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NAR HUVUDET SAGER JA
MEN LEDERNA SAGER NEJ

PENGARNA TILLBAKS GARANTI

Om man inte upplever en effekt inom 1-3 manader

NATURLIG HJALP FOR
LEDER OCH MUSKLER

For den aktiva motionaren som vill tréana
utan avbrott.

LITOMOVE Sport kombinerar flera
ingredienser i en praktisk allt-i-ett tablett

per dag.

Vitamin C bidrar till kollagenbildning fér
normal brosk- och benfunktion.

Magnesium hjalper dig att bibehalla full
muskelfunktion.

Nypon har visat positiv effekt pa ledhalsa
i publicerad vetenskaplig studie.
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Aktiv med KOL Till dig
- din patientutbildning

som traffar patienter

med KOL

Aktiv med KOL
En fardig patientutbildning utan kostnad

Riksforbundet HjartLung har tagit fram

en komplett patientutbildning som ar gratis

for varden att anvanda.

- Fyra grupptréaffar och en handledare

« Fokus pa livsstil och livskvalitet

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

Aktiv med KOL ar ett utbildningspaket som
ar fardigt att anvanda till dina KOL-patienter
och deras narstdende. Du behover inte ta
fram eget material, utan kan istallet lagga
din tid pa patienterna.

Detta ingar i utbildningen
+ Handledarmanual

+ PowerPoint-bilder

« Uppgifter

- Faktablad

+ Filmer

« Traningsprogram

Kom igang!

Ga in pa www.aktivmedkol.se eller kontakta
Marie Ekelund pd marie.ekelund@hjart-lung.se
eller tel 08-55 60 62 05.

Riksforbundet

Aktiv med KOL dr framtagen av Riksférbundet HjcirtLung med st6d av Socialstyrelsen. HJ d rt I- un g



Bryt alla osunda tystnader

ag alskar tystnad. Tystnaden efter sista tonen i ett klassiskt stycke.

Tystnaden nér jag vaknar tidigt en morgon och staden sover. Den

koncentrerade tystnaden nar hjdrnan ar fokuserad pa en uppgift.

Den inre tystnaden under cykelturen, nir stressen sakta silas ur

kroppen efter en arbetsdag. Jag behover tystnader. De som ger kraft,
klarhet och lugn. Men det finns andra tystnader. Munkavle-tystnaden. Latsas-
som-inget-hént-tystnaden. Bit-ihop-tystnaden. Det-dr-ingen-idé-tystnaden.
Skam-tystnaden. Konfliktrddsla-tystnaden. Ta-inte-plats-tystnaden. De ar inte
lika energirika och hidlsosamma. Tviartom. Dessa tystnader gor att manniskor,
arbetsplatser och samhéllen drineras pa vitalitet och vaxtkraft; sin potential
till utveckling och férnyelse.

EN SOM VAGAT BRYTA TYSTNADER kring kvinnors underlivsskador dr Mia Fernando.
Vi métte henne kort i férra numret da hon fatt utmérkelsen Arets fysioterapeut.
I detta berittar hon om bakgrunden till sitt starka engagemang for
battre vard i samband med graviditet och férlossning. Den egna
blygheten stoppar henne inte fran att uttrycka konstruktiv och
kunnig vrede 6ver att kvinnor med svéra forlossningsskador
lamnats att bara knipa sin kaft och sin backenbotten.

EN SOM TYCKER att det dr for tyst inom yrkeskéren dr Charlotte
Chruzander, hilso- och sjukvardsstrateg pa Fysioterapeuterna
och projektledare for Fysioterapi 2017. Infor fysioterapins
storsta konferens uppmanar hon alla kollegor som deltar
att uttrycka sin asikt och att stlla fler kritiska fragor.
Utan en levande debatt stannar férbattringsarbetet
inom fysioterapin upp, anser hon.

BRISTEN PA YRKESDEBATT syns dven i tidningen
Fysioterapi. Pd senare dr har inflodet av
debattartiklar och insdndare frdn vara
lasare sinat, vilket gor att tidningen
ofta trycks utan debattsidor. Du vet
formodligen vad du tyckeri olika fragor
som engagerar dig. Nista steg dr att viga
uttrycka dina asikter och argument offentligt.
Ditt perspektiv, din kunskap och dina erfaren-
heter kan vitalisera och férnya fysioterapin.
Vilkommen med ditt viktiga bidrag!

FOTO: GUSTAV GRALL

lois.steen@fysioterapeuterna.se

Lois Steen
chefredaktor

Dags for fysioterapins storsta méte
Nasta vecka fylls Stockholm Waterfront
med fysioterapeuter fran helalandet som
vill fylla pa med ny kunskap och inspiration.
Fa koll pa programmet och utstallarna pa
sidorna 28-36.

Sténdig tidsbrist stressar manga

Manga méanniskor jagar runt med en standig
upplevelse av tidsbrist. Finns det nagot att
gora at vart anstrangda forhallande till tiden
och skapa mer narvaro och energi? Ja,
enligt Petra Brask som skrivit en ny bok
omdet. Las mer pa sidan 57.

"Ditt perspektiv,
din kunskap och dina
erfarenheter kan vitalisera
och fornya fysioterapin.”

PS. Avdelningarna Fackpress och Avhandlingar utgar
pa grund av massmaterialet. Tillbaka i nasta nummer.

Medarbetare
i nummer &:
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NYHETER

-ysioterapeuter 1 SOrmland
far unik karriarmojlighet

Nasta ar far fysioterapeuterna i S6rmland nya karriarmojligheter. Som férsta
landsting i Sverige infor da Landstinget S6rmland specialistutbildningstjanster
som ska leda till hogre kompetens och karriarutveckling.

Totalt handlar det om

15 tjdnster pa tre dr inom priméarvarden
som gors om fran vanliga tjanster till spe-
cialistutbildningstjénster. Anstédllning-
arna innebdr 75 procent kliniskt arbete
och 25 procent studier.

—Det dr ett pilotprojekt, siger Charlotte
Chruzander som &r hilso- och sjukvards-
strateg pa Fysioterapeuterna. Vi kommer
attlagga upp en plan och testa vad som
fungerar bast. Har blir arbetsgivare,
handledare och fysioterapeuten viktiga
iarbetet tillsammans med oss.

VAGEN TILL SPECIALISERINGEN kommer
ocksd att se annorlunda ut dn vanligt.
De 15 fysioterapeuterna som berdérs
iSormland far bli testpiloter pd en ny
variant, dir handledaren far en storre
roll. Forbundets specialistkommitté
kommer inte lingre att granska studie-
planen eller huruvida malen ir upp-
fyllda (Lds mer i faktarutan!).

- Vi har en gigantisk kunskapspoten-
tial i vdra handledare som viidag inte
utnyttjar fullt ut, siger Charlotte Chru-
zander. Dessutom kan vi i stéllet ligga de
resurser som i dag anvands till adminis-
tration pa att till exempel utveckla hand-
ledarstdd och se 6ver kurser.

1 NOVEMBER FORRA ARET beslutade Fysio-
terapeuternas kongress att specialistord-
ningen ska revideras och att férbundet
ska verka for fler specialistutbildnings-
tjdnster. En av orsakerna ar att specialist-
ordningen bittre behover anpassas efter
halso- och sjukvardens behov. Den behdver
ocksa bli mer tidseffektiv, kvalitetssaker
och transparent.

Planen, enligt Charlotte Chruzander,
var att revidera forst och sedan verka fér

en implementering. Men arbetsgivarna
iSérmland var snabba.

-De hann fore, siger hon, och da hop-
parvi pa tdget. Det dr ett otroligt roligt
initiativ. Vi uppskattar att man satsar pa
kompetensutveckling for fysioterapeuter,
och att man har en langsiktig strategi for
kompetensforsorjningen de nirmaste
aren. Faller det val ut hoppas vi kunna féra
over det hér dven till andra omrdden.

EN PAKOSTAD kompetensutveckling bor-
gar ocksa for att de fysioterapeuter som
far tjdnsterna omvandlade kommer att
tas till vara efter avslutad specialistut-
bildning, hoppas Charlotte Chruzander.
Men ndgot krav pa garanterade specialist-
tjanster till alla blivande specialister
tanker inte férbundet stalla.

—Nej, men vi kommer att ta upp till
diskussion att det redan nu &r bra att tdnka

Ny specialistordning testas i Sérmland

Forbundet inleder ett forsoksprojekt for att testa en ny specialistordning
i samband med inrattandet av de 15 tjansterna i Sé6rmland.

Sa hir ska det fungera:

* Den individuella studieplanen faststélls av handledaren och den sékande,
och kommer till skillnad fran i dag inte att granskas av forbundets

specialistkommitté.

Nyhetsartiklar & notiser:
Agneta Persson (AP.) & Lois Steen (LS.)

'Diskussioner pagéar ocksa
om hur I6neutvecklingen ska
se ut i samband med
specialisttjanst.”

pé hur de vill anvinda kompetensen,
sdger hon.

Enligt Gunnel Peterson, verksamhets-
utvecklare i Sormland och ansvarig for
projektet, har diskussioner med arbets-
givaren redan forts om att man ska kunna
soka en specialisttjinst efter avslutad
utbildning.

- Diskussioner pagar ocksa om hur
I6neutvecklingen ska se ut i samband
med specialisttjanst, siger hon. Man har
ocksa diskuterat att en del av tjansten
skulle innebéra att man jobbar med
verksamhetsutveckling inom specialist-
omradet. Chefernailandstinget vill ju
garna behalla de har sjukgymnasterna.

» Den s6kande behoéver inte langre i text beskriva hur malen for specialist-
ordningen har uppfyllts. | stallet far handledaren bocka av tydliga och revi-
derade mal i ett protokoll for varje avklarat moment. Darmed blir det ocksa
handledaren som avgor nar fysioterapeuten har uppnatt kompetensmalen.

* Blivande specialister far en dos handledarutbildning, for att senare sjalva
kunna axla det uppdraget.

« Pa sikt ar tanken att Socialstyrelsen ska ta 6ver hanteringen av specialist-
ordningen. Den nya ordningen underlattar 6vergangen, hoppas férbundet.
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Text: Fredrik Martensson

Battre behandling vid
bindvavsrelaterad smarta

| Umea har séarskilda sméartgrupper for EDS och andra bindvévs-
relaterade diagnoser gett goda resultat. Tre av fyra patienter
upplever en forbattring. Aven pa andra hall i landet har 6gonen

oppnats for behovet av specifika traningsupplagg.

