@fysioterapeuterna.se

DEBATT

Tala mindre om vardkris
och mer om hur vi blir battre

Som fysioterapeutstudenter far vi ofta hora hur en krisande hélso- och
sjukvard gar pa knéna och att arbetsmiljon ar oattraktiv. Det skriver
studentordféorande Andrea Lindblom i sitt debattinldgg. Som blivande
medarbetare i varden vill hon uppmuntra till att hellre vara konstruktiv

och bli en del av férandringen till det battre.

DET TALAS MYCKET | DAG om vardkrisen och
hur hilso- och sjukvarden géar pa kndna,
att det ar en oattraktiv arbetsplats i stan-
digt kaos. For visst hade den kunnat vara
bittre. Men ser vi oss om i virlden sa hade
den ocksa kunnat se mycket saimre ut.
Sverige har ett avvarldens basta sjukvards-
system. Som studentordférande och
blivande medarbetare i virden anser jag
att det viktigaste och mest konstruktiva
vikan gora ar att blicka framéat: Hur kan
vibli dnnu bittre?

GENOM sHss, Sveriges halso- och sjuk-
vardsstudenter, ett nitverk med student-
representanter fran hela hilso- och sjuk-
vardssverige, marks en tydlig enighet.
Nir studenter bjods in till Anna Nergérds
workshop ijanuari om hennes utredning
”God och ndra vard” blev det tydligt att
vi har en gemensam, stark rost. Tre ledord
som jag bar med mig ir Prevention, Digi-
talisering och Interprofessionellt ldrande.

PREVENTION AR VIKTIGARE dn nagonsin, for
vi blir bade dldre och sjukare. Att arbeta
forebyggande innebér att belastningen
pa sjukvarden kan minska. Digitalise-

29

ring tror jag ar oundvikligt. Vi maste bli
duktigare pd att jobba mer effektivt och
resurssndlare. Det innebdr inte att vi som
fysioterapeuter ska ersittas av teknik, utan
snarare bli mer flexibla och effektiva i vart
arbetssatt. Nar det giller interprofessio-
nellt lirande pa hilsoprofessionernas
grundutbildningar vill jag se mer avdet dn
de tva veckor pa KUA (Kklinisk utbildnings-
avdelning), vi haridag. Nir vi sedan
kommer ut i verksamheterna forvintas
vi kunna arbeta i ett interprofessionellt
samarbete — det dr det som ger oss moj-
ligheten att lara av varandra och nyttja
varje professions expertis dir den
behovs bist.

MEN KAN VI UPPNA DETTA? Och isd fall hur?
Jag tror att det finns tva viktiga vagar. Den
ena dr att vi lar oss att nyttja vara olika
professioner i hilso- och sjukvéirden, later
varje profession gora det man gor bast
och vagar lita pa varandras kompetens.
Det kraver sjalvinsikt och mod. Sjélvinsikt
hos de som arbetat linge att anamma ny
kunskap. Férandring och mod att som
student pd VFU eller nyexaminerad std upp
for det nya vi lart oss. Det andra ar att vi

Jag har kommit till ett antal
arbetsplatser med en vision
som sedan gatt i kras.

FOTO: PRIVAT

Andrea Lindblom

studentordférande Fysioterapeuterna

bygger broar mellan sjukvarden och
friskvarden, att tréskeln minskar och att
vi hjélps at. Det finns manga bra exempel
runt om i landet dir projekt redan nu dr
ifull gdng med braresultat. Ett av dem &r
den verksamhet som Arets fysioterapeut
Clarissa Gnatt byggt upp i Bromolla.

VISST LATER DET BRA? Men litt dr det inte,
det ar fruktansvart svart. Jag har kommit
till ett antal arbetsplatser med en vision
som sedan gattikras. Ddr samma gamla
rutiner gdtt fore nya arbetssatt. Att for-
dndra det hir kommer ta mycket energi
och mycket tid. Men det dr vart att strava
mot. Det maste borja pa var utbildning och
genomsyra vara arbetsplatser. Att bara
andra det ena och inte det andra gar inte.
Det dr ett stort och komplext system. Men
13t oss komma framat Tillsammans*. Med
stolthet for var kompetens och genom
att alltid vara Trovdrdiga*. Genom att
standigt vara I rorelse™. For vi kan, s 1at
oss blicka framat! m

*Fotnot: Tillsammans, Trovardiga, | rorelse
ar Fysioterapeuternas ledord.
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Text: Fredrik Martensson

NYHETER

Studenter | Vasterpotten far
Ova samarbete | primarvarden

Interprofessionellt lirande mellan vardstudenter har en central roll nér

Vésterbotten bygger ut kliniska undervisningsmottagningar i primédrvarden.

Forst ut ar Backens halso-
central i Umed med en specialanpassad
studentmottagning som varit igdng
sedan slutet av férra dret.

- Vi férsoker overlag att 6ka de inter-
professionella momenten i utbildningen,
och Backens vardcentral dr ett exempel
dar man hittat bra former for hur lakar-
och fysioterapeutstudenter kan samverka
kring anamnestagning, unders6kning
och bedémning, siger Carin From, en av
de kursansvariga for Umea universitets
fysioterapeutprogram.

SAMVERKANSMODELLEN med landstinget

i Visterbotten bygger pa att studenter —
isamarbete mellan professioner nér det
armojligt - tar emot egna patienter och
gor en forsta bedomning som sedan f6ljs
upp av handledare.

- Det har fallit mycket val ut med stod
av bra handledning och tid for reflektion
efter patientmote.

Aven patienternas reaktioner har varit
positiva med en kinsla av att bli vil
omhindertagna.

Tomas Seco Lopez, som i vintras tog

fysioterapeutexamen i Umead, dr en av
de som samverkat med andra studenter
pa Backens vardcentral.

- Det gavvildigt mycket att komma
ut till en specialanpassad undervisnings-
mottagning och det borde vara en del
av utbildningen dven under de forsta
terminerna.

Satsningen, som dven omfattar arbets-

terapeuter och sjukskoterskor, dr en del
iett storre grepp kring att fa vardstudenter
att samverka.

-Tidigt i utbildningen har vi en infor-
mationsdag for alla studenter inom
medicinska fakulteten pa Umea univer-
sitet kring interprofessionellt arbete for
att fa in det naturligt i undervisning
och VFU, sager Carin From. B

mom fysioterapeutstudent

hade Tomas Seco Lopez

Backens halsocentral i Umea
- som klinisk undervisnings-
mottagning.

:n.se/jobbahgﬁ;?s;/'r'ehab

BASTA OFFENTLIGA ARBETSGIVARE

VI SKA BLI SVERIGES YHVASTR
v

FOTO: VLL.SE

FYSIOTERAPI 5.2018



Cyklisten Martin Gotting pa vag
in till ElitRehab i Goteborg.

. Har foljs cyklisterna _

Intresset for cykling okar i landet. Det vet fysioterapeuterna pa ElitRehab i Goteborg
som nischat sig mot uthallighetsidrottare som cyklister, [opare och triathleter.
Vibesokte kliniken for att ta reda pa hur de arbetar med elit- och motionscyklister.

Text: Anki Wenster Foto: Joakim Roos

MARTIN GOTTING FRAN Giro Cycle Club passe-
rar genom entrén till Fysiken i Géteborg,
en stor triningsanldggning med gym,
klittervaggar och bassang. Hiar huserar
ElitRehab. Med cykeln vilande pa vinster
axel vandrar han in till fysioterapeuten
Wenche Norén.

Wenche startade ElitRehab 2011 till-
sammans med fysioterapeutkollegan
Marie Larsson, och de har utvecklat en

verksamhet som nischar sig mot kondi-
tionsidrottare pa elit- och motionsniva.
De insag att det fanns ett glapp att fylla.
Ménga fysioterapeutiska verksamheter
i Goteborg var inriktade mot lagidrotter
som fotboll och handboll men det fanns
mindre av specifik rehabilitering for
uthallighetsidrottare, som var deras
stora intresse.

Enligt statistik fran Svenska cykelfor-

bundet har intresset for cykling 6kat
ilandet. Det visas bland annat i att anta-
let registrerade medlemmar 6kat fran
30000 dr 2014 till 51000 ar 2017. Det
okade cykelintresset marker man av
dven pd ElitRehab.

-Narjag borjade arbeta med cyklister
insag jag att det fanns vildigt mycket att
jobba med, och lite evidens att utgad ifran.
Cykling handlar ofta om flera timmar

—
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"Vifoljer vara idrottare
hela vagen inimal.”
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ien sluten rérelsekedja i samma posi-
tion och ett ensidigt rérelsemonster. Det
stdller hoga krav pa den idrottsspecifika
traningen for att hitta balansen mellan
manga paverkande faktorer, sdger
Wenche Norén.

Hon har jobbat elva ar som fysiotera-
peut och redan de forsta aren borjade
cyklisterna droppa in. Hon brinner for det
skadefoérebyggande arbetet, ett intresse
som ocksd bottnar i egna erfarenheter.
Bakom sig har Wenche en aktiv idrotts-
karridr och som ung tavlade honilangd-
skidakning i Norge parallellt med
motionscykling. Men skadorna satte

stopp.

KLINIKENS KONCEPT handlar om att rehabi-
litera och férebygga skador hos uthéllig-
hetsidrottare, specifikt cyklister och
l6pare, och mota patienternas individu-
ella behov sa optimalt som méjligt,
berittar Wenche.

Wenche Norén brinner for det skadefore-
byggande arbetet, ett intresse som bottnar i
erfarenheter fran hennes egen idrottskarriar.

av hoger axel. Tack vare Wenches"
hjalp kunde han snart tavla igen.

- Vifoljer vara idrottare hela vigen
in imal. Friskare och férhoppningsvis
starkare an innan skadan.

Programmet som ElitRehab jobbar efter
arindelati fyra faser (se faktaruta) och
anpassas individuellt. Primart handlar
det om att lindra smartan och férséka
hitta sméartmekanismens orsakssamband
utifrdn ett helhetsperspektiv med fokus
pa teknik, styrka, rorelsekontroll - och
hos cyklisterna cykelpositionen.

Rehabiliteringen och den skadefére-
byggande traningen utgar fran idrotts-
specifika rorelsemonster. Mountainbike,
landsvégscykling och triathlon stéller
olika fysiska krav pd idrottaren, papekar
Wenche. I triathlon méste man ocksé ta
in 16pningen och simningen i bedém-
ningen och upplédgget av program. Det dr
hir fysioterapeutkollegorna pa ElitRehab
kompletterar varandras kompetenser
och jobbar dynamiskt tillsammans kring
idrottarna.
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faser i ElitRehabs
program
Fas 1: Manuella dtgarder med syfte att behandla smart-

mekanismen, parallellt med inledande traningsprogram,
ofta med fokus pa neuromuskular traning och rorlighet.

Fas 2: Fortsatt behandling av smartmekanism efter behov.
Traningsprogram med fokus pa mer komplex muskel-
aktivering och rorlighet.

Fas 3: Traningsprogram med 6kat krav anpassat till
idrottsspecifik styrka, rorlighet och rérelsekontroll.

Fas 4: Prestationshéjande och skadeférebyggande
idrottsspecifikt traningsprogram som idrottaren med fordel
kan trana aret runt. Uppgraderas med jamna mellanrum
beroende pa sasong och fokus for traningen.

Kort om ElitRehab

ElitRehab finns i Géteborg och startades
2011 av fysioterapeuterna Wenche Norén
och Marie Larsson som bada ar speciali-
serade inom idrotts- och motionsskador.
Verksamheten vander sig till uthallighets-
idrottare inom cykling, langdistans-
|6pning och triathlon. Har arbetar sju
fysioterapeuter, fem etableringar, med
olika profil inom uthallighetsidrotter.