ST LIE e} - Jag tror att vi dr

unika i landet genom att sa tydligt lyfta
fram gruppverksamhet i priméirviarden
som en mojlighetiarbetet med langvarig
bindvivsrelaterad smaérta, siger Ulrika
Holmgren, sjukgymnast vid Ersboda
halsocentral i Umea.

Tillsammans med fysioterapeuten Boel
Lindén har hon utvecklat det arbetssatt
som anvands i Ersboda. I MMR-grupper
péd upp mot tio deltagare har patienter
itvdménadersperioder fatt hjidlp med att
ligga upp sin traning samt information
om bindvévsbesvar.

Thomas Torstensson, sjukgymnast vid
Sundsvalls sjukhus, har varit handledare
iprojektet vars utvirdering visat goda
resultat. Bland annat uppger 76 procent
avdeltagarna att de fatt en bittre férméaga
att hantera smérta och 72 procent att de
nu har verktyg att hantera livssituationen
isin helhet béttre.

Andra typer av smartgrupper har fun-
nits pa Ersboda halsocentral sedan 2010,
men ett behov av sirskilda grupper med
bindvévsfokus har vaxt fram.

—De hir patienterna har sarskilda
triningsbehov for att kunna stirka sin
bindviv - alltfor ofta gér det tyvirr i mot-
satt riktning att man trinar fel och snarare
bygger pa smarta, sdger Boel Lindén.

Thomas Torstenssons traningsmodell
ar ganska utmanande, berattar han.

- Grunden ir behovet av daglig syre-
sdttning och vi jobbar med ett tremana-

dersperspektiv med
successiv stegring och
malet att komma upp
mot 30 minuters sam-
manhallen traning.
Vila bygger inte upp
bindviven men sam-
tidigt krévs stor vaksam-
het for att inte trdna
emot smarta och dra
pa sig inflammationer.

Drygt 95 procent av
Umeadeltagarna har varit kvinnor.
Totalt sju grupper har avslutats och tva
nya startar under hosten.

—Men hur det blir 2018 4r oklart. Var
forhoppning dr att kunna bygga vidare
pé erfarenheterna fran Ersboda och
starta en lansansvarig mottagning dir
man kan samla den kompetens som
krévs for patienter med bindvdvsproble-
matik, siger Boel Lindén.

DET NYA ARBETSSATTET i Umead presentera-
desiseptember vid en konferens arrang-
erad av Vésterbottens lans landsting.
Aven Visterviks sjukhus teamarbete och
vardprioriteringsprogram for EDS upp-
marksammades vid detta tillfélle.

Maria Afrell, fysioterapeut vid Smaért-
enheten vid Visterviks sjukhus, bekréftar
bilden att manga patienter haft trinings-
program som fungerar daligt vilket ofta
Okat smartan och gett en kdnsla av miss-
lyckande.

Kort om Ehlers-Danlos syndrom (EDS)

Ehlers-Danlos syndrom (EDS) &r en medfodd bindvavsdefekt som paverkar leder,
hud och blodkarl. Férandringen i bindvaven beror pa defekt kollagen, som &r ménniskans
vanligaste protein. Behovet av behandling och olika insatser varierar och &r individuellt.

Kalla: socialstyrelsen.se

Boel Lindén och Ulrika Holmgren ar fysioterapeuter vid Ersboda
héalsocentral i Umea och har genomfort ett lyckat pilotprojekt.

—-Maénga patienter som kommer till oss
hénger i sina leder och vi far jobba mycket
med att stimulera de posturala musklerna
och proprioreceptionen. Manga har
kompensatoriska rorelsemonster som
okar pa belastningen. Det dr ocksa vanligt
att de som ett sitt att hantera smartan
utvecklat en ytlig andning och dar far vi
jobba mycket med att de hittar fram till
en djupandning for att forbittra syre-
sdttningen, sager Maria Afrell.

Vilken kunskap dr viktig att skicka med till
kollegor som moter EDS-patienter?

- Att man tanker vildigt grundliggande
och ger kunskap och fir uppleva att man
sjdlvmarker hur man anviander sin kropp.
Det handlar om att hitta sin kropp och
langsamt stegra traningen, inte géra
misstaget att ge for svara trdningsprogram.

EDS HAR FATT extra uppméirksamhet under
aret tack vare nya internationella diagnos-
kriterier och genom att vardgivare ser
over sina vardprogram. Men Boel Lindén
ar kluven till de nya kriterierna.

-Det finns en del positivt i dem, som
att 6verrorlighetsproblematik inte bara
klumpas ihop, men mycket i sjilva krite-
rierna dr lakardominerat. Det jag saknar
som fysioterapeut ar att exempelvis balans-
tester och muskeltonus inte lyfts fram.

FOTO: VLL
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Prova gratis & A :
och upplev

skillnaden med
RollerMouse. —— —

Sag farval till'Musarm.

Manga sitter och har ont pa de svenska kontoren. Var fjarde som arbetar framfér datorn har ont
eller kanner obehag nar de anvander en datormus. Contour Design har I6sningen till en smartfri
arbetsplats med en ergonomisk mus, RollerMouse.

Contour Balance Keyboard

Balance Keyboard ar sarskilt utformat for att passa med
RollerMouse Red, Red Plus, Red Max, Free3 och Free3 Wireless
och for att dina hander ska hamna i perfekt position for bekvamt
och effektivt arbete. Ergonomisk korrekt negativ vinkel som
standard. Du kan dven valja neutral och positiv vinkel. Nar du
anvander Balance Keyboard tillsammans med RollerMouse har
du allt arbete pd nara hand.

RollerMouse Red plus

For dig som staller hdga krav pa individuell anpassning och
tillbringar arbetsdagen framfor en eller flera skarmar.
RollerMouse Red plus bjuder bland annat pa innovativ teknik
som forutsager dina handrorelser och har en kraftig, gummerad
rullstav. Extra djupt handledsstdd ger en lagre och smidigare
overgang till skrivbordet och battre vinkel i handleden.

RollerMouse Pro3 plus

Rollermouse Pro3 plus ger en langre och smidigare 6vergang
fran skrivbord till RollerMouse och tangentbord. Det extra
djupa handledsstodet ar den perfekta medarbetaren

till ditt standardtangentbord. Skén avlastning under langa
pass framfor skarmen spar energi och muskelkraft genom
alla rorelser. Det marker du som har arbetsmoment med
manga upprepningar. Pro3 plus ger ocksa extra komfort for
anvandare med storre hander och langre fingrar.

Vill du prova en RollerMouse gratis ?
Ga in pa www.contourdesign.se eller maila till CO ntour E
info@contour-design.com och fraga om mojligheterna. www.contourdesign.se | info@contour-design.com



Nyhetsartiklar & notiser:
NVHETER Agneta Persson (yAlg)SérLgisaétegr? (llfg)

Lagrar dujournaler s
' molnet? Tank tilll &

Allt fler kommuner, myndigheter och féretag anvander sig av sa
kallade molntjénster. Men den fysioterapeut som lagrar journaler
i molnet maste ha full koll pa att patientens personuppgifter ér
tillrackligt skyddade.

Molntjanster innebdr att exempelvis proces- 5>
sorkraft, lagring och funktioner tillhandahalls av leverantérer

som tjanster 6ver internet. Den som anvander en molntjanst

for lagring av personuppgifter, till exempel i ett loneregister, uppgiftslagen. Den som anlitar en molnleverantor ar alltid
forlorar den faktiska kontrollen 6ver de personuppgifter som personuppgiftsansvarig, betonar Martha Gurmu, chefsjurist
lagras. Till detta kommer att molnleverantorer ofta anvindersig ~ pa Fysioterapeuterna.

avstandardavtal, det vill siga i férvig definierade anvindarvill- - Av denna anledning har Fysioterapeuternas servicebolag
kor, och anlitar underleverantorer. pa tagit fram information och en aktuell mall f6r vara med-

—Det dr viktigt att den som tinker anvinda en molntjanst lemmar, berdttar Martha Gurmu.
isin verksamhet dr medveten om de krav som stills enligt person- L&s mer pa www.fysioterapeuterna.se under fliken "Foretagare”

Stor konkurrens om
utbildning inom e-héalsa
O I host startar en tvarvetenskaplig masterutbildning

i e-hélsa pa Linnéuniversitetet. Mer &n 100 personer
konkurrerar om de 30 platserna.

Utbildningen &r ett svar pa regeringens vision
eHalsa 2025, som gar ut pa att Sverige ar 2025 ska vara bast i
varlden pa att anvanda digitaliseringens och e-héalsans mojlighe-
ter. Masterutbildningen ar ett samarbete mellan tre fakulteter pa

universitetet och innehaller kurser i bland annat ekonomistyrning och organisation
inom vard och omsorg, utvardering av e-halsa och IT i omsorg, halso- och sjukvard.
Programmet gar pa halvfart och pa distans.

— Denna satsning kompletterar och drar nytta av E-halsoinstitutets langa erfarenhet
o ) av utvarderingar och forskning om e-halsa. Vi ar évertygade om att utbildningen kan
var tumdrsjukdomar, som stod fér bidra till att starka utvecklingen av e-hélsa i Sverige, sager Géran Petersson, professor
26 procent av dodsfallen. och verksamhetsledare for E-halsoinstitutet.

Kalla: Socialstyrelsen.

35 procent av alla dodsfall i Sverige
férra aret orsakades av hjart-karl-
sjukdom, framfor allt hjartinfarkt,
plotsligt hjartstopp och stroke.
Den nast vanligaste ddédsorsaken

© GoMobilus QI i

Program Builder™ > Bildsok

NYHET: 114 nya 6vningar
for Rorelsekontroll

- Prova GoMobilus gratis i 14 dagar!

www.gomobilus.com
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AR DU EN DRIVEN FYSIOTERAPEUT?