Marie Larsson startade
ElitRehab ihop med
Wenche Norén.
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Martin och Wehche hjalps at att montera cykeltrainerns armar pa bakhjulet.

MARTIN HAR TAVLAT i elitklass i sex &r och
tavlar i princip varje helg fran mitten av
april till september, med en topp under
sommaren. Cyklingen kombineras med
langdskidor pa vintern. For tvd dr sedan
fick han en fraktur i vanster nyckelben,
som dr en vanlig skada hos cyklister,
men lyckades samma sdsong ta en plats
bland de hundra bésta i Vasaloppet.

-Det hade inte varit mojligt om inte
Wenche hade hjilpt mig med
ritt rehab, papekar Martin
och liagger sig pa britsen i
Wenches behandlingsrum.

Wenche & andra sidan vet
att ndr en cyklist gor sin lixa
s ger det resultat.

Den hir gangen var konse-
kvensen av Martins vurpa for fem veckor
sedan "bara” en kontusion av héger axel.
Forra helgen var han uppe pa cykeln
igen och tivlade. Tejpad av Wenche.

-Jag anvdnder ofta semielastisk tejp,
det ger oftast resultat direkt bade nir det
gdller smartlindring och stabilisering,
exempelvis vid patellaproblematik. Men
tejpning kompletteras alltid med tréning,
betonar hon.

De senaste veckornas behandling har

24

handlat om smértlindring, mjukdelsmo-
bilisering och rérlighetstraning. Martins
mal kommande helg dr att klara av cykel-
loppet Roserittet i Norge med en "mjuk-
start” pa nitton mil den férsta dagen.

MARTIN LYFTER UPP bakhjulet pa cykeln
medan Wenche monterar cykeltrainerns
armar i navet pa bakhjulet s& det rullar
fritt fran golvet i gymmet. Han hoppar

"Den cykelspecifika screeningen
riktar sig mot cyklister som vill
forbattra sina svaga lankar.”

upp pa cykeln och Wenche trycker fast
markorer pa trochanter major, femur-
kondylen, laterala malleolen och pa

pedalaxeln infér 2D-analysen. En av de

saker Martin fatt hjilp med av Wenche ar

att hitta en optimal sittposition.

- Tidigare satt jag snett. Wenche kom
fram till att orsaken var en benldngds-
skillnad, och vi har jobbat mycket med
styrkan i min vinstra sida for att fa en
bittre sittposition, sdger Martin.

—_
Martin Gotting ar elitcyklist.

Primart handlar det om att hitta en s
optimal biomekanisk position som moj-
ligt pa cykeln, siger Wenche. Men en
cykelposition dr alltid dynamisk och kan
dndras genom sdsongen, oftast handlar
det om millimeterstora justeringar.

—Martin har en svagheti serratus och
det ar darfor viktigt att anpassa styret efter
hans fysik sa att han med sa optimal posi-
tion som mojligt kan halla en stark och
aerodynamisk position s
lange som mojligt.

Det dr en balansgéing
sdger Wenche.

Finlir? Hon nickar.

-Jag kanner till vilka krav
som finns i cyklingen och
var risken for skador dr
potentiellt storst. Men det dr ett standigt
larande. Genom dren har vi utvecklat ett
testbatteri med cykelspecifika tester som
baseras pa kraven pa rorlighet, muskel-
kontroll och styrka, med syfte att fore-
bygga skador. Den cykelspecifika screen-
ingen riktar sig mot cyklister som vill
férbattra sina svaga lankar.

Samtliga cyklister testas for cykel-
specifik roérlighet: hoftflexion, flexibilitet
ibaksida lar och brostryggsrorlighet,
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Wenche analyserar Martins
ledvinklar for att eventuellt
justera sittpositionen.

samt bedémning av anteversionsvinkel.
Genom ett antal funktionstester bedéms
cykelspecifik styrka och rorelsekontroll
iaxlar, bal och ben.

—Nar vi testar mountainbikecyklister
ligger fokus mer pa explosiva tester som
hopptest. Triathleterna gor dven 16p- och
simspecifika tester.

FORDELEN MED dynamisk matning i 2D dr
att man kan se hur det funkar vid olika
motstand och fa exakta dynamiska vin-
kelméitningar, siger Wenche nar Martin
borjar trampa. Om man saknar en cykel-
trainer pa sin mottagning tipsar hon om
att observera cyklisten i rérelse utomhus
ochisittande med stod.

—Man kan dven anvinda en enkel gonio-
meter. Grundprincipen for landsvags-
cyklister ar att axelvinkeln, 6verkropp
och 6verarm bor vara 85-95 grader och
knéflexionen 25-35 grader. Sadelpositio-
nen stalls in efter kndvinkeln. Och med
tuberositas tibia i lodrit linje 6ver pedal-
axeln som en grundregel for landsvigs-

cyklister.

Hon plockar upp ett lod och placerar
vid tuberositas tibia och later det falla rakt Wenche placerar ett lod vid tuberositas tibia och later det falla
genom pedalaxeln med fotens position —— rakt genom pedalaxeln med fotens position i klockan nio.
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Wenche och Martin har en dialog for att hitta en balans mellan rehab och tavling. Det vill
Wenche ocksa garna ha med elitcyklisternas tranare.

iklockan nio.Idetlaget har cyklisten
optimal kndposition och kraft i tramp-
cykeln.

-Jag tittar ocksa pa ryggens symmetri.
Det dr oerhort viktigt att ha bra funktion
ibal och séte for att kunna bibehalla en
bra position och med det undvika land-
ryggsbesvar. Svag coremuskulatur kring
skulderbladen kan leda till cervikal
smarta och domningar i armarna.

ELITREHAB JOBBAR inte bara med
elitcyklister. Mdnga som soker sig
till kliniken &r tavlingsmotio-
ndrer. De har ett annat fysiskt
utgdngslige och kombinerar
vanligtvis tivling pa helgerna
med sittande kontorsarbete
iveckorna siger Wenche.

Motionarerna vill ofta sitta likadant
pé cykeln som eliten, langt ner med
overkroppen i en mer aggressiv position
eftersom man tror att det automatiskt
ger ett battre aerodynamiskt lage. Resul-
tatet kan i stallet bli mindre kraft och
samre aerodynamik.

- Vianpassar sadel och rickvidd efter
fysiska forutsattningar. Huvudregeln ar
att cyklisten ska sitta stabilt och vara stark

isin sittposition. Det handlar oerhért
mycket om coachning och att skola
cyklisten i hur kroppen fungerar, det ar
det som ar sa roligt.

EN SVAG LANK dr hofterna. Styrka i hoft-
extensorerna behdvs for att forebygga
problem med knédsmartor. Och en
framatrotation i backenet ar viktig.
Om framatrotationen dr nedsatt blir
cyklisten sittande lingre bak med raka

"Jag kanner till vilka krav som
finns i cyklingen och var risken for
skador ar potentiellt storst.”

armar, det leder till simre kraft i pedal-
cykeln och stérre moment 6ver lindryggs-
muskulatur och risk fér diskpéaverkan.
En atgird kan vara att sinka sadeln nagot,
tills man jobbat med biackenrotationen
sdger Wenche.

CYKLISTER AKTIVERAR ocksd ofta baksidan

av laret for mycket och hoftmuskulaturen
for lite. Generellt bor muskelaktivering i
trampcykeln vara framsida lar 35 procent,

satesmuskulaturen 25 procent och
hamstrings 10 procent.

- Om man hittar en 6verbelastad bak-
sida-lar behover man ga vidare och testa
om cyklisten kan koppla pa sitesmusku-
laturen. Ofta beror tréttheten i baksida-lar
under cyklingen pé svarigheter med
muskelaktivering av sitet snarare dn att
baksidan skulle vara svag, siger Wenche.

- Eftersom sdtesmusklernas aktivering
dndras genom hela hoftflexionen dr det
viktigt att trina benévningar med en
djup hoftvinkel for att stimulera cykel-
specifik muskulatur som till exempel
djupa enbens kniboj.

CYKLISTERNA | MARTINS KLUBB screenas en
gang per ar under forsisongen med syfte
att hitta riskfaktorer foér skador och fore-
bygga dessa.

Under forsdsongen stegras styrke-
trdningen till att i slutet besta av fa repe-
titioner med snabb mobilisering. Under
tavlingssdsong minskas antal set, men fa
repetitioner pa 3-6 rep behalls under
hela sisongen och cyklisterna uppmanas
att trina minst en gdng var tionde dag.

Och det ska ricka enligt forskningen,
papekar Wenche. Daremot saknas till stor
del forskning gjord pé skadade cyklister.
Ochiden man det finns dr kategorise-
ringen generell.

DET HAR HAR VACKT hennes forsknings-
intresse och 6ppnat upp nya
perspektiv. Senare i hdst blir
hon klar med sin master,
inriktning OMT, vid Luled
tekniska universitet. Hon
berdttar engagerat om sin
examensuppsats som blev
"storre dn tinkt”, dir hon har tittat pa
skillnaden mellan skadefria cyklister och
cyklister med frimre kndsmarta, och
undersokt parametrar som skulle kunna
vara riskfaktorer for att utveckla skador.

- Analyserna ir inte klara &n men vid
jamforelse mellan grupperna visar flera
av parametrarna signifikanta skillnader.
Bland annat indikerar resultaten att en
okad retroversionsvinkel i hoften kan
paverka kndsmérta. m
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Vanliga skador och
besvir hos cyklister

| dndryggssmarta under tréaning och tavling ar vanligt hos
cyklister och ofta inget man soker hjélp fér. Men det gar att
paverka de biomekaniska faktorerna med ganska enkla
atgarder som korrigering av sittpositionen och da klingar
smartan oftast av, enligt Wenche Norén.

» Skadebilden skiljer sig en del inom uthallighetsidrotterna.
Det ar vanligt med 6verbelastningsskador hos triathleter.

« Stora traumaskador hor ihop med trial och mountainbike.

» Inom landsvagscyklingen ar framre knasmarta foljt av
landryggsbesvar de vanligaste 6verbelastningsskadorna.

 Impingement i hoften ar en problematik som inte har upp-
marksammats bland cyklister sa mycket, men ocksa ses i
hog grad, enligt Wenche Norén.

Pa ElitRehab analyseras aven loptekniken.
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NOTISER

Vill du tipsa redaktionen om ny forskning? Maila till fysioterapi@fysioterapeuterna.se

Traning gav god effekt
for astmatiker med fetma

Konditions- och styrketrdning goér att vuxna personer med astma och fetma blir
mer fysiskt aktiva i vardagen och far mindre besvér av sin astma, visar en studie.

Fysisk vardagsaktivitet ar viktigt
for att inte astmasymtom ska foérvarras.
Astmatiker med fetma har dock ofta en
lag aktivitetsniva.

I den nya studien ingick 55 personer,
samtliga med astma och fetma. Alla
genomgick ett viktminskningsprogram
med fokus pa kost och psykologiskt stod.
Halften av dem fick dessutom trana
konditions- och styrketraning. De 6vriga,
kontrollgruppen, dgnade sig at stretch-
ning och andningsévningari stillet.

Tre manader senare hade tranings-
gruppen Okat bade sin dagliga fysiska
aktivitet och antalet dagar utan astma-
symtom, jaimfért med andningsgruppen.
Skillnaderna var signifikanta. Personerna
som tranade hade ocksa farre symtom
pa depression, lagre risk for somnapné
och férbattrad somnkvalitet.

Freitas PD et al. Exercise Improves Physical
Activity and Comorbidities in Obese Adults
with Asthma. Med Sci Sports Exerc. 2018
Jul;50(7):1367-1376

Hemergonomi starkte
anhorigvardare

Anhdorigvardare till personer som haft en
stroke lider ofta av vérk och lag livskvalitet.

En ny studie tyder pa att ergonomiska
insatser kan ha effekt.