UTVECKLA DIN ROLL
TILLSAMMANS MED 0SS

VI TROR PA ATT halso- och sjukvard maste utga fran vara patienters behov och
medarbetarnas kompetens. Genom att ge fler professioner en framtradande roll i
motet med patienten kan vi gora skillnad.

| takt med att behoven av vard férandras behover halso- och sjukvarden utveck-
las. | Landstinget i Varmland gor vi det bland annat genom att utmana etablerade
arbetssatt. Frida Walinder ar fysioterapeut inom Landstinget i Varmland:

“For mig som fysioterapeut innebdr det att jag trdffar patienten i ett tidigare skede. Det innebdr
sdklart ett okat ansvar for mig som fdrsta bedoémare men jag gillar att arbeta losningsfokuserat. Det
dir min uppgift att forsoka hitta kdrnan i patientens problem och styra in behandlingen utifrdn det.”

VI VILL DRIVA hélso- och sjukvarden framat. Vill du driva utvecklingen tillsam-
mans med oss? Valkommen att kontakta verksamhetschef Karin Wisén Staxler,
du nadr henne pa 054 61 41 24 eller karin.wisen.staxler@liv.se.

Landstinget i Varmland erbjuder hélso- och sjukvard och tandvérd av hogsta kvalitet. Tlllsammans
med vara patienter stérker vi folkhdlsan och utvecklar varden. Var vision ar en livskvalitet i varldsklass.

LAS MER:

Hela intervjun med Frida
finns pa www.liv.se/frida
www.liv.se/jobb
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Blyg bloggare
bryvter tabun

En egen forlossningsskada @andrade yrkesinriktningen for
Mia Fernando. | dag har hon en lang vantelista av skadade kvinnor
som vill komma till just henne. Vi har traffat den prisbelénta bloggande
fysioterapeuten for att prata om kvinnors halsa — och bajs.

text: Agneta Persson foto: Gustav Grall

DETTA AR VAD SOM HANDER sommaren 2012: Hog-
gravida fysioterapeuten Mia Fernando liser en
tvarprofessionell magisterutbildning. I Mias
studiegrupp finns en barnmorska som skriver
uppsats om sfinkterskador. Dar finns ocksa en
fysioterapeut som gor intervjuer pd samma tema.
Mia blir ordentligt paldst om nagot hon helst inte
vill veta sdrskilt mycket om. Inte f6r att hon tror
att det dir ska drabba henne, men dnda. Den som
snart ska foda ér inte s sugen pd ingdende fakta
om sant som kan g4 fel.

Nair hon ndgra veckor senare ligger pa BB och
ingenting blir som det var tankt, férlossningen
tar 30 timmar och allt till sist ar kaos och kris, sa
kommer hon in. Barnmorskan som skrev uppsatsen
om sfinkterskador. Odets ironi. ”Jag vet att du inte
vill vara med om det hér”, siger hon och personifie-
rar dirmed precis vad som kommer att hinda. Sen
gar det som det gér. Mia Fernando far en sfinkter-
ruptur grad fyra och tror att livet ar férstort.
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Fem ar senare ligger Mia i hardtraning infoér
Lidingoloppet. Hon har nyligen utsetts till Arets
fysioterapeut, snart ir hon fardig specialist inom
kvinnohalsa, och kon av kvinnor som vill fa
behandling av just Mia Fernando arlang. Livet
blev inte forstort. Men det blev mer komplicerat.

NAR VI NU SITTER HAR vid familjens kdksbord pa
Soéder i Stockholm och dter hembakta citronkakor
och pratar bajs, dr det egentligen politik vi snackar.
De faktiska konsekvenserna av vardprioriteringar
och bristande kunskap om kvinnors hilsa dar
forlossningsskador bland annat gor att kvinnor
kan drabbas av analldckage.

Enligt Patientskadeforsikringen begicks aldrig
nagot fel nar Wollmar f6ddes. Men Mia vet att
ringmuskeln kanske inte hade behovt brista om
barnmorskan inte varit sa slutkérd, om Mia inte
tillatits bli sa virksvag och Wollmar till sist inte

behovt tas ut akut med sugklocka. Konsekvenserna ——



FOTO: AGNETA PERSSON

—— hade kanske inte behovt bli sé allvarliga om likaren

som sydde ihop henne gjort ett béttre jobb, om
varden som f6ljde hade haft en kompetens som
striacker sig bortom enkla tips om knipdvningar.
—Varfor vet vi s lite? Varfor kan vi sé lite? Varfor
gorvisd lite? Det var ju inte i gar kvinnor borjade
féda barn! Det dr ndr jag borjar tinka pa det som
jag blir arg feminist. Att sdga "det blir sd har nar
man har fétt barn” eller "lite far man tala” vittnar
om en foraldrad kvinnosyn som lever kvar i hela
vardsystemet. I hela samhaillet med f6r den delen.

DET BORDE FINNAS en fysioterapeut ansluten till
varje barnmorskemottagning, siger Mia. En som
kan f6lja kvinnan hela vigen, och siga stopp och
beldgg, du kan inte fa passera utilivet med vilken
ohilsa som helst efter en graviditet.

Nar Fysioterapeuterna kommer
till Mia Fernandos arbetsplats
for att tillkédnnage att hon
utsetts till Arets fysioterapeut
blir hon stum och lite generad.

-Kvinnor hamnar mellan stolar. Och sd lagger
man ansvaret pa dem nar de inte sdker vard. Men
jag tinker att det ar samhallets ansvar att fainga
upp dem.

Nir Mia gick sjukgymnastutbildningen hade
de sammanlagt en halvdag om kvinnors hélsa.
Inget hon tinkte pa da, men sa hiri efterhand
kdnns det ratt markligt. Nagra timmar pd nagot
som ror halva befolkningen?

-Jag skulle tro att de flesta kvinnor som har
symptomgivande framfall eller storre forlossnings-
skador paverkas minst lika mycket, eller till och
med i storre utstrackning, av det dn av knédartros
eller lindryggssmarta.

FRAM TILLS MIA FODER sitt forsta barn har hon jobbat
med hembesék inom priméirvarden, nagot som
blir omgjligt att fortsdtta med. Med en sprackt
ringmuskel kan hon inte befinna sig tjugo minuter
frdn narmsta toalett. Omplaceringen till mottag-

ningen ger henne inte bara mojlighet att akut

"Lite far man tala” vittnar om en
fo ré I d ra d le nn Osy N som I ever kva r springa pa dass, utan ocksa att dndra professionell
inriktning. Hon borjar ta patienter med allehanda
i h e | a Vé rd Syste m e‘t . | h e | asam h a | | e‘t graviditetsrelaterade problem. Samtidigt tar

. hennes och maken Josephs blogg ny form. Mat-
m ed fO r d en d e | en. recept och vardagstankar blandas med fler och
fler fysioterapeutiska inligg om biackenbotten- —
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VI VILL GORA DIG TILL
EN HALLBAR MANNISKA

@ Ibland &r det de sma féréndringarna du gor i dag, som i stor grad paver-

kar hur du kommer leva ditt liv i framtiden. Att slippa arbetsrelaterad vark
och smarta borde vara en sjalvklarhet. Bade nu och senare i livet. Darfér har
vi skapat Optapad. Med Optapad vill vi ge dig forutsattningarna att bli en
hallbar manniska. Vill du? Ditt forsta steg - prova gratis nu.

Optapad &r en ny typ av ergonomisk mus som kombinerar optisk teknik med ergonomisk
design. Den har en touchplatta av glas, vilket gér hanteringen latt och naturlig. Med Optapad
kan du anvénda rérelser som du kénner igen fran telefoner och surfplattor - t.ex. tap, scroll,
pinch och swipe. Med sina vingformade handledsstéd och den centrerade arbetsytan fére-
bygger och avhjélper Optapad spanningar, smérta och vérk i axlar, nacke och skuldror.

@) Optapad

monter E:3 pa
Fysioterapi 2017,
25-27/10

For mer information och gratis provperiod - ga in pa optapad.com




—> besvir. Lasare hor av sig med fragor, Mia laser pa

och svarar. Och nénstans har bestimmer hon sig
for att paborja en specialistutbildning mot kvin-
nors halsa.

BLOGGEN VAXER, nej den exploderar, och detsamma
gOr kon av patienter som vill komma till just Mia
Fernando. Sedan januari 2015 rymmer kalendern
enbart gravida, nyférlosta och kvinnor med besvir
irygg, backen eller bickenbotten. Folk ringer fran
Visterbotten och fran Skane. Till och med fran
Aland. Mia ir bide hedrad och besvirad.

- Alltsd, jag ar inte s himla speciell, siger hon.
Jag borde inte vara sd speciell. Hur svart kan det vara?

Den som ldser om Mia pa nétet ser en orddd
feminist som knyter ndven i BB-marscher, som
klargor att en bra forlossningsvard inte handlar om
en fin bricka med hoga glas och en Sverigeflagga
utan om att varden ska strédva efter att bibehélla
god hilsa dven pa 1dng sikt. Att kvinnor ska ha
nagon slags garanti for viardighet och livskvalitet
efter férlossningen. Det dr vdlformulerat, skarpt,
kunnigt och kritiskt. Men néar Fysioterapeuterna

Mia Fernando driver
sin blogg ihop med
maken Joseph. De har
barnen Wollmar och
Wilfred och planerar
for ett tredje.

R E R

kommer till hennes arbetsplats for att med pompa
och stat tillkinnage att Mia Fernando utsetts till
Arets fysioterapeut blir hon stum.

-Jag blevjatteblyg. Det dr létt att tro att en per-
son som skriver en blogg r extrovert, men jag ir
inte den som marks jittemycket pd min arbets-
plats. Alla mina kollegor vet inte ens om att jag
har en blogg, och da blir jag generad. Jag tror att
manga bloggare ar sa.

EN BLOGGANDE VARDGIVARE. Det blir lite speciellt nar
hennes lasare kanske blir patienter och vet vad
hon at till middag i gar, eller hur en dalig sfink-
terrupturdag ser ut fér henne. Mia ar okej med
det. Patienterna med. Somliga later bli att ldsa
hennes blogg sa lange de gar pa behandling hos
henne. Andra gor tvirtom.

-Jag tanker att jag alltid vinner pa att vara 6ppen.
Négon maste gora det hir. Det dr okej att jag blir
talesperson for férlossningsskadade. Om det ar
mitt avtryckilivet, och det gor ndgon skillnad, sa
far jag vl tala att prata om bajs. Jag brukar saga
att sfinkterrupturen dr mina citroner som jag gor
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Moter du nagon som
har DROPPFOT? -

En del patienter med
droppfot behover
extra stod for att
bibehalla balans, orka
ga langre och kinna
trygghet.