(T.GER 7\ | den aktuella studien
jamfordes tre grupper: en grupp vardare
som under tolv veckor fick rérelseterapi
och hallningstraning, en grupp som
fick hjalp att anpassa hemmiljon,
och en kontrollgrupp.

Den forsta gruppen fick mindre
ontiaxlar och knan och rappor-
terade battre hélsorelaterad
livskvalitet. Den andra
gruppen, som fick hjalp
med anpassningar i hemmet,
fick i stallet battre livskvalitet nar det

L

galler relationer. Bada dessa grupper fick mindre problem
med nacksmarta, medan nacksmartorna 6kade fér kontrollgruppen.
33 anhdrigvardare ingick i studien och resultaten foljdes upp efter tre manader.

de Araujo Freitas Moreira KL et al. Effectiveness of two home ergonomic programs in reducing
pain and enhancing quality of life in informal caregivers of post-stroke patients: A pilot randomized
controlled clinical trial. Disabil Health J. 2018 Jul;11(3):471-477.

Andningstraning gér
skillnad for strokepatienter

Traning av andningsmuskulaturen for-
battrar andningen fér den som haft en
stroke, visar en systematisk litteratur-
oversikt. Om konditionstraning har
effekt ar daremot for tidigt att saga.

Att tréana upp andnings-

muskulaturen, sdsom diafragman och
intercostalerna, hade god effekt oavsett
om studien matte inandningsstyrka,
utandningsstyrka, lungfunktion eller
dyspné. Muskeltraningen ledde dessutom
till att forsokspersonerna blev mer fysiskt
aktiva i vardagen.

Litteraturdversikten omfattade ocksa
forskning pa fyra andra typer av inter-
ventioner: aerobisk traning, andnings-
ovningar, 6vningar for battre hallning
samt elektrisk stimulering av andningen.
Har visade det sig att det annu inte finns
tillracklig evidens for att avgora om
interventionerna ger nagon férbattring
av andningen fér personer som haft
en stroke.

Menezes KK et al. Efficacy of Interventions to

Improve Respiratory Function After Stroke.
Respir Care. 2018 Jul;63(7):920-933.
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Texter: Annika Olsson Foton & illustrationer: Colourbox

Benskora kvinnor fick
battre balans och kondition

Ett kombinerat traningsprogram forbattrade signifikant balansen
och konditionen hos aldre kvinnor med osteoporos, visar en ny studie.
Minskningen av antalet fall var daremot inte signifikant.

utifrin varje deltagares framsteg. Aven
promenaderna stegrades, utifran ett
schema med successivt fler intervaller
ihogt tempo.

Alla deltagare var 6ver 65 dr, bodde
iegen bostad, kunde ga utan ganghjalp-
medel och hade rakat ut for minst en

(L3 L] 08 Fall dr en allvarlig riskfak-
tor for patienter med osteoporos. Risken

for frakturer ar stor, och vid hoftfrakturer
hos éldre ar mortaliteten 20 procent inom
ett ar. Hos de som 6verlever minskar ofta
béde rorelseférmagan och sjalvstindig-
heten medan omsorgsbehovet 6kar. Ned-
satt postural kontroll har visat sig 6ka
risken for fall kraftigt, men dven nedsatt
kondition och lag aktivitetsniva 6kar
fallrisken.

I en ungersk studie fick femtio kvinnor
med osteoporos genomga ett tolv mana-
derlangt triningsprogram med balans-
traning och promenader. Dels trinade
kvinnorna tre halvtimmespass i veckan
under ledning av fysioterapeut, dels

gjorde de hemd&vningar. I balanstraningen
ingick bade traning av proprioception
och styrketraning av postural muskulatur.
Balansévningarna stegrades efter hand

osteoporosrelaterad fraktur.

Balansen mittes dels med timed-up-
and-go och Bergs balansskala, dels med
dynamiska tester i en datoriserad stabilo-
meter. Konditionen méttes med ergome-
tercykel. Kvinnorna férde sjilva dagbok
over om de hade rakat ut fér ndgot fall.

Jamfort med en kontrollgrupp forbétt-
rade testdeltagarna bade sin balans och
sin kondition signifikant. Kvinnorna som
foljde triningsprogrammet rdkade dess-
utom ut for hilften sa manga fall som de
i kontrollgruppen, men den skillnaden
bedémdes inte vara signifikant.

Miko | et al. Effect of a balance-training programme
on postural balance, aerobic capacity and frequency
of falls in women with osteoporosis: A randomized
controlled trial. J Rehabil Med. 2018 Jun
15;:50(6):542-547

Personligt traningsupplagg starker amputerade

Patienter som fatt ett ben amputerat har nytta av personliga tréningsprogram. De l6per
mindre risk att falla och 6kar sin ganghastighet. Aven sjilvfértroendet forbattrades.

Att g& med benprotes efter en
amputation innebar en 6kad fallrisk. Dels blir gangen

i sig asymmetrisk nar ett ben och en protes ska sam-
ordnas, dels har patienten ofta mindre muskelstyrka
jamfort med tidigare. En brittisk studie undersokte
amputerade patienter for att se vilken effekt ett blandat
traningsprogram hade pa deras gangférmaga.

Fem forsokspersoner med transfemoral amputation
och tva med transtibial amputation fick genomga ett
tolv veckor langt traningsprogram med dels grupp-
traning, dels individuellt utformade hemtréaningspro-
gram. Traningen omfattade styrka, balans, rorlighet
och uthallighet. De jamfordes med en kontrollgrupp
med motsvarande alder och amputationsniva.

Ett ar efter traningsprogrammets start visar studien
att forsokspersonerna rakade ut for signifikant farre
fall an tidigare. Dessutom var deras ganghastighet
efter traningsperioden 0,98 meter per sekund, vilket
var 0,21 meter per sekund snabbare an tidigare.
Forskarna bedomer 6kningen som kliniskt betydelse-
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full. Flera biomekaniska matt forbattrades ocksa,
bland annat steghastighet, koncentrisk kraft

i hofterna samt koncentrisk och excentrisk kraft
i fotleden pa det oskadda benet. Inte minst
rapporterade deltagarna om battre sjalv-
fortroende nar de skulle forlita sig pa
sina proteser.

Resultaten visar att personer
med benproteser bor fa
tillgang till specialiserade
traningsprogram for att bade
minska fallrisken och 6ka
gangférmagan, menar
forskarna bakom studien.

Schafer, ZA et al. A personalised
exercise programme for individuals
with lower limb amputation reduces
falls and improves gait biomecha-
nics: Ablock randomised controlled
trial. Gait Posture. 2018
Jun;63:282-289.
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-ysisk aktivitet lindrade
flera olika symtom vid IBS

Personer med irritable bowel syndrome (IBS) kan lindra sina symtom genom att bli mer
fysiskt aktiva, visar en avhandling fran Sahlgrenska akademin. Detta gillde bade symtom
fran mage och tarm och andra symtom, som angest och fatigue.

IBS KANNETECKNAS AV magsmadrtor, upp-
blasthet och stoérda avféringsvanor. Tre
varianter av sjukdomen finns: en med
mest forstoppning, en med mest diarré
och en som vixlar mellan de tva. Utover
dessa gastrointestinala symtom dr det
vanligt med fatigue, angest, depression
och muskuloskeletal smarta.

Elisabet Johannesson, nydisputerad
fysioterapeut, undersokte vad som hinde
ndér IBS-patienter 6kade sin fysiska akti-
vitet under tolv veckor. De fick individuell
radgivning, men hur och ndr triningen
skedde var upp till var och en. Promena-
der, cykling och simning var vanliga
aktiviteter.

-Jag hade forvantat mig att symtomen
fran 6vriga kroppen skulle minska, sager
Elisabet Johannesson, men det som
paverkades forst var just magtarmkanalen.

ATT FYsISK AKTIVITET har effekt pa till
exempel depression och muskuloskeletal
smarta dr kint sedan tidigare, argumente-
rar hon. Och visst sdg hon en férbéttring
av sadana symtom, men forst vid den
langsiktiga uppfoljningen. Magsymto-
men forbattrades daremot direkt efter
traningsperioden; 43 procent av de fysiskt
aktiva upplevde en kliniskt signifikant
forbattring. Det kan jamféras med

SYFTE
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Elisabet Johannessons forskningsomrade ar
ovanligt bland fysioterapeuter.

26 procent i kontrollgruppen, som inte
fick ndgra instruktioner att 6ka sin akti-
vitetsniva.

ELISABET JOHANNESSON HAR inte sett nagra
skillnader i hur patienter med de tre
olika varianterna av IBS férbattrades,
troligen pa grund av att grupperna blev
for sma.

I avhandlingen ingdr ocksa kvalitativa
studier av hur patienterna ser pa sin

RESULTAT | URVAL

fysiska aktivitet. En farhdga var att
patienter med diarréproblematik skulle
ha svarare att bli mer aktiva, eftersom
fysisk aktivitet 6kar tarmaktiviteten.

—Men det visade sig att flera hittade sitt
att anvdnda det till sin fordel, berittar
Elisabet Johannesson. Nagra kunde till
exempel ta en rask promenad pad morgo-
nen, sitta fart pd magen och fa toalett-
bestyren mer eller mindre 6verstokade.
Sedan kunde de ga till jobbet och rikna
med en ganska lugn dag. De kunde alltsa
anvinda fysisk aktivitet till att hantera
sin sjukdom.

DET FINNS ETT dos-responssamband dar
mer fysisk aktivitet leder till mer symtom-
lindring, men Elisabet Johannesson fun-
derar pa om det inte finns en punkt dir
okad aktivitet i stillet forvirrar symto-
men. Intensiv trining kan ju orsaka bade
hall och diarré. Den brytpunkten har
dockingen hittat annu - den fysiotera-
peutiska IBS-forskningen dr 1angtifran
omfattande.

-Jag har varit lite av en katt bland her-
melinerna - den dir fysioterapeuten som
haller pa med IBS. Men det finns sa mycket
att forska pd utanfor de klassiska fysio-
terapiomrddena, det behover inte handla
om korsband eller hjartsjukdom. m

TITEL

Irritable bowel syndrome and physi-
cal activity. Goteborgs universitet,
Sahlgrenska akademin 2018.

Att klarlagga sambandet mellan
symtom pa irritable bowel syndrome
(IBS) och fysisk aktivitet pa kort och
lang sikt, att bedéma majligheterna
att anvéanda okad fysisk aktivitet
som behandling av IBS samt att
utforska patienternas upplevelse
av fysisk aktivitet.

Mattligt 6kad fysisk aktivitet minskade de gastro-
intestinala symtomen. P& lang sikt ledde 6kad
fysisk aktivitet aven till forbattringar nar det gallde
symtom som fatigue, angest, depression och
smarta samt till 6kad livskvalitet. Fysisk aktivitet
ar ett behandlingsalternativ vid IBS, men hansyn
maste tas till patienternas upplevelse av fysisk
aktivitet och deras egna resurser.

Lank till avhandlingen:
http://hdl.handle.net/2077/54963
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Basal kroppskannedom
testades pa strokepatienter

— Vi behover se pa balansférmaga fran flera olika perspektiv, sdger Mialinn
Arvidsson Lindvall, som bland annat har studerat om basal kroppskdnnedom
(BK) kan ge béttre balans efter stroke.

Las mer: Enlangre

version av artikeln finns
pa www.fysioterapi.se/
forskning/avhandlingar

=

EN NY AVHANDLING frin Orebro universitet
har undersokt olika aspekter av balans
efter stroke. I en RCT-studie ingick 46 perso-
ner med stroke. 24 lottades till BK-trdning
och 22 till kontrollgrupp. BK-6vningar
genomfordes 1 timme per vecka under
8 veckor. Traningen leddes av fysiotera-
peuter med lang erfarenhet av BK.