Inom AllardAFO finns
en rad olika komposit
Ankel-Fot-Ortoser
(C-AFO) med olika
stabilitetsgrad.
Ypsilon®Flow &r en av

nyheterna.

Namn; yr;
. ¢ Mla Fern
Alder; 3 ar ando

Lds historien om
ToeOFF® och Allard AFO
— resan fran 1997

www.allardafo.com

Utbildnine.

€Xamen 200s

Nske, Akademin, g

Lds mer om Ypsilon® Flow
pd camp.se

Vill ni veta mer? Kontakta kundsupport
042-25 27 01, kundsupport@camp.se

SCANDINAVIA
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Jag, liksom mina patienter, far hora att det blir sa har. Att det ser sa fint ut, och att jag ska ga hem och knipa. Sa far det inte vara, séger Mia Fernando.

— lemonad av. Det blev sd hir, och nu gor jag nagot

bra av det.

Nir hon gick ut gymnasiet tankte hon lisa till
jurist. S& héri efterhand inser hon att det nog var for
att det matchade bilden av henne sjilvsom en hog-
presterande person snarare dn ett genuint intresse.
Sa triffade hon Joseph. Han laste till apotekare och
pratade sig varm om anatomi. Kroppsintresset
vicktes, Mia satte fysioterapi som sitt andrahands-
val, kom in pa bade juridik och fysioterapi, valde
det senare. Vid 26 ars alder hade hon tagit en
magister, och vid 31 dr hon snart fardig specialist.

MEN EGENTLIGEN HAR arbetet med bloggen gjort
henne till expert for lingesen. Eftersom halften
avinldggen ar kliniska svar pa sddant hon fatt
frdgor om maste hon pl6ja en och annan avhand-
ling, plus en ansenlig mangd PubMed-artiklar.
Fysioterapeutkollegor fran hela landet hor av sig
och ber om rid. "Jag ALSKAR dessa frigor”, skriver
Mia pé bloggen, "for det visar pa ett sa tydligt
intresse. Vi behéver ju sa fortvivlat bli fler!”.

- Far jag vara lite kaxig sa uppfattar jag det som
om jag ar med och hojer statusen pa &mnet kvinno-
hilsa. Jag dr ingen pionjir, omradet har ju funnits
skitlinge, men jag kanske &r forst med att gora
det lite coolt och mer omtalat.

Forra aret horde Statens beredning fér medicinsk

och social utvardering, SBU, av sig och frigade om
Mia ville f6lja med dem till Almedalen. Vil dér ville
Sveriges Kommuner och Landsting, SKL, ha med
henne pa en féreldsningsturné. Sa dar har det rullat
pa. Nu foreldser hon regelbundet fér bland annat
barnmorskor om fysisk aktivitet efter graviditet.
Jobb och studier pa det, en bok f6r nyblivna mam-
mor som snart kommer ut, sméa barn hemma (hon
vagade skaffa ett till mot 16fte om kejsarsnitt) och
daglig 16ptraning. Har skulle man kunna fraga sig
hur Mia Fernando ar funtad som far allt att g& ihop?

—-Om man tanker utifrdn nan slags spektrumskala
sd ar jag kanske inte helt normal. Jag menar allvar.
Jag har en extrem férmaga att 14sa snabbt, tain
information och processa om den till ndgot ldsbart.

Egentligen skulle hon ha forelést pa Fysioterapi
2017. Men Arets fysioterapeut behover stilla in, och
det dr en utmaning for henne att acceptera att hon
faktiskt inte kan halla sitt 16fte den hér gdngen.
Hon kommer att ligga pa operationsbordet.
Sfinkterrupturen ska lagas. Igen. Det som gick
sonder vid hennes forsta barns fédelse ar fort-
farande trasigt. Men ... fem ar? Hur kan hon ga
sd lange med trasig muskel?

- For att jag, liksom alla mina patienter, far
hora att det blir sa har. Att det ser sa fint ut, och
attjag ska gd hem och knipa. Sa far det inte vara.
Det dr det som dr min stora drivkraft. m
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Far jag vara lite kaxig sa
uppfattar jag det som om
jag ar med och hojer
statusen pa amnet

kvinnohalsa.

Mias tips ¢l dig
som vill blogga

1. Var tydlig med att det &r dina och inte arbetsgivarens
asikter som kommer fram pa bloggen.

2. Var ocksa tydlig med att du inte bloggar pa arbetstid. Att
férproducera inlagg, som jag gor, kan fa det att se ut som
om man skriver pa jobbet.

3. Kom ihdg att din yttrandefrihet vager tungt, &ven om du
har en viss lojalitetsplikt gentemot arbetsgivaren.

4. Landstinget har inga riktlinjer fér sociala medier. Jag
anvander mig av Foérsvarets, eftersom jag tanker att ar det
nagra som bor ha tydliga regler sa ar det de.

5. Ut och engagera dig! Kommentera flitigt, lagg dig i debatter
och visa pa din kompetens pa andra bloggar. Helt plotsligt
har du en massa engagerade foljare!

FYSIOTERAPI 8.2017
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PABLO®

TRADLOS SENSORHANDTAG OCH 2
RORELSESENSORER

« 3D-rorelsesensorer tillater rorelse pa alla nivaer
«Anvéndningen av handhallna sensorer och rorelsessensorer gér

det mojligt att forhindra att kompensationsrorelser anvénds i traning

« Mojlighet att anvanda tillsammans med tre rehab-patienter
samtidigt

En méjlighet till bilateral traning

fyro

fys:oline

live well.

Fysioline Sweden AB Vdstberga Allé 9, plan 8, SE-126 30 Hagersten
Tel. 08-760 6100 - info@fysioline.se « www.fysioline.se




Friheten att f& bestamma
over sitt eget arbetsliv har
minskat stressen och gett
Susanne Nordell utrymme
fér nya tankar och idéer.

fysioterapeuten Susanne Nordell kontroll
over sin egen utveckling och startade _,
eget. Utmaningen har fatt henne att vaxa £
bade professionellt och personligt.
— Jag har fatt en annan kontinuitet =
| mitt jobb nar jag driver allting sjalv. §

Ffter' 14 &r | primarvarden tog synskadade \






Susannes dator och tangentbord
kompletteras av punktskriftsdisplay,
" skarmlasningsprogram och en
skanner for att I1asa in remisser.

efter en veckas sommarsemester och
hosten har rivstartat. I veckan som gatt
har hon avverkat en fulltecknad bok-
ningskalender och en vidareutbildning i
skulderrehabilitering. Hon ser pigg ut.

—Det édren av férdelarna med friheten
som egenforetagare, att jag sdtter min
utbildningsbudget efter mina behov och
onskemal.

LANGTAN EFTER vidareutbildning var
ocksa en av anledningarna till att hon
for tvd ar sedan laimnade en trygg
anstillning pa en privat vardcentral
——> FINGRARNA FLYGER FRAM Over tangentbordet.  till datorns skarmlasningsprogram,och ~ iMalmé. Fjorton oerhort larorika ar

Journalanteckning och registrering laser avjournalanteckningen. Fardigt! papekar hon, men hon behévde utmana
ikassasystemet klaras av pd nagra kon- —Nu ér jag klar och nédrvarande. sig sjdlvmer bade professionellt och
centrerade minuter. Susanne Nordell Susanne Nordell skrattar och snurrarrunt ~ personligen. Beslutet mognade fram och
hejdar sig ndgon sekund och papekar att  pa sin kornblda kontorsstol i behand- Fysioterapeuternas Starta eget-kurs gav
det var tur att hon som ung larde sig lingsrummet pa The motion studio, som en skjuts pa vagen. Nar hon vél bestamt
fingersittning. Hon flyttar handerna till ~ ligger mitt i Malmos stadskarna. sig gick det snabbt.
punktskriftsdisplayen, som dr ansluten Susanne har precis borjat jobba igen -Jag satt hemma en kvéll och sa till

min man: "Nej, nu startar jag eget.”
Jag ville utvecklas, vidareutbilda mig
mer och jobba pa mitt sitt, som att rikta

FO l”bU ﬂdetS kU rser fOI’ b||\/aﬂd6 rr}fnkomPetensEillré.ttpati?nterf)ch
OCh etablerade entreprenorer sjilv bestimma Gver tiden for patient-

behandling.

Fysioterapeuterna Service AB arrangerar kurserna "Starta eget” Fysiosund AB registrerades pa nagra

och "Kvalitets- och ledningssystem inom hilso- och sjukvard”. dagar. Nagra manader senare var etable-

ringen och avtalet med Region Skane
§tarta eget ihamn och jakten pa lokal borjade.
Arindelad i tva moduler under en kursdag. Den férsta modulen omfattar Samtidigt jobbade hon heltid pa sin
grunderna f(‘jr dlg me?I Vl|j"al’l att b|| fbretaogare. Modul 2 handlar omumarkngdsfbrlng gamla arbetsplats. Jobbigt? "Nej, jag
och kommunikation for battre affarer. Hall utkik efter nya datum pa hemsidan. gick p4 adrenalin”, ler hon.

Las mer: www.fysioterapeuterna.se/startaeget

GENOM DORREN SOM STAR PA GLANT hors ett
rofyllt porlande frdn det vigghdngda
akvariet i vintrummet. Darute skymtar
en svart-vit fargskala som bryts aven

Kvalitets- och ledningssystem inom hélso- och sjukvard
Ger kunskaper och verktyg for att félja halso- och sjukvardslagstiftning
och féreskrifter som styr yrkesutévning och verksamhet.

Upplégget omfattar: Genomgang av kvalitets- och ledningssystem i fysioterapeutisk klarrod matta under soffgruppen. "Det
verksamhet. Journal och journalskrivning med utgangspunkt fran nya patientdatalagen. ser inte jag”, kommenterar Susanne.
Saker informationshantering. Patientsakerhetsberattelsens upprattande och innehall. En medf6dd grav synskada gor att hon
Debiteringsgrunder — férordning om erséttning for fysioterapi enligt nationella taxan. uppfattar Ijus och mérker, men hon ser
Kursen gar i: inte sina patienter. Den kliniska blicken
Goteborg 7 november, Stockholm 21 november och Véasteras 6 december. sitter i hdnderna, lyssnandet och lyhérd-
Las mer: www.fysioterapeuterna.se/ledningssystem heten for andning och rérelsemonster.

Och kommunikationen. Som professio-
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nell ar det sjilvklart for henne vem som
stdricentrum.

—Det handlar om patientens problema-
tik. Men visst, de far garna frdga om min
synskada och jag beréttar att jag inte ser.
Jag anvinder hinderna mycket, det kan
vara jobbigt for patienter med angest-
problematik, dérfor fragar jag alltid om
det ar okej. Jag har ocksa upplevt att
patienter kinner sig littade over att jag
inte kan se dem.

Hon fortsatter:

- Summa summarum dr min synned-
sattning inget hinder. Ibland tar jag hjalp
avmina seende kolleger om det dr nagot
jag anser dr viktigt att titta pa, och det
hénder att de ber mig om hjilp att palpera
nagot som jag kanske dr mer van vid.

—

OM SUSANNE NORDELL:

Alder: 43. Familj: Maken Joakim. Foraldrar och tva systrar. Bor: Limhamn i vastra
Malmo. Utbildning: Sjg-examen 2001, Kl. Idrottsmedicin, MTT, OMT steg 2, special-
kurser i whiplash, headache and neck pain for Deborah Falla, mindfulness-instruktor
m.m. Bakgrund: 14 ar inom primarvarden. Eget foretag sedan hosten 2015. Fritid:
Musik, natur, resor. Nasta resa gar till Japan. Kopplar av: Pa en obebodd 6 i bohuslanska
skargarden med ideellt arbete for att stodja marin verksamhet fér unga.

PETRA BRASE

Vem bestammer
over din tid?

FYSIOTERAPI 8.2017

Vem bestammer Over din tid, egentligen?

"Nér ifrdgasatte du senast hur du anvénder din tid?
Vénta, Iat mig omformulera den fragan. Nar ifrdgasatte du senast
hur du tilldter andra att anvénda din tid?”

Boken finns att kopa pa BOKUS och ADLIBRIS

Petra Brask har 6ver 20 ars erfarenhet av att lara manniskor att handskas
med tiden och livet, och i den hér boken delar hon med sig av de bésta tipsen
och de mest konkreta verktygen som hjélper dig att frigéra tid och energi.

Fokusera pa det som tillfor mest
varde i ditt jobb och i ditt liv

Konsten att séga nej och vélja bort

Inspirerande évningar som &r latta /
att applicera i din vardag ingar J & Partners

WWW.PETRABRASK.SE



———> NAR HON TANKER TILLBAKS oroade hon sig

mest 6ver hur hon skulle hitta lokal. Men
ett halvar efter den dir kvillen ndr hon
bestamde sig, var kontrakt skrivet. Nu hyr
hon behandlingsrum - som hon inrett
och moblerat med hjilp av familj och
vianner - och har tillgang till friskvards-
enhetens gym och 6vriga lokaler for
patientbehandling. Som grannar har hon
tva fysioterapeutkolleger och en massor,
alla egna foretagare.

-Det gar inte att komma ifran att det ar
hart jobb att starta eget och mycket att
sdtta sig in i, men det ar bara att kora. Pa
med fallskirmen och ut. Jag har fatt stod
ijuridiska, ekonomiska och praktiska
fragor genom Fysioterapeuterna Service
AB, och sedan har jag last lagar och
enormt mycket pa nitet.

Familj och vinner stéttade ocksa. Hon
berittar snabbt och engagerat om hur
glad hon dr att hon foljde radet fran en
fysioterapeutkollega att bilda aktiebolag
istillet for enskild firma, och minns hur
férvanad hon blev nir hennes "under-

"Det gar inte att komma ifran
att det ar hart jobb att starta eget och mycket
att satta sigini, men det ar bara att kora.”

bara tandldkare” dgnade en hel l6rdag at
att visa sitt boknings- och kassasystem.
Sjalv gjorde hon en grundlig research
och fragade runt i olika butiker om for-
och nackdelar med deras kortldsare.

1 BEHANDLINGSRUMMET rader ordning pa
hyllorna och skrivbordet. Sitt sinne for
struktur och planering har hon nytta av
pa mer dn ett sdtt. Pd viggarna samsas
anatomiska postrar och kursdiplom
med bilder pa maken Joakim, och de
bada pa seglingséiventyr.

Utan makens helhjéartade stod hade hon
inte startat eget, siger hon med virme
irosten. Det var ett gemensamt beslut.
Han dr engagerad och intresserad av
foretaget och hjdlper henne bland annat

med planering av sparande. Redovisning
och bokféring skoter en ekonom.

- Ekonomi och marknadsforing var
det absolut svaraste i borjan, siger hon
eftertinksamt. Jag minns att det kindes
som jag hittade pa en saga nir jag gjorde
min forsta budget eftersom det var sd svart
att uppskatta kostnader och inkomster.
Nu gar det runt. Jag betalar av lanet pa
min etablering och kan ta ut en hyfsad
16n. Det kunde jag inte den forsta tiden.

Patienterna hittar henne via rekom-
mendationer, Facebook, den egna hem-
sidan och sjukvardsupplysningen. Och
hon dgnar sig at allt ifrdn artrosskola till
idrottsskador och stresshantering. En
titt i bokningskalendern visar ocksa att
verksamheten flyter pa bra. Men hon

FANTASTISK

FUNKTIONSFORBATTRING

Valkomna till monter E12 for
en demonstration av vara unika

droppfotsortoser

Fillaucen.
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understryker vikten av att ha en buffert.
Hosten 2016 tvingades hon ta ett djupt
andetag. Den davarande dgaren till gym-
met gick i konkurs och det var osidkert
om verksamheten skulle kunna fortsétta.
—Nir det hinde minns jag att min forsta
tanke var, nu mdste jag tinka ut en plan.
Jag blevsjélv férvanad 6ver att jag tinkte
sd extremt rationellt. Men som vél var 16ste
det sig och jag kunde fortsitta arbeta.

GRANNEN OCH FYSIOTERAPEUTKOLLEGAN
Anders Nilsson tittar in genom doérren.
Det som avgjorde nir hon letade lokal
var kontakten hon fick med kollegerna.
Det klickade direkt vid férsta motet.

—Susanne har inte bara sinkt medel-
aldern med minst tio ar, hon har dven
foryngrat tekniken, bland annat med
digitalt bokningssystem, siger Anders
Nilsson glatt.

Efter 27 ar som egenforetagare vet han
att det kollegiala samarbetet dr en néd-
vandighet.

- Som egenféretagare 4r man utlimnad.

-

Framover vill Susanne
Nordell utveckla nya
natverk inom friskvard.

HAR'DU PACKAT AL

Sporttejp fér behandling och forebyggande av
skador p& muskler, ledband och leder.
Leukotape® Classic, Leukotape® K och Strappal

Sporttejper i Varldsklass

THERAPIES. HAND IN HAND.

www.bsnmedical.se

an Essity company
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Susanne Nordell och fysioterapeutkollegan

Anders Nilsson gér en gemensam ganganalys

med Li Borgstrom.

— Man behover kolleger, bade for att backa

upp om man blir sjuk, och diskutera
patienter med, sdger han.

Susanne nickar instimmande.
Kontaktytorna dr oerhort viktiga.

- Attvara egenforetagare handlar till
stor del om nitverkande, inte bara med
andra yrkesgrupper inom virden utan
ihela samhillsapparaten och det ar
jatteroligt. Det dr en ny dimension for
mig som tillfér vildigt mycket och har
Okat min kédnsla avsammanhang i ett
storre perspektiv, siger hon.

- VI KAN TA DEN HAR VAGEN. Susanne genar
over vintrummet och 6ppnar bakdérren
som leder direkt utidet 500 kvadratmeter
stora gymmet. Hon forflyttar sig vant
mellan maskinerna fram till raden av 16p-
band som star vinda mot stora panorama-
fonster. Anders Nilsson och hon goribland
ganganalys tillsammans. Som i dag nar
Li Borgstrom ska upp pé lopbandet. Li har
jobbat som servitori flera &r och har ldnd-
ryggssmarta och nedsatt thoracal rorlighet.
Susanne har tagit status vid ett tidigare
besok. Atgirden har varit manuell behand-
ling och individuell rehabiliteringstraning.

Susanne kliver upp bakom Li pa 16p-
bandet, placerar hinderna pa Lis hofter
och sitter igdng 16pbandet.

-Kénner du ndgot Susanne, fragar
Anders som star bakom I6pbandet.

-En liten circumduktion i vinster hoft,
svarar Susanne.

"Hoj hastigheten 1 km”, uppmanar
Anders. Gdnghastigheten 6kar och kom-

Under ganganalysen kanner
Susanne en circumduktion
i Li Borgstroms vanstra hoft.

pensationen i vanster hoft syns tydligt.
Det hinder, berittar Susanne, att Anders
filmar under gdnganalysen och att de
darefter gemensamt diskuterar med
patienten hur de ska ga vidare.

Susanne plockar upp mobilen ur fickan
ochlyssnar avbokningskalendern. Ja, nista
patient ar strax pa ingdende, ett nybesok.

Fyra av fem arbetsdagar ar hon pé plats
redan klockan sju. Vagar hon vara ledig,
ta semester, ja, hur far hon ihop ett hall-
bart arbets- och privatliv? kan man undra.

-
ks

—Det var svartiborjan att fa tillvaron
att ga ihop, men nu sétter jag granser.
Jag bokar in skrivtid och egen traningstid
imin kalender. Det gor ocksd att jag kan
erbjuda patienterna sena tider, och &r fri
att gora vad jag vill ndr jag kommer hem.
Jag har dven fatt en annan kontinuitet
imitt jobb nar jag driver allting sjidlv och
har koll pa hela flédet.

-For egen del har jag genomgatt en
personlig utveckling, och tar mer plats
nu, det var ocksa ndgot jag 6nskade. m
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Nar rorelse ar den basta medicinen
kan Voltaren Gel (diklofenak) hjalpa
patienten att komma igang igen.