—Resultaten visade inga signifikanta
skillnader 6ver tid mellan grupperna
avseende balansformaga, tilltro till balans
och subjektivt upplevd hélsa, sdger Mia-
linn Arvidsson Lindvall, doktorand vid
Orebro universitet och leg. sjukgymnast
pa Kumla vardcentral.

Indsta studie intervjuades personer

ur BK-gruppen och fysioterapeuterna
om sina upplevelser av triningen. Det
overgripande temati svaren var att
BK-trdningen upplevdes som enkel men
utmanande och att den gav tid for reflek-
tion 6ver kroppens funktion.

- Deltagarna upplevde att de kunde
ga langre strackor och att de sma enkla
rorelser de gjorde i BK-6vningarna kunde
paverka hela kroppen. De kdnde sig lug-
nare i kroppen men fick &ndd mer energi
av BK, sdger Mialinn Arvidsson Lindvall

Hon har ocksa studerat om Six spot step
test (SSST) som dr framtaget for MS-patien-
ter kan fungera for strokepatienter.
Resultatet visade att SSST har god validitet

och reliabilitet fér personer med stroke
men begrinsad kénslighet vid uppre-
pande méitningar.

1 EN FJARDE STUDIE fick personer med stroke
skatta sin balans samt genomgé objektiva
test pa balansen. De intervjuades dven om
sina upplevelser av sin balans. Resultaten
visade att matresultaten inte alltid 6ver-
ensstimmer med vad personen upplever.

-En del kan ga vildigt daligt objektivt
sett men dnda uppskatta sin balans som
relativt bra. Det gemensamma draget
isvaren var att de upplevde att balansen
var en utmaning, men att de dnda klarade
sinvardag. m

Under hela oktober
l&dmnar vi 20% rabatt pd renabutrustning

Ga till www.alfacare.se fér att se hela erbjudandet!
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Psykisk ohalsa ar den vanligaste orsaken till sjukskrivning. Fysisk
aktivitet kan forebygga manga former av ohalsa, men vilka fysiska
aktivitetsmdnster som gynnar psykisk halsa och kognitiva formagor

ar fortfarande okant. De

nna typ av forskning ar komplex och kraver

samarbete med manga olika aktérer i samhallet.

Fysisk aktivitet och hjarnhalsa

MARIA EKBLOM
docent, med.dr i neuro-
vetenskap, Gymnastik-
och idrottshogskolan,
Stockholm

VICTORIA BLOM

docent i psykologi,
Gymnastik- och idrotts-
hogskolan, Stockholm

1 DAG AR PSYKISK OHALSA den vanligaste orsaken
till sjukskrivning. Vi vet att god kondition ar
forknippat med minskad risk fér manga typer
av ohilsa, men det saknas information om vilka
doser av aktivitet som gynnar hjarnhélsan.
Forskargruppen "Fysisk aktivitet och hjarnhélsa”
péa Gymnastik- och idrottshégskolan, GIH
genomfor sedan cirka tva ar en serie studier som
sammantaget syftar till att forsta vilka fysiska
aktivitetsmonster som gynnar hdlsosamma
hjarnfunktioner bland kontorsarbetare.

Med hilsosamma hjarnfunktioner avser vi
psykisk hélsa, kognitiva formagor och mekanismer
som tros understodja dessa. Studien bestar av tre
delstudier som utfors i samverkan med nirings-
livet. Vi genomfor en kartldggningsstudie for att
studera samband mellan fysiskt aktivitetsmonster
och hilsosamma hjirnfunktioner samt akuta
interventionsstudier for att férdjupa oss i neuro-
fysiologiska mekanismer.

Till sist genomfor vi dven en klusterrandomiserad
kontrollerad studie dar vi jimfor hur attraktiva
och effektiva olika stodformer ir for att frimja
hélsosamma hjiarnfunktioner genom minskat
stillasittande eller 6kad fysisk aktivitet.

Vihoppas att resultaten av studierna ska kunna
ge konkreta rdd om hur man kan frimja fysisk
aktivitet och/eller minska stillasittande pa ett
sadant sdtt att det verkligen ger resultat i forbattrat
maende och kognitiva férmagor.

Varfor ar detta intressant?
Vivet sedan linge att god kondition &r forknippat
med en minskad risk for framtida ohailsa. Pa

senare ar har vi dven lart oss att fysisk aktivitet och
kondition inte bara skyddar mot hjart-karlsjuk-
dom och diabetes, utan dven mot depression (1)
och demens (2).

Manga kontorsarbetare, vilka utgor en stor
andel av alla forvdrvsarbetare, arbetar idag med
hoga krav pd kognitiva férmagor, social flexibilitet
och ofta under bade tidspress och med parallella
uppgifter, i kombination med att arbetet i sig
innebér mycket tid i stillasittande. Innovativa
IT-l6sningar, som medfor att vi kan arbeta med
flera processer samtidigt och samarbeta i stora
ndtverk utan att forflytta oss, driver pa bade en
gransloshet i arbetstider och lockar till fysisk
inaktivitet.

Arbetsmiljolagstiftningen ar tydlig gdllande
till exempel belysning, ljudnivaer och luftkvalitet,
men har missat att avsaknad av fysisk aktivitet
under en stor del avdygnet kan utgdra en hilso-
fara och innebédra minskad motstandskraft mot
de stressorer som arbetet kan medfora.

Samarbete med flera svenska foretag
Forhoppningen med vart forskningsprojekt dr
att kunna identifiera hur ett stod kan se ut som
framjar ett fysiskt aktivitetsmonster som verkligen
gynnar psykisk hélsa och kognitiva férmagor.
Det ar ett omfattande projekt som gors i samarbete
med ICA-gruppen, Intrum, Itrim, Monark Exercise
och SATS Elexia. Projektet finansieras av GIH,
Kunskaps- och kompetensstiftelsen och de nimnda
féretagen. Foretagen bidrar med kontanta medel,
arbetskraft och kompetens. Kunskaps- och
kompetensstiftelsen stodjer forskning som sker
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Tvarsnittstudie

i samverkan med néringslivet for att stirka
Sveriges konkurrenskraft.

Attraktivitet, effektivitet och mekanismer

Det fyradriga projektet bestar av tre delstudier
som bygger pa varandra (figur 1). Férst en kart-
laggningsstudie, direfter en serie studier av
akuta effekter pa mekanismer av betydelse f6r
hjarnhilsa och sedan en klusterrandomiserad
kontrollerad studie som utvirderar effekter och
genomforbarhet av olika stodformer for beteende-
forindringar som gynnar hjarnhélsan.

Man kan sdga att vi genomfor hilsopromotiv
forskning med en translationell ansats, det vill siga
vi pendlar mellan preklinisk och klinisk forskning.
Ivart fall innebér det att vi forst studerar hur fysisk
aktivitet, psykisk hélsa och kognition hianger ihop
pa arbetsplatsen. Det gérs med objektiv, noggrann
matning av det fysiska aktivitetsmonstret, kondi-
tionstest, ett omfattande kognitivt testbatteri
samt enkdter for sjdlvskattning av psykisk hilsa,
stressorer och demografi.

Data fran ovan nimnda méitningar ligger
dérefter till grund for att, i det neurofysiologiska
laboratoriet pa GIH, undersoka hur vanligt fore-
kommande aktivitetsmonster i kontorsmiljo
paverkar mekanismer som gynnar hjiarnhélsan.
Vistuderar hir hur hjdrnans férmaga att for-
dndra signalering, sa kallad kortikal plasticitet,
och blodforsorjning paverkas akut av rorelse
och avsaknad avrorelse.

Utifran samband mellan det fysiska aktivitets-

FYSIOTERAPI 5.2018

3. Hur effektiva och attraktiva
Atgirdsprogram for skilda malj

monstret, kognitiva funktioner och psykisk hilsa
samt de akuta effekter som har observerats i labo-
ratorium, har vi designat en klusterrandomiserad
kontrollerad studie (3) som utvirderar hur effektivt
och attraktivt stod till minskat stillasittande eller
okad fysisk aktivitet ar for att frimja beteende-
forindring av fysiskt aktivitetsmonster.

Beteendestodet ges under ett halvar med
samtalsstod baserat pa kognitiv beteendeterapi
(KBT) individuellt och i grupp, samt stod i fysisk
arbetsmiljo och via teamledare pd arbetsplatsen.
Mainga av kontorsarbetarna som deltog i delstudie
ett angav att de trodde att tillgang till sta-méten
skulle gora det lattare for dem att minska sitt
langvariga stillasittande (4).1den tredje delstudien
har vi darfor inkluderat ett sadant stod.

I den avslutande interventionsstudien utvirde-
ras forst hur stodet paverkar deltagarnas fysiska
aktivitetsmonster. Direfter underséks huruvida
interventionen paverkar psykisk hilsa och kogni-
tiva funktioner. For att forsta mekanismerna for
vad som hinder studerar vi bade upplevda for-
andringar i psykologiska variabler och uppmatta
forindringar i blodmarkdrer.

Vi tar lairdom fran vara och andras prekliniska
studier av hur biomarkoérer for hjarnhilsa sasom
Brain derived neurotrophic factor (BDNF) (5),
kortisol (6) och Vascular edothelial growth factor
(VEGF) (7) paverkas av stillasittande och aktivitet
for att vilja ut de mest relevanta biomarkorerna
att analysera i var klusterrandomiserade kon-
trollerade studie. —_—
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Det dvergripande malet blir alltsa att identifiera
bade effektiva och attraktiva former av fysisk
aktivitet for starkt hjarnhalsa.

—  Det finns manga foreslagna signalvigar for
hur fysisk aktivitet och stillasittande kan paverka
psykisk hilsa och kognitiva férméagor. Serum och
plasma sparas dirfor dven i en biobank for att
tilldta ytterligare analyser i framtiden.

Det 6vergripande malet blir allts att identifiera
béde effektiva och attraktiva former av fysisk
aktivitet for starkt hjarnhélsa. Det effektiva ligger
iatt finna den dos (frekvens, intensitet och dura-
tion) av aktiviteter som faktiskt pdverkar hjarnans
funktioner positivt. | manga tidigare fall har akti-
viteter provats dar effekter pa det fysiska aktivitets-
monstret inte sdkerstéllts. Dessutom finns flera
studier dar fysisk aktivitet provats hos individer
som antingen redan dr tillrickligt aktiva eller
som inte lider av nedsatt hilsa eller kognition.
Resultaten av sddana studier blir ofta sma eller
faringa effekter, vilket ar forvantat.

Det attraktiva ligger i att finna sidana former
av interventioner som ménniskor kidnner fungerar
och som leder till en mer aktiv livsstil under lang
tid hos de som behover det. Var hypotes &r att
detta kan skapas genom individanpassning av
aktiviteter och triningsprogram och genom att
integrera detta i manniskors vardag.

Utmaning och majligheter med forskning
i samverkan med naringslivet
Att driva denna typ av fordndringsarbete i privata

foretag, i kombination med de krav pa studiedesign
och datainsamling som forskningen fordrar, kra-
ver fortroende. Det dr ett dagligt och ndra arbete
kring processer som normalt bara avhandlas
internt. Vi dr oerhort stolta 6ver att ha fatt sddant
fértroende fran de féretag som medverkar i studien.
Det visar ocksd hur viktigt engagemanget fran
hogsta ledning dr och betydelsen av att integrera
systematiskt hidlsoarbete i féretagsstyrningen.

De foretag som ingar i projektet maste anses vara
féregdngare i detta omrade.

Erfarenheter och resultat fran dessa studier
kan komma att stotta forebyggande arbete i till
exempel hilso- och sjukvéarden eller inom fore-
tagshdlsovarden. Bade de effektiva och attraktiva
aspekterna av de testade aktiviteterna och stod-
formerna ar sannolikt vél 6verfoérbara till andra
arenor.