Vid muskuloskeletala skador, som t ex stukning av fot
eller verbelastning av kndled ar rorelsetraning ofta den
basta medicinen. | den ingar att man ganska omgdende
kommer igang och belastar den skadade kroppsdelen
och borjar med rorelsetraning’. Voltaren Gel 23,2 mg/g,
tva ganger om dagen, har en lokalt smartstillande

och antiiflammatorisk effekt som kan hjalpa patienten
att ta de forsta viktiga stegen. Den maximala plasma-
koncentrationen blir dessutom cirka 100 ganger lédgre an
vid peroralt intag av motsvarande mangd diklofenak.

Voltaren Gel 23,2 mg/g tva ganger om dagen minskar
smartan och minskar svullnad vid stukning?.

Voltaren Gel har en bevisat god effekt vid bland annat
stukning. En randomiserad dubbelblind multicenter-
studie med totalt 242 patienter med akut stukning visade
att Voltaren Gel 23,2 mg/g tvd gdnger om dagen hade en
signifikant battre smartstillande och antiinflammatorisk
effekt jamfort med placebo:

Efter 5 dagar hade smarta vid rorelse minskat dubbelt
sa mycket med Voltaren Gel 23,2 mg/g som med
placebo (p<0,0001)2.

- Smarta vid rorelse var lagre under hela behandlings-
perioden med Voltaren Gel 23,2 mg/g jamfort med
placebo?

Voltaren Gel 23,2 mg/g minskade dven svullnaden pa
det skadade stéllet jdmfort med placebo (p<0,0001)
och funktionen i ankelleden dterhdmtade sig snabbare
med aktiv behandling 3n med placebo (p<0,0001)%
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Efter 5 dagar minskade Voltaren Gel 23,2 mg/g
smaértan vid rérelse dubbelt s3 effektivt som placebo
hos patienter med stukning?.

Symtomatisk behandling av
lokal smirta med upp till
12 timmars effekt

Var vanlig se produktresumén (SmPC)
for en komplett lista 6ver indikationer,
kontraindikationer, varningar och
biverkningar.

Voltaren 23,2 mg/g gel (diklofenak), antiinflammato-
riskt lakemedel. For symtomatisk behandling av lokala
smarttillstand av latt till mattlig intensitet i samband med
muskel och ledskador, t ex sportskador. Fran 14 ar. Ej for
gravida kvinnor under de tre sista graviditetsméanaderna.

Behandling max 14 dagar annat &n pa lakarens inradan.
Lékare kontaktas om Voltaren gel ej gett smértlindring
efter 7 dagar, eller om symtomen férvérras. Ej formans-
berattigat (OTC 50 g, 100 g; Rx 150 g). Produkttext god-
kénd 2016-11-15. For mer information se www.fass.se.
GlaxoSmithKline Consumer Healthcare A/S, se.gsk.com.
Om du vill rapportera en biverkan eller oonskad héndelse.
Kontakta biverkningsenheten pé& GlaxoSmithKline: Telefon:
08-638 93 00, Postadress: Biverkningsenheten, GlaxoSmith-
Kline, Box 516, 169 29 Solna.

GlaxoSmithKline Consumer Healthcare A/S, Nykeer 68, 2605 Brendby, Danmark.

Referenser: 1. FYSS 2017 — Fysisk aktivitet i sjukdoms-
prevention och sjukdomshehandling, Lakartidningens forlag
2017. 2. Predel HG, Hamelsky S, Gold M, Giannetti B. Efficacy
and safety of diclofenac diethylamine 2.32% gel in acute
ankle sprain. Med Sci Sports Exerc 2012;44(9):1629-36.

Varumarken ags av eller licensieras till GSK-koncernen.
©2017 GSK-koncernen eller dess licensgivare.
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Kritiska fragor viktigt satt
att utvecklatysioterapin

Snart méts tusentals fysioterapeuter pa Stockholm Waterfront. Vi tog
ett férsnack med Charlotte Chruzander, projektledare fér Fysioterapi
2017. Férutom ett massivt kunskapslyft, ett livligt natverkande och
en inspirerande méassa hoppas hon pa mycket mer debatt.

- Jag vill uppmuntra alla deltagare att dven stélla kritiska fragor.
Sag vad du tanker och tycker! Det ar ett viktigt sétt att utveckla

fysioterapin.

HON HAR DET HEKTISKT NU, Charlotte
Chruzander, hilso- och sjukvardsstrateg
pa Fysioterapeuterna och projektledare
for Fysioterapi 2017. Snart ar det dags for
férbundets stora utbildningskongress pa
Stockholm Waterfront den 25-27 oktober,
och férberedelserna haller pa inidet sista.
And3 hinner vi f4 en kort pratstund med
henne.

Det dr forsta gangen du ansvarar for profes-
sionens storsta konferens. Hur har det varit?
—Det dr stort och ansvarsfullt. Det har dr
ett av forbundets viktigaste och storsta
arrangemang. Det dr en dra att jobba med
Fysioterapi 2017 men det innebar mycket
arbete. Férberedelserna startar i princip
direkt efter att den forra avslutats. Nu har
vijobbat med dettai1,5 &r och har bara
nagra veckor kvar. Mina bollplanki arbetet
inf6ér konferensen ar den vetenskapliga
kommittén och programkommittén. Vi ar
ocksa helt beroende av att fysioterapeuter
vill dela med sig av sin kunskap och det
har de gjort pa ett alldeles fantastiskt sétt!

Vad dr din och forbundets framsta
malsdttning med Fysioterapi 2017?

- Vivill fraimst vara en plattform dar vi
férmedlar aktuell kunskap inom fysiote-
rapin, men ocksé ett forum for debatt och
diskussioner. Vi tror att livliga diskussioner
arett satt att fora professionen framat. Vi
maste verkligen 6va upp vart kritiska for-
hallningssatt for att vidareutveckla fysio-
terapin. Det dr genom att vaga ifrdgasitta,
debattera och diskutera det vi gér och hur

Charlotte Chruzander.

vi arbetar i dag som vi lar oss nya saker
och tar reda pd vilken behandling som
faktiskt ar effektiv. Vivill ocksa vara en
motesplats dar fysioterapeuter fran hela
landet kan nidtverka med kollegor och
hitta nya samarbetspartners inom olika
omraden. Konferensen &r ocksa ett tillfalle
att motas socialt, vilket ocksa ar viktigt.

Finns det nagra sdrskilda teman eller
programpunkter du sdrskilt vill lyfta fram?
- Forstvill jag sdga att programmet har
saval bredd som djup dven om vivill lyfta
ett par omraden sarskilt. I ar handlar det
extra mycket om e-hilsa samt om fysisk
aktivitet i bade halsofrimjande och be-
handlande syfte. Migranters hélsa ar ocksa
ett aktuellt spar. Dessutom finns det flera

programpunkter som berdr forbattrings-
arbete och professionsutveckling. Exempel-
vis hur vi arbetar pa nya sétt, hur vi kan
anvanda kunskapsstod och kvalitetsregis-
ter och hur vi lir oss att kritiskt granska vara
egna metoder for att utveckla fysioterapin.
Jagvill garna uppmuntra deltagarna till
att besoka programpunkter som kan ge
nya tankar och vidga perspektiven - dven
om de inte har direkt koppling till ett
sarskilt kliniskt amnesfalt.

- Om man sammanfattar det hela kan
deltagarna under Fysioterapi 2017 vdlja
mellan totalt 10 inspirationsforeldsningar,
13 workshops, 21 symposier, 3 halvdags-
utbildningar och 12 heldagsutbildningar.
Halvdagsutbildningarna ar ett nytt inslag,
for vi ville erbjuda mojligheten att ga lite
mer pa djupet inom vissa dmnen, dven for
den som inte kan delta pa en heldags-
utbildning. Heldagsutbildningarna ar
ocksa fler dn tidigare.

Vill du sdga nagot om det

praktiska arrangemanget?

—Precis som foérra gdngen har forbundet
valt att gora hela programmet tillgingligt
via en app, sa att det dr sokbart fér smart-
phones och ipads. En férdel med det
digitala dr att vi snabbt kan meddela vara
deltagare om byte av lokal eller dylikt.

I appen kan varje deltagare dven skapa
personliga konferensprogram utifran
olika &mnesomraden och fa pAminnelser
om olika programpunkter innan de bérjar.
Alla férval man gjort som deltagare
kommer att visas i appen.

- Vi skapar dven mojlighet till fysisk
aktivitet under hela konferensen och det
kommer att finnas ett scenprogram under
lunchtid som annonseras narmare konfe-
rensen, dir bland annat WCPT:s ordfo-
rande Emma Stokes kommer att medverka.
Missa inte chansen att stilla fragor till
eller samtala med henne!
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Hur bidrar mdssan till att skapa

en inspirerande konferens?
—-Missomradet har en riktigt bra bredd
med cirka 70 utstéllare. Jag vill uppmana
alla att ta chansen att prata med de
utstillare som tagit fram olika produkter
och hjilpmedel for fysioterapibranschen.
Passa pa att prova nya hjilpmedel och
produkter som kan bli anvandbarai era
olika verksamheter. Samtala med utstal-
larna om vad som fungerar, vilka produk-
ter som ni gérna skulle vilja se vidareut-
vecklas eller om det dr ndgon produkt ni
saknar. Det finns ménga tillféillen till inspi-
ration och lirande dven pa massomradet!
Varfor valde forbundet Stockholm
Waterfront som konferenslokal igen?

- Vi fick bra utvirderingar férra gangen.
Deltagarna gillade att konferensen arran-
gerades centralti Stockholm och tyckte
att lokalerna och maten var bra, sa vi
ansdg att det var mycket virt att fortsitta
pasamma plats. En del tyckte dock att
det var svart att hitta i lokalerna, si i ar

satsar vi ytterligare med mer bemanning
och bittre skyltning for att rada bot pa det.

Hur manga deltagare forvintas komma

till Fysioterapi 2017?

- Visiktar pa 1500 deltagare — det ir den
summan vilegat pa under tidigare ar, men
vi vet samtidigt att det blivit svarare for
en del kollegor att fi ledigt for att det ar
tufft att bemanna pa hemmaplan. Bristen
pa fysioterapeuter gor det svart att fa in
vikarier pa vissa hallilandet. Vi har ocksa
en del konkurrens av att det varit vérlds-
kongress i Sydafrika i somras. En del verk-
samheter satsade pd att lita sina fysiote-
rapeuter dka dit, varfor vissa som annars
skulle deltagit uteblir pa Fysioterapi 2017.

Hur kan deltagarna sjélva vara medskapare
till en inspirerande konferens?
-Deltagarna dr en sa otroligt viktig del
for att fa konferensen att bli ett lyckat
arrangemang! Jag hoppas att kollegorna
kommer med instéllningen att ldra sig
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nagot nytt, men ocksa att delge sina egna
kunskaper vid alla de tillfillen som ges
attinteragera och vara aktiv genom att
diskutera olika imnen med foreldsare
och andra deltagare. Jag har en kinsla av
attviinte utmanar varandra tillrackligt
mycket. Darfor vill jag uppmuntra alla att
dven stdlla kritiska fragor. Vaga siga vad
du tanker och tycker! Det &r ett viktigt
sitt att utveckla fysioterapin. m

MOTOmed. Rorelseterapi

Effektiv, daglig rorelse som far mig att ma bra

Motorstyrd, motorassisterad, muskelstyrd

FYSIOTERAPI 8.2017

o Framja gdngformagan For att kunna behalla
eller bygga upp gangférmagan krévs en viss grundkondition

(muskelkraft, uthallighet och koordination). Genom att
regelbundet trana med den medicinska rérelsetranaren

@) Minska spasticitet mjuka upp
' musklerna vid spasticitet, hog muskeltonus : :

~ eller allmént nedsatt rrlig

MOTOmed kan du férbéttra din grundkondition.

De repetitiva rorelserna som sker omvéxlande med vénster
resp. hoger sida har en positiv inverkan pa muskeltonus,
rérelsekontroll och balans.

0 Aktivera kvarvarande muskelkraft

Ar dina muskler otranade eller fortvinade? Eller hammas
du av spasmer? Med MOTOmed kan du upptécka dven
den minsta kvarvarande muskelkraft och pa ett skonsam'
satt bygga upp den igen.
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20]7 Inspireras & lar av massan

En mangd utstallare pa en inspirerande massa valkomnar dig

STOCKHOLM | atttadelavinformation om deras produkter och tjanster inom

WATERFRONT faltet fysioterapi.

— Det finns manga tillfallen till inspiration och larande aven pa

25-21 OKTO massomradet, sager projektledaren Charlotte Chruzander.

Utstéllare e Monter

AKAB utbildning ® G6
AlfaCare AB ® A7

Arbergo © Bll

Arthroe C6

Babota ¢ E11

BK Ultrasound « E5

Breas Medical AB « E9
Camp Scandinavia e D6
CLFitness @ All

Connected Senses © G20
Contour Design ® A3
Cybercom © G8

DJO Nordic e D10

Dolema » E8

Fillauer » E12

Footbalance ® G4

Forever Living Products ® G1
Fysioline ® C1 + C2
Fysioterapeuterna / Fysioterapi © B1
Fysioterapeuternas lounge ® A5 + A6
HP Medical ® D9

Icura © B10

Inerventions AB ® F3
Intramedic/HUR @ A4
Irradia ® A15

Klaveness Footwear © B4

Lés intervju pé sidan 28.
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Lamers Medical » E10 Ottobock © B6
Landstinget Dalarna ® G5 Penclic ©* B5

Landstinget Varmland ® G14 PhysioTools ® C10
Levnadsvaneprojektet © B2 PTStudio » E15
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Mediplast ® E13 Reumatikerforbundet @ Al
MediRoyal ® C5 Riksfoérbundet HjartLung ® G11
Mimos Babypillow © E14 RIXData ® G7

Mobility Research Sweden ® D4 Roda Korset ® F4
Mousetrapper ® Al4

Movital Healthcourt ® G12
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Optilaser » E2
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VANING 4

OBSERVERA:
Nya utstallare kan ha tillkommit efter POSTERS
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www.fysioterapi2017.se
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Program Fysioterapi 201/

Konferensprogrammet for Fysioterapi 2017 pa Stockholm
Waterfront innehaller bland annat 21 symposier, 13 workshops,
tio inspirationsférelasningar, tre halvdagsutbildningar och tolv
heldagsutbildningar. For hela programmet, posters, mer om
forelasarna, nytillkomna aktiviteter samt uppdateringar
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ga in pa konferensens webbplats www.fysioterapi2017.se

ONSDAG 25 OKTOBER

Invigning & keynote 9.30-11.30

« Valkommen till Fysioterapi 2017!
9.30-10.50. Konferensen invigs med
bland andra WCPT:s ordférande Emma
Stokes som talare. SAL: A3-A4

 Keynote-forelasning 10.50-11.30.
Laka fore traning eller trana for att laka?
Karin Gréavare Silbernagel. SAL: A3-A4

Kaffe 11.30-12.00

Parallella sessioner 12.00-13.00

Inspirationsféreldsning

* Leveraging data and digital technologies
to innovate in physiotherapy practice,
Brian Caulfield. SAL: C3

* Fysioterapeuters viktiga roll vid KOL,
André Nyberg. SAL: A2

Workshop

* Fran evidens till praxis — beslutstrad fér
jamlik strokerehabilitering, Margit Alt
Murphy. SAL: C4

* 24h positionering fér barn- och ungdomar
med funktionsnedséttning, Maria
Rosengren & Helena Nantin. SAL: 35-36

Symposium

* Rehabiliterande insatser med hdg kvalitet
inom priméarvarden: Sé& bidrar kunskaps-
stod och uppféljning, Birgit Résblad.
SAL: A4

* En modell fér interprofessionellt och
patientinkluderande levnadsvanearbete
inom reumatologi, Emma Svard.
SAL: 25-26

Korta féredrag

* Fysisk aktivitet vid olika sjukdomstillstand/
diagnoser. SAL: 26

* Muskuloskeletal smarta inom specifika
yrken. SAL: 27

Lunch 13.00-14.15

Parallella sessioner 14.15-15.15

Inspirationsféreldsning

» Dans for psykisk halsa! Effekter och
erfarenheter fran en vetenskaplig studie
med tonarsflickor i fokus, Anna Duberg.
SAL: A4

* Fysioterapins nutida utmaningar och roll
vid digitalisering av halso- och sjukvérd,
nyanldndas halsa och det globala hélso-
laget, Anne Soderlund. SAL: C3

Workshop

» Svenska riktlinjer for fysioterapi vid
Parkinson sjukdom, Cecilia Winberg.
SAL:C4

* ACTivePhysio, ACT fér fysioterapeuter
inom priméarvarden och smaértrehab,
Graciela Rovner. SAL: C1-C2

Symposium

 Cancerrehabilitering, Pia Mickol. SAL: A2

* Kraften i ett halsofrédmjande egenvard.
Lev for att leva, Anna Hertting. SAL: 35-36

» FYSS 2017, Ing-Marie Dohrn. SAL: 24-25

* Halvdagsutbildning, del 1: Fysioterapi och
Ergonomiinom arbets- och miljémedicin
- spannande forskning och viktig patient-
verksamhet, Teresia Nyman. SAL: 27

Korta foredrag
* Digitala tekniker inom hélso- och sjuk-

varden. SAL: 26

Kaffe 15.15-15.45

Parallella sessioner 15.45-17.30

Inspirationsfoéreldsning

» Neuroplastiska mekanismer vid kirurgisk
rekonstruktion av greppférmaga hos rygg-
madrgsskadade samt innovativ behandling
av fantomsmadrta, Lina Bunketorp Kall.
SAL:C3

Workshop

« Ultraljudsundersékning som en del av
fysioterapeuters kliniska undersékning,
Karin Gravare Silbernagel. SAL: C4

» Medicinsk Yoga - ett anvdndbart verktyg
vid stress, nedstdmdhet och muskulos-
keletala besvér, Maria Lejdeby och Ulrika
Berglind. SAL: C1-C2

* En effektiv vard med ratt kompetens pa
ratt plats, Gunilla Kjellby Wendt.
SAL: 24-25

Symposium

» Kan effekten av fysisk trdning inom
hjértrehabilitering férstarkas med
fysioterapeutiska interventioner med
beteendemedicinsk inriktning?
Maria Back. SAL: A2

* Prehabilitering infor elektiv kirurg,
Elisabeth Rydwik. SAL: A4

 The Holistic role of the Physiotherapist
in Paralympic sport, Kristina Fagher.
SAL: 35-36

* Halvdagsutbildning, del 2: Fysioterapi
och Ergonomiinom arbets- och milj6-
medicin — spdnnande forskning och viktig
patientverksamhet, Teresia Nyman.
SAL: 27

Korta foredrag

» Smaértainacke ochrygg. SAL: 26
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TORSDAG 26 OKTOBER

Parallella sessioner 9.00-10.30

Inspirationsféreldsning

* Kvalitetsregistren gor skillnad i utveck-
lingen av hjartsjukvarden. Vad blir fysio-
terapeutens roll? Maria Back. SAL: C3

« Significant Walks and Low Back Pain,
Ann Moore och Shirley Chubb. SAL: A4

Workshop

* E-héalsa — att anvdnda modernare teknik
vid rehabilitering, Ulrika Einarsson.
SAL: C4

* Digitala tekniker fér undersékning och
trdning av motorisk kontroll — idag och
i framtiden, Ulrik Roijezon. SAL: C1-C2

Symposium

* Halvdagsutbildning, del 1: Lédndryggsbe-
svar och tréaning, vilka 6vningar till vem?
Ulrika Aasa. SAL: A2

» Nytdnkande inom strokerehabilitering
— utmaningar for fysioterapeuter,
Gunilla ElImberg Frykberg. SAL: 32

* Ridfysoterapi, "'multimodal fysioterapi”
eller "lyx for entusiaster”? Teorier, evidens

och aktuell forskning i Norden, Margareta
Hakanson. SAL: 35-36
Korta foredrag
* Artros. SAL: 24-25
» Smérta och smaértrehabilitering. SAL: 26
* FaR och Levnadsvanor. SAL: 27

Kaffe 10.30-11.00

Parallella sessioner 11.00-12.00

Inspirationsféreldsningar

» Strategies for communicating research
results in today’s world, Jani Ruotsalainen.
SAL: A4