I sparen av detta projekt har tva nya projekt
tagit form och startar under 2018. Det ena dr ett
projekt som paminner om det som beskrivits ovan,
men med den skillnaden att studien genomférs
iskolan och syftar till att pa samma sdtt studera
effekter av fysiskt aktivitetsmonster pa hjarnhélsa
hos skolungdomar. I det projektet finns, i likhet
med ovan, en tvirsnittsstudie, en serie studier kring
akuta effekter och en implementeringsstudie.
Orsaken till att barn och vuxna studeras separat dr
att savil samband av doser av fysisk aktivitet och
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fysiologiska effekter som implementeringsformer
sannolikt skiljer avsevart. Det andra projektet ar
en studie avimplementering av aktivitetsbaserade
kontor och hur detta paverkar fysiskt aktivitets-
monster. Denna typ av kontor blir allt vanligare
iSverige och det dr av stor vikt att studera om och
isa fall hur ménniskors halsa paverkas och hur
fysisk aktivitet bidrar.

Forskningsresultaten kan fa betydelse for manga
Paraplybegreppet hilsosamma hjirnfunktioner
rymmer god psykisk hilsa och goda kognitiva
férmagor. Nedsattningar i dessa dr prevalenta
iSverige (8). Samtidigt dr det en stor andel av

den arbetsfora befolkningen som inte nir upp
till de nationella rekommendationerna om fysisk
aktivitet (9). Bara de manniskor som har saval
nedsatt psykisk hélsa eller kognitiva férmagor och
inte ror sig tillrdckligt r de som har behandlings-
potential av 6kad aktivitetsnivd, men bara under

forutsiattning att detta sker pa ett for individen
passande satt.

Det finns en fara i att luta sig tillbaka och kon-
statera att man vet att "trdning ar bra fér kropp
och knopp”. Att fysisk aktivitet i allménhet tycks
paverka kroppen i allminhet, dven organet hjarnan,
racker inte for att kunna hjialpa de manniskor
som idag mar daligt samt har en inaktiv livsstil.
Islutet av 2010-talet i Sverige dr det en valdigt stor
grupp och manga av dessa har sin dagliga (eller
nattliga) garning i form av kontorsarbete. Liksom
vid annan behandling maste naturligtvis dessa
insatser vila pa stabil vetenskaplig grund for att
vara férsvarbara och effektiva. Uppgiften nu ar att
finna just dessa kombinationer av personligt stod,
triningsform och mangd som avlastar hjirnan,
som tvingas fungera i en situation som den evo-
lutiondrt inte alls &r &mnad att vara i. Vi hoppas
pé att detta projekt kan stéirka evidensliget for
hur ett hilsofrdmjande stod kan nd framgang. m
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flera ortopediska tillstdnd. 4

KLICK
Nu dven apassad for =
info@druiden.se
www.druiden.se
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MEDLEMSNYTT

Forbundsledare:

Lonen ar en av

Fler férbundsledare finns pa:
www.fysioterapeuterna.se/politik

vara viktigaste fragor

INFOR KONGRESSEN 2016 lyfte medlemmarna fram l6nefra-
gan som en av férbundets viktigaste fragor och storsta
utmaning infér framtiden. Lonefrdgan dr en utmaning
och den ar viktig for hela forbundet. Det dr ocksa en viktig
fréga for arbetsgivaren.

Laga lonenivaer och délig loneutveckling ger negativa
konsekvenser for verksamheten; kompetensflykt, minskad
motivation och rekryteringsproblem. Arbetsgivaren
behover se 16n som en investering samt ett styrmedel for att
motivera till bra prestationer for att skapa bittre resultat
iverksamheten. Fysioterapeuters akademiska utbildning,
kompetensutveckling och erfarenhet maste l6na sig. Bra
villkor i arbetslivet bidrar ocksa till att skapa attraktiva
arbetsplatser.

For drygt ett ar sedan faststilldes ett nytt 16nepolitiskt
program som ett led i forbundets arbete for béttre I6neut-
veckling och en 6kad l6nespridning. Det 6vergripande
malet i virt 16nepolitiska program ar att "I6nerna for
vdra medlemmar ska vdrderas i relation till den kompetens
som medlemmen besitter och till det véiirde som professions-
utdvningen skapar i verksamheten”.

NASTA STEG AR att forbundets olika delar omsatter denna
I6nepolitik. Det gor vi via att vidareutveckla stodet till
fortroendevalda for att skapa dnnu béttre forutsittningar
iarbetet for battre 16neutveckling och 6kad l6nespridning.
Vi kommer dven att stirka vira medlemmar sd att de har
ratt verktyg for att vara en del i vart gemensamma arbete for
battre 16n och andra villkor i arbetslivet. Det lokala arbetet
ar lika viktigt som de centrala avtalsforhandlingarna som
bedrivs av férbundsstyrelsen och kansliet.
Villkorsfrdgorna har varit grunden for mitt fackliga
engagemang i 20 ar. Under hela den tiden har villkors-
fragorna alltid funnits hégt upp pa féorbundets agenda. Men
vart sitt att bedriva paverkansarbete har moderniserats
med dren. I stillet for att jobba isolerat med & ena sidan

FORBUNDSSTYRELSEN 2017-2020

I6ner och arbetsvillkor och & andra sidan professionsfragor
knyter vi numera ihop professions- och villkorsfragorna
—och forklarar for arbetsgivarna hur dessa delar hanger ihop.

Att koppla ihop 16n och andra villkorsfragor med profes-
sionsfragorna har visat sig vara en framgéangsfaktor i for-
bundets paverkansarbete. Det ser vi inte minst i Region
Ostergotland dir vart lokala paverkansarbete har lett till
att fysioterapeuter som dr specialister far ett lonepaslag
med flera tusen kronor. P4 den hir vagen vill vi fortsatta.
Vi behover argumentera kring l6n utifran exempel pa
effektiva och l6nsamma insatser och utifran vilket varde
vi skapariverksamheten samt hur vi bidrar till utveckling
avverksamheten.

Min stindigt dterkommande uppmaning till arbetsgivare
inom bade offentlig och privat sektor ar att virdera fysio-
terapeuter utifrin kompetens, erfarenhet och det virde
som skapas i verksamheten. Det ska finnas en tydlig kopp-
ling mellan prestation, kompetens- och karridrutveckling
och l6neutveckling. Jag vill se att 16neldget och I6neut-
vecklingen for vira medlemmar férbéttras avsevirt!

JAG AR VAL MEDVETEN om att det dr langt kvar till att vara
medlemmar ar ritt virderade. Min férhoppning &r att vi alla
inom forbundet - medlemmar,
fértroendevalda och kansli - fort-
sdtter denna utmaning tillsam-
mans. Ingen kan gora allt men alla
kan goéra nagonting i dessa fragor.

Las det Ionepolitiska programmet pa:
www.fysioterapeuterna.se/lonepolitik

Mikael Hjerne
Styrelseledamot Fysioterapeuterna
Ordférande i férhandlingsradet

Stefan Jutterdal, ordférande
070-624 98 95
stefan.jutterdal@fysioterapeuterna.se

Cecilia Winberg, vice ordférande

0705-59 60 01
cecilia.winberg@fysioterapeuterna.se

Monica Berg, ledamot
063-1536 14
monica.berg@fysioterapeuterna.se

Daniel Brandon, ledamot

070-346 44 45
daniel.brandon@fysioterapeuterna.se
Marie Granberg, ledamot

08-89 30 75,0708-89 83 00
marie.granberg@fysioterapeuterna.se
Mikael Hjerne, ledamot

010-103 34 57,0703-99 70 48
mikael.hjerne@fysioterapeuterna.se

Marita Lindqvist, ledamot

090-785 65 98
marita.lindqvist@fysioterapeuterna.se
Pia Nilsson, ledamot

0340-48 20 36,0708-24 7370
pia.nilsson@fysioterapeuterna.se
Charlotte Wahlin, ledamot

010-103 62 67,072-239 66 40
charlotte.wahlin@fysioterapeuterna.se
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World Confederation for Physical Therapy

CONGRESS 2019

Geneva

www.fysioterapeuterna.se

Rabatterad avgift till
WCPT:s kongress 2019

Nista virldskongress, WCPT Congress, halls i Genéve, Schweiz
den 10-13 maj 2019. Om du anméler dig senast den sista oktober
far du upp till 35 procents rabatt pa deltagaravgiften.

SOM ETT LED i fysioterapeuters internatio-
nella arbete anordnar var virldsorganisa-
tion WCPT vartannat ar en vetenskaplig
kongress. Sverige ar ett av de fem-tio lander
som brukar ha flest deltagare och medver-
kande, berittar professor Charlotte Héger,
Umea universitet, som ir ordférande i det
internationella vetenskapliga program-
rad som formar kongressens innehall.
-Jag tror det tillfér andra perspektiv.
Vi har forebilder, prioriteringar och
kunskaper som inte alltid &r traditionella
internationellt. Vi lyfter bland annat
metoder som e-hilsa, fraigor om fysisk
aktivitet och ohilsa i brett perspektiv,

ergonomiomradet eller kunskap om
hbtqg-personers hilsa, for att ndmna
nagra omrdden, sager Charlotte Hager.

HALFTEN AV PROGRAMPUNKTERNA ir redan
ar klara, daribland kurser och fokus-
symposium, dér fyra svenska fysioterapeu-
ter ar huvudtalare i var sitt symposium.
Det ar Eva Hansson Ekvall, Stefan Jutterdal,
Ulrik Réijezon och Kjerstin Stigmar.

-En nyhet ar att vi bjudit in foreldsare
att hédlla i kurser for att fa med det som
efterfragats eller liggeriropet. Pa det
sattet hoppas vi hoja kvaliteten och
bredden. Tidigare var det enbart de som

oE
o
e T

skickat in ans6kningar som fick halla
kurser, beréttar Charlotte Hager.

Varfor ska man som svensk fysioterapeut
dka till Genéve?

-Jag tycker det ar ett utmarkt tillfalle
att fa en 6verblick och temperaturma-
tare pa utvecklingen av fysioterapi som
vetenskap och hur det varierar i olika
delar avvérlden. Samtidigt far du ny
kunskap, inspiration och idéer i forelds-
ningar, méten och samtal med fysiotera-
peuter fran andra kulturer. Det handlar
bade om att ge och ta. Kunskapsmassigt
ar det en bred konferens dar det finns
nagot for alla, avslutar Charlotte Héger.

www.wcpt.org/wcpt2019

FOTO: EVA DALIN

Sju ordfoérande samlade vid jubileumsmiddag

1 SAMBAND MED Fysioterapeuternas 75-arsjubileum i augusti traffades sju av for-
bundets hittills 14 ordférande. Frv: Margareta Foyer (1980-1984), Elsie Landegren
(1977-1980), Stefan Jutterdal (2013-), Anna Hertting (2006-2012) Carina Svensson
(1985-1990), Asa Holmstrand (1991-1999) och Raija Lenne (2000-2005).

FOTO: PETER KARLSSON

Fysioterapins Dag
firades i Sodertalje

Vid huvudentrén till S6dertilje sjukhus
firades Fysioterapins Dag en dag i forvig,
fredagen den 7 september.

FOTO: KALLE PROROK
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MEDLEMSNYTT

Uppdaterade ri

odllanc

<tlinjer

e 1evinac

SVAanor

Socialstyrelsen har reviderat riktlinjerna om levnadsvanor fran 2011 fér att stimulera
anvandandet av vetenskapligt utvarderade och effektiva metoder géllande levhadsvanor.
Flera fysioterapeuter har deltagit i arbetet som experter. De nya riktlinjerna heter
"Nationella riktlinjer fér prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor’.

HALFTEN AV ALLA KVINNOR och
tva tredjedelar av alla méin har
ohélsosamma levnadsvanor.
Detinnebdr att mdnga av de
patienter fysioterapeuter
moter har behov av att erbjudas
stod for beteendeférdndring.
Aven bland barn och ungdo-
mar finns riskgrupper och
riskpatienter som bor identi-
fieras och erbjudas stod, pa
individ- eller familjeniva.

DE REVIDERADE riktlinjerna
tiacker liksom tidigare fyra
levnadsvanor: tobaksbruk,
riskbruk av alkohol, ohilso-
samma matvanor och otill-
racklig fysisk aktivitet. De nya
riktlinjerna betonar sirskilt
vikten av atgarder for att stodja
riskgrupper att férandra
ohidlsosamma levnadsvanor.

De riskgrupper som lyfts
fram ar:

behandling av vissa sjukdoms-
tillstand som diabetes och :
hjart-kéirlsjukdom finns

e Vuxna med sarskild risk specifika nationella riktlinjer R%mm

som sjukdom och social dér aven behandling av

sarbarhet ohélsosamma levnadsvanor
¢ Vuxna som ska genomga finns med.

operation P revention och behandline v
e Barn och unga MEN TROTS ETT storre fokus _“h"’-"f’mm ma Iwnndsvn;?:rwd
e Gravida pd behandling i de revide- T ey g

TILL SKILLNAD FRAN de tidigare
riktlinjerna finns en storre
fokus pd integrering av lev-
nadsvanearbetet med annan

behandling. Det innebér att varden utgor en stor

det nu endast finns tva rad- arena mot befolkningen
givningsnivaer: "radgivande ochi ett folkhalsoper-
samtal” och "kvalificeratrdd- : spektivbor detta vara

givande samtal”. Enkla rdd
har tagits bort och béringa i
detinledande samtalet om
levnadsvanor. Nar det giller

intressant for vardens
alla medarbetare.

rade riktlinjerna far man /
inte tappa bort sin mojlig-
hetatt ta upp fragor om

levnadsvanori ett preven-
tivt syfte. Halso- och sjuk-

www.socialstyrelsen.se/ i

nationellariktlinjer :

Svara pa arets l6neenkat

Fran mandagen den 29 oktober kan du
svara pa arets ldneenkat, vars underlag
bland annat anvands till medlemsférmanen
Saco Lonesok. Ditt svar ar avgérande for
att vi ska kunna jobba for battre |6nevillkor.
Vet viinte vad du tjanar kan vi inte heller
veta om din arbetsgivare féljer vara kollek-
tivavtal. Om du har en aktuell e-postadress
registrerad pa Min sida pa var webbplats
(nas efter inloggning) kommer du fa ett
mejl med en lank dar du fyller i enkaten.
www.fysioterapeuterna.se/loneenkat

Bli medlem
i en sektion

Du vet val om att medlemskapet i ett

av férbundets 16 sektioner ingar i din
medlemsavgift till Fysioterapeuterna?
Om du ar oséker pa ifall du ar medien
sektion eller vill byta kan du géra det pa
Min sida, som du nar efter inloggning pa
forbundets webbplats. Pa Min sida kan
du aven valja om du vill vara med i ytter-
ligare en sektion. Det kostar 150 kr per ar
och sektion.

Ny telefonjour
for chefer och ledare

For dig som &r chef eller ledare finns sedan
den 3 september en chefsjour pa telefon.
Du som chef kan ocksa ha behov av fackligt
stod i ditt jobb. Till jouren kan du ringa med
fragor som galler ditt chefskap. Om dina
fragor géller din roll som arbetsgivare och
hur du ska agera som arbetsgivare ska du
dock i férsta hand kontakta din narmaste
chef. Chefsjouren, liksom medlemsjouren
och féretagarjouren, nar du via var vaxel pa

www.fysioterapeuterna.se/minsida tel: 08-567 06 100.
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Reflelterat

www.fysioterapeuterna.se

Mia Eriksson
Fysioterapeut och langdskidakare
med tre SM-guld.

Jag lever min drom med dubbla karriarer

SOM ELITIDROTTARE dr vigen inte alltid rak. Den gar upp och den
gar ner, det svinger och det kan bli snabba vigval som inte foljer
den planerade rutten. Vigen mot den atravirda toppen blir
inte alltid s& som den visualiseras inom dig. Men kanske &r det
just detta som gor elitidrott till nagot alldeles extra?

Det kravs mod, tid och ett stort lass av tdlamod for att ta stegen
mot dina mal. Som lingdskidakare pa elitniva ar detta nagot
som jag fatt erfara. Det kommer hinder pd vigen, hinder som
kréver ett hart arbete. Skador som sétter ditt talamod pa prov,
skador som gnager i kanterna pa din motivation. Kommer det
g4? Ar det viirt det? Men hinder leder ocks4 till nya viigval och
nya mojligheter.

MINA skADOR vackte intresset for rehabilitering och hur kroppen
fungerar, vilket ocksa ledde in mig pa mitt andra yrkesval,
fysioterapeut. Att vdga ta steget att vilja att kombinera min
idrottskarriar med mitt nyvackta intresse for att utbilda mig
till fysioterapeut underldttades genom tva viktiga faktorer.
Den ena var ett elitidrottsavtal dar studietakt och kursuppligg
anpassades for dig och den tid din idrott tar och den andra var
ett kompetenscentrum fér den specifika sporten dar det erbjuds
hjalp att fortsatta utveckla dig som idrottare. Min utbildningsort
blev Umea dér dessa tva mdjligheter erbjuds, fysioterapeut-

FRAGA FACKE

utbildning och riksidrottshdgskola med ett elitidrottscentrum
foér bland annat lingdskidor. Dubbla karridrer var inget hinder.

ERFTER SJU ARS STUDIER och ett tryggt studentlivmed uppback-
ning frdn universitetet fér att kombinera min idrott och min
utbildning, var tiden inne att ta steget utiarbetslivet som
nyexaminerad fysioterapeut. Skulle det fungera att fortsitta
kombinera dessa tva karridrer? En anpassad arbetsplats for en
elitidrottare, dar det kan bli snabba dndringar i planeringen
darledighet for tavlingar i landslagsdréakten kan behdvas tas
ut med kort varsel? Kanske inte en dromanstéllning for en
arbetsgivare? Men med ett drygt ars arbetslivserfarenhet som
fysioterapeut samt en av mina battre sisonger i skidsparet sa
lever jag min drom med dubbla karriérer. Jag har en arbets-
givare som ser mojligheter och ar villig att ge mig chansen
till denna kombination, och férhoppningsvis utvecklas dven
arbetsplatsen genom att anstélla personal med en vilja att
utvecklas inom tvd omraden.

KANSKE AR DET DAGS att det hidr konceptet nar ut till fler arbets-
platser sa att idrottare med en fardig utbildning kan fortsétta
att kombinera sina karridrer dven utanfor universitetets
vaggar?

Har du en fraga du vill fa publicerad tillsammans med svar i tidningen.
Maila: peter.karlsson@fysioterapeuterna.se

resurser. Under samtalet kommer ni
overens om din fortsatta utveckling
genom att en handlingsplan med

Rattelse: Forra numret av Fraga facket handlade
om sjukforsakring. Ratt gallande foretagande
medlemmar ér att det finns liknande skydd

om en individuell sjukforsakring tecknas.

FOTO: SOFIA HENRIKSSON

personliga mal upprattas. Denna plan
foljs sedan upp pa lénesamtalet och
nasta medarbetarsamtal. Broschyren
"Duochdinlén” (som bifogades i nr
7/2017) innehaller mer kunskap om
medarbetarsamtalet, Il6nesamtal

och |6n. Bestall den kostnadsfritt pa
www.fysioterapeuterna.se/lon

framatblickande samtal mellan dig och
din chef och ar en viktig del i den arliga
l6neprocessen. Saker du kan ta upp ar till
exempel hur vill du utvecklas, anvander
arbetsgivaren din kompetens fullt ut och
har du tillrackligt med befogenheter och

P i,

Katarina Skarin Ebenstam,
ombudsman

FOTO: PETER KARLSSON
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SEKTIONSNYTT

www.fysiot

erapeuterna.se/sektioner

Natverkstraff
om lindringsteknik
vid svullnad

I slutet av augusti arrangerade
Sektionen for ortopedisk-kirurgisk rehabilitering
en natverkstraff i samband med ortopediveckan
i Karlstad. Traffen handlade om lindringsteknik
vid svullnad efter fraktur, bade opererad saval
som icke opererad. Deltagarna diskuterade
och delade med sig av varandras kliniska
erfarenheter och behandlingsmetoder.

FOTO: ETHEL ANDERSSON

Arbetshilsa & Ergonomi
Arbetet med att utveckla specialistord-
ningen for fysioterapeuter pagar for fullt.
Sektionen fér Arbetshalsa och ergonomi
deltar i arbetet med var specialisering. For
att kunna utforma specialistordningen pa
basta satt sa vill vigarna ta del av dina tankar
och synpunkter. Vad tycker du ar viktigt?
Maila ergonomi@fysioterapeuterna.se

Fysisk aktivitet

& idrottsmedicin

Boka in den 24/4 i kalendern redan nu.
Vibjuder viin till arsmote och forelasning
i Goteborg med Jorgen Sandberg fran
SOK. Detta sker i samband med SFAIM:s
varmote. Mer information kommer du
hitta Idpande pa var hemsida dar ser du
aven hostens kurser.

Habilitering & pediatrik
Arbetet ar i full gdng med att ordna med
forelasare, som fokuserar pa behandling,
till tva intressanta Haboped-dagar 2019.
Temat blir: Fysioterapi vid psykisk ohéalsa
hos barn och ungdomar. Glém inte att
anstka om resestipendium senast 30/10.

Mental héalsa

Styrelsen tillsammans med Primarvards-
sektionen arrangerar tva utbildningsdagar
i slutet av mars 2019 i Stockholm med
titeln Fysioterapeuter inom mental Halsa
— en outnyttjad resurs inom priméarvarden.
Hall koll pa hemsidan.

Mekanisk Diagnostik

& Terapi (MDT)

Boka in nasta ars MDT-konferens med
temat MDT och langvarig smérta 6 april
2019. | anslutning till konferensen arran-
geras tvadagarskurs i MUR (Mechanically
unresponsive radiculopathy) med Hans
van Helvoirt 4-5 april. Mer information
kommer pa www.mckenzie.se. Glom inte
den kommande examenstillfallet

i MDT 24 november i Géteborg.

Neurologi

Valkommen att s6ka sektionens stipendium
senast 15 november. Mer information
finns pa hemsidan.

Ortopedisk Manuell Terapi
(OMT)

Se vart kursutbud inom OMT, kinetic
control, ultraljud, kliniskt resonemang och
klinisk neurodynamik m.m. pa hemsidan
eller i var medlemstidning Manualen.
Glom inte att nominera till Kaltenbornpriset
som kommer delas ut pa OMT Kongressen
i Goteborg den 29-30 mars 2019.

Onkologisk & palliativ
fysioterapi

Glom inte att anmala dig till Hematologi-
konferensen i Halmstad 15-16 november.
Sista anmalningsdag ar forlangd till

25 oktober. Nu ar planeringen for varens
utbildningsdagar 18-19 mars i Karlstad

i full gdng. Se hemsidan for mer informa-

tion och anmalan for bada konferenserna
och andra utbildningar.

Ortopedisk-kirurgisk
rehabilitering

Viplanerar &rsmote och kursdag 8 mars
2019 med tema kring proximal och diafysar
humerusfraktur. Val mott pa hostens fot-
kvall den 20 november, MéIndal, kl. 17-20.
Hall dig uppdaterad med all information
och kostnader m.m. pa hemsidan.

Sektionen for primarvard

Vi planerar en utbildning tillsammans med
Sektionen fér Mental halsa i Stockholm

i samband med arsmétet i mars 2019.

Hall utkik pa var hemsida!

Smartsektionen

Sektionens tidning SENS nr 3 ligger ute
pa sektionens hemsida och kan fran och
med detta nummer lasas i sin helhet av
alla medlemmar i forbundet.

Aldres hilsa

Den 15 mars 2019 anordnar sektionen
en utbildningsdag med tema Fall och
fallprevention i samband med arsmotet
i Uppsala. Foér program och anmalan se
sektionens hemsida. Du vet val om att
du kan ansoka lokalt aktivitetsstod fran
sektionen? Se hemsidan for information
och instruktioner.

i1
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LOKALA OMBUD

www.fysioterapeuterna.se

(Kontakta ditt lokala ombud férst!) www.fysioterapeuterna.se/ombud

Blekinge

» Kontakta Distrikt Blekinge
viawww.fysioterapeuterna.se/distrikt
Dalarna

» Malin Grimsell

e-post: malin.grimsell@ltdalarna.se
telefon: 023-4907 32

Gotland

» Tobias Johansson

e-post: tobias.johansson@gotland.se
telefon: 070-598 62 33

Gavleborg

« Liselotte Hedin

e-post: liselotte.hedin@regiongavleborg.se
telefon: 070-17163 67

Halland

» Kontakta Distrikt Halland via
www.fysioterapeuterna.se/distrikt
Jamtland/Haérjedalen

» Monica Berg

e-post: monica.berg@regionjh.se
telefon: 063-153614

Jonkoping

» Agneta Siebers

e-post: agneta.siebers@rjl.se

telefon: 036-321876,073-557 86 57
Kalmar

» Hanna Kristelius

e-post: hannak@ltkalmar.se

telefon: 0491-7827 83

Kronoberg

» Mattias Cloodt

e-post: kronoberg@fysioterapeuterna.se
telefon: 070-2362234

Norrbotten

« Cecilia Palsson

e-post: cecilia_palsson@hotmail.com
telefon: 070-573 96 20

Skane

« Terttu Lempinen

e-post: terttu.lempinen@skane.se
telefon: 072-556 44 69

‘0 Postadress: Box 3196,
- ,§ 10363 Stockholm
o & Besoksadress:

Crape Vasagatan 48
Tel (vaxel): 08-567 06100
man-fre 8.30-17.00
(lunchstangt 12.00-13.00)

E-post: kansli@fysioterapeuterna.se
Webbplats: www.fysioterapeuterna.se

« Anna Osterblad

e-post: anna.e.osterblad@skane.se
telefon: 0411-995650, 072-208 7591
Stockholm

» AinaBlom

e-post: aina.blom@sll.se

telefon: 0707-63 0129

» Mikael Malmén, (féretagare)

e-post: malmen@swipnet.se

telefon: 08-61192 62

Sérmland

» Kontakta distrikt Sérmland via
www.fysioterapeuterna.se/distrikt
Uppsala

» Kontakta distrikt Uppsala via
www.fysioterapeuterna.se/distrikt
Varmland

* LinnJansson

e-post: varmland@fysioterapeuterna.se
telefon: 072-35137 30

Vasterbotten

» KajsaHedin

e-post: kajsa.hedin@vll.se

telefon: 090-78512 02,073-8201202
Vasternorrland

« Elisabeth Haraldsson, Sundsvall
e-post: elisabeth.haraldsson@lvn.se
telefon: 060-181543,070-24028 32
Vastmanland

» Therese Olsson

e-post:
therese.i.olsson@regionvastmanland.se
telefon: 021-17 3058

Vastra Gotaland

+ Abdol Vazae

e-post: abdolghafour.vazae@vgregion.se
telefon: 073-663 6889

Orebro

« Kontakta distrikt Orebro via
www.fysioterapeuterna.se/distrikt
Ostergétland

* Albertde Haan, Linkdping

e-post: Albert.De.Haan@regionostergotland.se
telefon: 0705-902 085.

Medlemsjour och chefsjour
Telefon: 08-567 06100
Telefonjour: mand—fred kl. 09-12

Foretagarjour

Telefon: 08-567 06100
Telefonjour: Mandagar, onsdagar
och torsdagar kl. 09-12

KALENDARIUM

Foérbundsaktiviteter

23 oktober
Distrikt Vasterbotten haller arsmote

1-2 november
Kursipraktisk arbetsréatt arrangeras
i Goteborg av Distrikt Vastra Gotaland

7 november
Distrikt Stockholm har arsmote
i Josabethsalen pa Sabbatsbergs Sjukhus.

9 november
Distriktens forhandlingsrad har mote
i Stockholm

15 november

Distrikt Jamtland/Harjedalen har a&rsmote
ochinspirationsdagihérsalen pa Ostersunds
sjukhus. Mgjlighet finns att delta via lank.

20 november
KursiMalmoikvalitets- och ledningssystem
arrangeras av Fysioterapeuterna Service AB

26 november
Professionsradet, som bestar av sektionernas
ordférande, traffas i Stockholm

28 november
Distrikt Dalarna har arsmote

KONTAKTA MIG!
Jag ar ar kommunikationsansvarig
pa Fysioterapeuterna och
ansvarig for informationen
pa Medlemsnytt.

Kontakt:
08-567 06117 5
peter.karlsson@fysioterapeuterna.se

r

Medlemsregistret,
prenumeration och ekonomi

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

Fler kontaktuppgifter hittar du pa:
www.fysioterapeuterna.se/kontakt

FYSIOTERAPI 5.2018
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ANNONSER Annonskontakt: Gabrielle Hagman, 08-23 45 34, 0736-27 79 84, gabrielle.hagman@mediakraft.se

KURSER

500 kr rabatt
per pe

I .
rim till ett 5, efter din
:oterapeutexamen
far

rson om
ni gar fler fran
Sa\-‘-“-\'\a k\'m\k‘-

2° 090 kri rabatt
Pa din frsta kurs j

N
(éller endast A»C-kurser na)

Fordjupa dina kunskaper
Utvecklas
Fa nytandning

Svenska McKenzieinstitutet erbjuder ett kursutbud fran grundldggande
kunskap om MDT till certifierad examen pd en hég niva. Vdra kursledare har
internationell Idrarexamen och dr aktivt verksamma inom MDT.

Anmal dig idag och hitta inspirationen och glddjen i 6kad kunskap!

Platser kvar 2018
A-kurs Stockholm 6-9 november
B-kurs Stockholm 20-23 november
D-kurs Stockholm 27-30 november
Examen Goteborg 24 november

Kurser 2019
Alla kurser infér 2019 finns
pa hemsidan.
www.mckenzie.se

mckenzie.se
Save the date 69,
6 april i Stockholm for var arliga konferens @,,,‘upw\e‘

AN,
o o .o o o Sl N
9, <,
£ >
-8 9. Sektionen for Ortopedisk Manuell Terapi €}
2, XS : :
’é’mp%\\\ inom Fysioterapeuterna
EVENEMANG/KONGRESSER Datum Ort OVRIGA KURSER
Kurs och workshop i Sahrmann’s MSI Héft/lind 1-2 dec 2018 Gbteborg Klinisk resonemang - Praktisk inriktad kurs om smirta, funktion och sk | 1l
Kinesiologi
OMT-UTBILDNING Datum Oort Hand den(wwwhand den.se)
(OMIT I=wurser:forleg. fsioter e A e Hands-on avancerad MSK utbildning for fot och underben 28 november 2018 Stockholm
OMT 1 Ovre 24-26 okt, 8-9 nov, 29-30 nov 2018 Visterds Hands-on B fordjupningskurs nedre extremitet 29-30 november 2018 Stockholm
OMT 1 Nedre 6-8 mar, 21-22 mar, 4-5 apr 2019 Visterds Hands-on B Fordjupningskurs svre i 10-11 januari 2019 Stockholm
Hands-on avancerad MSK utbildning kni samt 30 januari 2019 Stockholm
OMT 1 Nedre 13-15 mar, 11-12 apr, 16-17 maj 2019 Lund intilliggande strukturer
OMT 1 Nedre 25-7 apr, 9-10 maj, 23-24 maj 2019 Stockholm Hands-on A introduktion nedre och évre extremitet 31 januari-1 februari 2019 Stockholm
OMT 1 Ovre och Nedre 26-27 jan, 9-10 feb, 23-24 feb, 9-10 mass, Stockholm Hands-on B fordjupningskurs nedre extremitet 7-8 mars 2019 Stockholm
23-24 mars, 6-7 april, 13-14 april 2019 Hands-on B fordjupningskurs évre extremitet 8-9 maj 2019 Stockholm
OMT 2 Start jan 2019 Lund Hands-on A introduktion nedre och vre extremitet 10-10 juni 2019 Stockholm
Hands-on C repetition och examen 12-13 juni 2019 Stockholm
OMT 2 Start jan 2019 Visteras
OMT 2 och 3 Start jan 2019 Stockholm Manipulationskurs
OMT 3 Start jan 2019 VisterasInfo Manipulationskurs (High Velocity Thrust Technics) 27-28 sep & 25-26 okt Stockholm
Manipulationskurs (High Velocity Thrust Technics) 1-2 nov & 3-4 dec Stockholm
Info samt anmilan av ovan OMT-kurser till aktuell lirare, se www.OMTsweden.se!
Kinetic Control
Kurs i rrelsekontroll och koordination runt lindrygg och héft 24-25/11 2018 Stockholm
Kurs i rérelsekontroll & koordination runt nacke & skuldra.  15-16/2, 2019 Stockholm
Kurs i rrelsekontroll & koordination gillandes 29-30/3,2019 Stockholm
fler-leds synergier.
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KURSER
—

%EDIY’OGA’\—

Utbildning till instruktor

- Yogaformen som anvinds i den svenska sjukvdrden -

Det rader idag ingen tvekan om att meditation och
yoga ger flertalet positiva medicinska effekter!

Sedan 1997 har MediYoga medverkat i 90% av den
vetenskapliga forskningen pa yoga i Sverige.

Vi har utbildat fler 4n 2.500 instruktérer och
patienter erbjuds idag MediYoga pa mer 4n 160
sjukhus och vérdcentraler i Sverige.

Folj med in i framtidens vard!

MediYoga Instruktorsutbildning - Steg 1
1 termin - 6 heldagar - 120 timmar

Stockholm - Géteborg - Malmé - Linkdping - Falun - Gévle - Sunne
Sundsvall - Ostersund - Umed - Luled - Kalix - Haparanda

www.mediyoga.se

Boka Saker
Seniors kurser!

/ Otago Exercise Programme

For dig som arbetar med patienter med fallrisk och vill
lara dig en evidensbaserad metod for att minska risken
for en fallolycka med 35%.

v Vardagsforflyttningar

For dig som haller utbildningar i Ergonomi och
Forflyttningsteknik pa din arbetsplats och behéver
6kade kunskaper eller ny inspiration.

Kurserna vander sig till Leg. Sjukgymnast/Fysioterapeut
och Leg. Arbetsterapeut.

Aktuella kursdatum och anmalan se www.sakersenior.se

Kontakta oss for offert géllande uppdragsutbildning pa
er arbetsplats.

Kunniga och
engagerade
féreldsare!

Saker Senior AB

Tel: 0762-49 32 00
E-post: info@sakersenior.se

Mindfulness i |

w@@)ﬁ{ﬁ’ﬂg O

LEDARUTBILDNING start 14 mars 2019

Oppna kurser: Malmd 2 sep,
Stockholm 6 okt samt 8 dec.

Vad héander egentligen nér du dansar?

&

%!&-

Akupunktur for behandling av smarta!
Akupunktur baserad pé vetenskaplig evidens

0707-38 71 14, magnus@rgrm.se, www.rgrm.se

0] Las boken om Frigérande Dans i mindfulness.
AKADEMIN . Se virt kursprogram pa www. akabutbildning.com
www.fridans.nu akabutbildning@teliacom tel: 070-304 87 96
® . FYSIOTERAPI
B RGRM B - Nuevidensbaserat! 2019
Kursinfo: Magnus Liljeroos, leg. sjukgymnast STOCKHOLM SAV E
WATERFRONT

s2s0k08ek SPHE DATE

PRODUKT

EVIDENSBASERAD STEG-
RAKNING SOM GER RESULTAT

Validerade stegréknare och en vetenskapligt baserad webbtjénst for
FaR®. Las mer pa keepwalkingmedical.se och keepwalking.se.

SALJES

Komplett Redcord workstation,
obetydligt anvand

Mia Olsson,
Goteborg
Tel: 0708173242

NYPRIS: 42000 kr + moms
MITT PRIS: 24000 kr + moms

FYSIOTERAPI 5.2018

BESTALL PRODUKTER FOR FYSIOTERAPI
Fraktfri leverans vid inkép 6ver 250 EUR (ca 2700 SEK)
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PRODUKT

AHHDHSEII Annonskontakt: Gabrielle Hagman, 08-23 45 34, 0736-27 79 84, gabrielle.hagman@mediakraft.se

Rekommenderas av sjukgymnaster

Den som viljer en aktiv livsstil
far manga positiva hilsoeffekter.

Vi soker samarbetspartner!

Nir man promenerar med
Bungy Pump stavarna sa
stirks hjartmuskeln, vilket i
sin tur betyder att hjartat
orkar pumpa runt en storre
mangd syrerikt blod per sam-
mandragning och behéver da
inte sla lika fort som tidigare.
Forskning visar att om man
promenerar med gingstavar
s& uppnar man upp till 77%
mer traningseffekt jamfort
med en vanlig promenad.
Samtidigt avlastas lederna
framst fot-, knd- och hoft-
leder.

Den fjadrande effekten i Bungy Pump trdningsstavar innebér att
stavens nedslag mot marken blir mjukare och skonsammare

for axlar och armbégar jamfort med traditionella gdngstavar.
Dessutom genom att trycka ifran ordentligt och hélla emot
stavarnas uppfjadrande rérelse under gangen sa 6kar muskel-
styrka, uthéllighet och stabilitet i flertalet muskelgrupper.

Jag vill sarskilt retkommendera stavgang med Bungy Pump
till de som har ryggproblem eftersom
stavarna bland annataktiverar ledndra
stabiliserande mage- och rygg-
muskulatur som ar viktig fér en

bra kroppshéllning som i sin tur
avlastar ryggkotorna.

Med Bungy Pump stavar som tranings-
redskap bygger du effektivt upp din
kondition, styrka och uthéllighet med
ett 6kat vilbefinnande som resultat.

“Jag vill sérskilt
rekommendera stavgédng
med BungyPump”

. @
Al

Rovena Westberg
Leg. sjukgymnast.
Toppform Sjukgymnastik

www.bungypump.se

Sports Progress International AB
Marinvagen 7

891 78 Bonéassund

tel: 0660-58 589

Email: info@bungypump.se

Behover din patient en MR?

Snabbt och enkelt utan remiss.
Undvik langa koer till huslakare
och forlorad rehabiliteringstid.

Patienten bestaller undersékningen
direkt pa www.scannakroppen.se

Kallelse inom 2 veckor

Undersokningsresultat inom 1 vecka

Tidig diagnos ger effektivare rehabilitering!

L

scannakroppen.se

Helios supportvast. Stabilitet med rérelse
i samarbete med ortopedtekniker, ingenjorer
samt fysio- och arbetsterapeuter

HELIOS
Corset st
Boka ett Skype €472/ Face videomote

for en produktdemonstration
www.helios-anatomic.dk
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PRODUKT

Johan

NYHET INTERNKURS HOS ER | HOST!

LANA EN

igéng! Gar igenom indikatio-
ner, diagnoser och praktisk

anvandning! * MLS TVA VAGLANGDER |
www.optilaser.se SAMMA PROB
info@optilaser.se * FORINSTALLDA PROGRAM
0650-18609 FOR OLIKA DIAGNOSER
« UPPLADDNINGSBAR
* TVA ARS GARANTI
« LLLT 3B LASER

NASTA
LASERKURS

Fredag 30:e november
| STOCKHOLM

FOR MER INFO
www.optilaser.se
info@optilaser.se

LASER!

kommer & hjalper er

NY TEKNIK

PTILASER.SE

SENASTE ANBUDSDAG: 2018-11-07

o

TVA SJUKGYMNASTETABLERINGAR | FALUN
Vil inarbetad mottagning. Mojlighet att hyra del i lokal
med stor traningshall. INFORMATION: Kerstin eller Bibbi.
E-POST: 3sjgfalun@gmail.com

PLATS & ETABLERING
O
©  SJUKGYMNASTETABLERING | 5STERSUND SALJES . ..
% Eventuell méjlighet till att hyra lokal, tre behandlingsrum Sund Rehab Sverige AB sdker 1-3 nya k°".‘_*'9°’
O  ochtraningshall till var nystartade klinik centralt i Malmao!
O ANBUDSINFO: www.regionjh.se  www.e-avrop.com Vi &r tva fysioterapeuter som arbetar med bl.a. OMT, idrotts-
(%) OVRIG INFO: Michael Sundstrém, 070-257 66 62 medicin och mindfulness. Dessutom vill vi utveckla koncept att er-

bjuda patienterna att smidigt komma fran rehabilitering till friskvard
genom kurser, féredrag och olika samarbeten for 6kad samt bi-

behallen halsa. Ar du sugen pa att ta fysioterapin ett steg lingre?
Da kommer vi att utveckla en unik klinik tillsammans.

SUND

o~
REHAB

KONTAKTUPPGIFTER:
Susanne: 070-319 12 11, susanne@fysiosund.se
Anders: 070-928 66 70, www.fysiosund.se

FUNGERA

soker Legitimerad Fysioterapeut

med egen etablering som vill hyra in sig i vara lokaler.
Vifinns pa Gullbergs Strandgata i Goteborg.

Fér mer information kontakta victoria. fogeiblad@fungera. info

Fysioterapi Legitim AB “S8 s

Sjukgymnast/fysioterapeut med etablering
eller auktorisation. Vi finns pa Kungsholmen.

Kontakta: Lars 0702-800726 eller Karin 0730-333375.
Info@fysioterapilegitim.se - www.fysioterapilegitim.se

KONTAKT: Lisbeth Norell,
leg sjukgymnast, 070-538 04 25,
lisbeth-norell@hotmail.com

SE MER: https://tendsign.com/doc.
aspx?uniqueld=afpfgcktvt

ETABLERING
I GISLAVED
SALJES

TILL SALU: Ersédttningsetablering med nationell taxa

Norrkdping-Soderképing-Valdemarsvik

XTSI 181015-181118

Opic/Visma HSN 2018-471, 0733-997232, Igthorell@icloud.com

FYSIOTERAPI 5.2018

19



Nagon litar pa dig

in man gar just nu regel-
bundet hos en av er. Efter
flera ars fruktlosa forsék
att pd egen hand komma
tillrdtta med en trilskande
fot och hoft har han pallrat sig ivig till en
fysioterapeut. Sa hir kan det lita efter ett
besok:

-Hirreguuud, de dér fysioterapeuterna
jobbar verkligen i motvind! Om jag go6r de
hir pyttesma 6vningarna varje dag sa kan
jag eventuellt rikna med en forbittring om
etthalvar.Halvar!

Och pa det foljer alltid ett samtal om vad
som egentligen ir det viktigaste den hir
fysioterapeuten kan bista med. Ar det
anamnesen, undersokningen, diagnosti-
ken och efterf6ljande triningsinstruktio-
ner? Eller férmagan att skapa fortroende
nog att fa sin patient att tycka att jo, det
later som en fortriffligt bra idé att gora det
hir for att eventuellt uppleva en forbatt-
ring framat varkanten?

HUR HAR FYSIOTERAPEUTEN, mot alla odds kan
tyckas, lyckats fi honom med pé de noterna?
Hir finns det vl ndgra evidensbaserade
metoder man skulle kunna tinka sig att
han har anvént sig av. Motiverande samtal
drjuen etablerad framgangsfaktor for att
underlitta forindringsprocesser. Eller

FYSIOTERAPI

alliansbegreppet som ir centralt inom psyko-
login. Enkelt beskrivet gar det ut pa att
bygga en tillitsfull relation med sin patient,
och det dr ndgot som forskningen kunnat
visa klart 6kar forutsittningarna for ett bra
resultatilidngden.

Sa kan till exempel sjilva relationen med
patienten viga tyngre in sjilva behand-
lingsmetoden i sig ndr manniskor ska
formas gora de uppoffringar som krévs.
Minga forskare dr ocksd 6verens om att
patientens forvdntningar, goda som déliga,
har betydelse for behandlingsresultatet.

DET AR, SOM min man sjilv uttrycker det,
"dotrista 6vningar” han fitt i uppgift att
g6ra, och han vet irligt talat inte vad han
forvantar sig. Men han goér dem. Trettio
minuter varje dag, utan nagra som helst
garantier for att det kommer att hjilpa.
Hur fysioterapeuten burit sig at for att fa
honom med sig pé detta fors6k som
stricker sig langt bortom quick fixen?

-Ogonen, siiger maken. Att han tittar p&
mig och forklarar att "med storsta sannolik-
het dr det sa har”. Att han sa lugnt och sansat
féormedlar att han ar en auktoritet pa det han
gor. Minsta tvekan, minsta flackande med
blicken, och jag hade aldrig gatt med pa
det hir.

Négon litar pa dig. Ta vara pa det.

Agneta Persson
reporter

FOTO: GUSTAV GRALL

Fysioterapi nr 6, 2018 kommer 29 november
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KURSER OCH UTBILDNING | MEDICINSK LASER

Kostnadsfria kvallseminarium:
Introduktion med olika inriktning. Fysioterapeut, Massageterapeut, Naprapat,
Kiropraktor, Lakare, Sjukskoterska, svarlakta sar, akupunktur, friskvard mm

Heldagskurser:
Medicinsk laser: inriktning massage, fysioterapi, kiropraktik, naprapati, akupunktur,
lymfsystemet, mm. ( 20% avdrag, ange kod "fysio” )

Valkommen in pa var hemsida for hostens kurser www.irradia.se/kurser

Irradia

_
Specialisten pa lasermedicin

Spectro Analytic Irradia AB, Fagerstagatan 9, 163 53 Spanga, Telefon: 08 - 767 27 00, Fax: 08 - 767 27 06
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Aktiv med Hjartsvikt
- din patientutbildning

Aktiv med KOL
- din patientutbildning

Aktiv med KOL och Aktiv med Hjdrtsvikt

dGr framtagna av Riksférbundet HjéirtLung.
Aktiv med KOL har producerats i samarbete
med Umed universitet. Socialstyrelsen har
bidragit med ekonomiskt stdd.

Till dig Och till dig
som traffar patienter som traffar patienter

med hjartsvikt med KOL

Tva fardiga patientutbildningar
— gratis for varden att anvandal!

Aktiv med Hjartsvikt och Aktiv med KOL ar framtagna
av Riksforbundet HjartLung.

Utbildningarnas upplagg

+ Fyra grupptraffar och en handledare

« Fokus pa livsstil och livskvalitet

« Modern pedagogik som 6kar motivationen
och végleder till férandringar i vardagen

Utbildningspaketen ar fardiga att anvanda till dina
patienter samt deras narstaende. Du behover inte ta fram
eget material, utan kan istdllet Iagga din tid pa patienterna.

Detta ingar i utbildningarna
« Handledarmanual

« PowerPoint-bilder

- Uppgifter

« Faktablad

+ Filmer

Kom igang!

For att komma igang som handledare kravs ett [6senord.
Kontakta Marie Ekelund pa marie.ekelund@hjart-lung.se.
Du kan ocksa ldasa mer pa www.hjart-lung.se.

Riksforbundet

HjartLung