Workshop

» Dans for att stdrka hélsa hos ungdomar
— hur da? Anna Duberg. SAL: C1-C2

* Forbéattringsarbete i Fysioterapi,
Kristina Areskoug Josefsson. SAL: 24-25

Symposium

* Halvdagsutbildning, del 2: Landryggs-
besvér och traning, vilka 6vningar till vem?
Ulrika Aasa. SAL: A2

» Halsa och fysisk aktivitet for asylsékande
och nyanlanda flyktingar, Cecilia Winberg.
SAL:C3

* Akillesruptur — vilka faktorer paverkar
aterhamtningen och hur kan vi optimera
behandlingen? Karin Gravare Silbernagel.
SAL: C4

» Halsoutmaningar i en férdnderlig vérld
- vilka kompetenser behéver fysiotera-
peuter? Maria Elvén. SAL: 32

» Organisationen gor skillnad for kvinnors
arbetsmiljo, Kersti Lorén. SAL: 35-36

Korta foredrag

 Parkinsons sjukdom och rehabilitering
vid neurologisk sjukdom. SAL: 26

* Fysisk aktivitet vid hjart-kérlsjukdom.
SAL: 27

Postersession 12.00 - 12.45 Plan 3
Lunch 12.45-13.45

Programmet fortsatter pa nasta uppslag. ——

BARNORTQPEDl
[ OPPENVARD
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TORSDAG 26 OKTOBER

Parallella sessioner 13.45-15.15

Workshop

* Inkludera sexuell halsa i fysioterapi,
Kristina Areskoug Josefsson. SAL: C4

* Halvdagsutbildning, del 1: Att koppla ihop
praktiska verktyg som erbjuds inom
yoga med fysioterapi — for patienter med
skulder- och ryggproblem, Ulrika Aasa.
SAL: C1-C2

Symposium

* Kommunicera ratt i en digital tid,
Charlotte Wahlin. SAL: A4

* Balanstraning vid Parkinsons sjukdom,
Erika Franzén. SAL: A2

* Fysioterapii ett mangkulturellt samhélle
—modten med ofrivilligt migrerade,
Anna Bjarnegard. SAL: C3

* eHélsa inom fysioterapi — vikten av
tvadrvetenskap och deltagande design,
Marlene Sandlund. SAL: 35-36

Korta féredrag

* Stroke. SAL: 26

» Barn och ungdom, habilitering samt
idrottsmedicin. SAL: 27

Kaffe 15.15-15.45

Parallella sessioner 15.45-17.30

Inspirationsféreldsning

* Klinisk forskare eller forskare i kliniken
— Aspekter pé fortsatt karriar efter
disputation, Kari Bg, Monika Fagervik
Olsen. SAL: A2

Symposium

* Att framja hélsa och férebygga sjukdom
genom halsosamma levnadsvanor,
Raija Lenné. SAL: 32

* Low back pain and self-management,
Ann Moore.SAL: A4

» Stressrelaterad psykisk ohalsa/utmatt-
ningssyndrom och effekter av doserad
tréning, Agneta Lindegard Andersson
samt Primarvardssektionen.
SAL:C3

» Hur skapar vi férutséattningar for vara
studenter att utveckla sitt kliniska
resonemang? Méjligheter och utmaningar,
Karin Valeskog. SAL: 35-36

Workshop

» Néar kroppen minns — att méta och
behandla ménniskor traumatiserade av
krig, tortyr och flykt, Linda Eklund,
Patricia Rocca, Anna Raud. SAL: C4

* KOL-webben — ett eHalso-verktyg for
Okade evidensbaserade insatser till
personer med KOL (Kroniskt obstruktiv
lungsjukdom), Sara Lundell. SAL: 24-25

* Halvdagsutbildning, del 2: Att koppla ihop
praktiska verktyg som erbjuds inom
yoga med fysioterapi — for patienter med
skulder — och ryggproblem, Ulrika Aasa.
SAL: C1-C2

Korta foredrag

« Aldres halsa. SAL: 26

BATTRE FOKUS &
KONCENTRATION

MED TYNGDPRODUKTER
FRAN SOMNA

Somna &r ett svenskt féretag som utvecklar, fillverkar
och distribuerar kognitiva hjdlpmedel baserade p&
tyngd och tryck. Anvandaren upplever etft lugn och
ddrmed en 6kad kdnsla av frygghet, vilket dampar
bland annat &ngest, motorisk och psykisk oro samt
sdmnsvdrigheter. Somnas patenterade innovation
Kedjetdcke® ar avsedd for nattsémn och kompletteras
med vdra dagprodukter som exempelvis Kedjevast®,
Somnakrage™ och Kedjefilt®.

SOMNA AB

info@somna.se
www.somna.se

“De var skéna, tyngden var skén. Jag
var mer stilla i klassrummet. Jag hade
mer fokus ndr jag hade de p& mig”
ELLA, 16 AR

éosomna

a1
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FREDAG 27 OKTOBER
Parallella utbildningar 8.15-16.15

* Andning inom palliativ vard. SAL: C2
Arrangeras av: Sektionerna for Onkologi
och palliativ fysioterapi samt Andning
och cirkulation.

» Backenbotten och backenbottendys-
funktion i klinisk praktik — langt mer
an bara "kniptraning’. SAL: C3
Arrangeras av: Sektionen for Kvinnors
hélsa.

* Cervikalen - "Huvudsaken &r ratt
diagnostik och behandling”. SAL: A2
Arrangeras av: Sektionerna for Fysisk
Aktivitet och Idrottsmedicin, Mekanisk
Diagnostik & Terapi, Ortopedisk manuell
terapi samt Ortopedisk-kirurgisk
rehabilitering.

* Fysioterapeuten i sjukskrivning- och
rehabiliteringsprocessen. SAL: 27
Arrangeras av: Ergonomisektionen samt
Primarvardssektionen.

* Fysioterapeutens roll vid stress och
trauma hos barn och unga. SAL: 26
Arrangeras av: Sektionen for Habilitering
och pediatrik.

Fysioterapeutiska interventioner vid
underventilering och sekret-proble-
matik hos patienter med neurologisk
sjukdom eller skada. SAL: 24-25
Arrangeras av: Sektionen for Neurologi.

Inflammatorisk eller mekanisk
ryggsmarta - att differentiera och
behandla. SAL: C4

Arrangeras av: Sektionen for Mekanisk
Diagnostik och Terapi (MDT) samt
Reumasektionen.

Inflammatorisk sjukdom och/eller
langvarig icke-maligna smarttillstand
- var ligger behandlingsfokus for
fysioterapeuten? SAL: 35-36
Arrangeras av: Smartsektionen och Sek-
tion for Reumatologi.

* Muskuloskeletal ultraljudsdiagnostik.
SAL: 32
Arrangeras av: Medema och
Hands-on Sweden i samverkan
med Fysioterapeuterna.

» Mal och mening - i rérelse: Att under-
stodja varaktig fysisk aktivitet och
traning for dldre personer. SAL: A4
Arrangeras av: Sektionen Aldres Hélsa
i samverkan med: Eskilstuna kommun,
Malardalens hogskola, Uppsala Univer-
sitet, FoU i Sérmland.

* Neurobiologi och inldrningsoriente-
rad fysioterapi. SAL: C1
Arrangeras av: Sektionen for Mental halsa.

* Rehabilitering for hast, hund
och katt. SAL: 34
Arrangeras av: Sektionen for Veterinar-
medicin.

Tel. +46-8-55086409
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JOSEFSSON

1. Du foreldser inom tva vitt skilda
omraden pa Fysioterapi 2017:
Inkludera sexuell hélsa i fysioterapi
och Forbéttringsarbete i fysioterapi.
Hur hdnger de ihop?

Det finns kopplingar mellan dessa amnen,
for nar jag ville forbattra patienternas
upplevelse av min praktiska verksamhet
sa var det inom omradet sexuell halsa
det borjade. Det ar ocksa inom sexuell
halsa som jag har medverkat i en hel del
forbattringsarbete och lart mig om de
utmaningar som finns i att genomfora
forbattringsarbeten i praktiken.

2. Varfor behover fysioterapeuter

ha kunskap inom sexuell hélsa?
Darfor att sex ar en del av halsan och vi
fysioterapeuter jobbar med och ska se
hela manniskan. Om vi inte tar med den
biten fullgor viinte vara uppdrag som
fysioterapeuter. Mitt eget engagemang
for att sexuell halsa behover inkluderas

For alla proffs

Fore — under — efter behandlingen
Enklare att arbeta pa djupet

Tillverkas i Sverige av medicinteknisk plast mm=

om sexuell halsa & forbattringsarbete

i fysioterapin bérjade med att jag fragade
mina patienter pa vilket satt fysioterapin
gor nytta for dem. Manga svarade "fysio-
terapin ar bra fér mitt sexliv”. Det blev en
ogonoppnare for mig som sedan ledde
in mig pa min forskning. Det var i narkon-
takten och dialogen med patienterna
som jag forstod att fysioterapeuter har
en viktig roll i att férbattra manniskors
sexuella halsa.

3. Vad vill du att deltagarna har med
sig efter workshopen om sexuell hilsa?
Jag vill att deltagarna har borjat reflek-
tera och fatt nya perspektiv och att de
far 6kad forstaelse for att sexuell halsa
faktiskt &r en del av fysioterapin och insikt
om att sexuell halsa och dvrig héalsa
hanger ihop eftersom ménniskan ar en
helhet. Vi vill ocksa ge dem verktyg for
att vidareutveckla sitt arbete inom
sexuell halsa.

4. Varfor ar forbattringskunskap en
viktig kompetens for fysioterapeuter?
Darfor att vi maste vaga ifragasatta och
undersoka om de arbetssatt vi jobbar

10 drs garanti

utifran och de metoder vi anvander ger
basta mojliga resultat for de vi ar till for
— patienternal

5. Har du nagot att séga till kollegor
som forsokt driva forbattringsarbete
men gett upp pa grund av for mycket
motstand?

Att hantera motstand ar en del av allt
forbattringsarbete. Under workshopen
kommer vi att g& igenom olika praktiska
metoder for forbattringsarbete. Forbatt-
ringsarbete handlar om att leta efter
framgangsfaktorerna och bejaka dem och
om att beméta hindren, dar motstand ar
ett. Vi kommer ocksa att prata om det
|arande som finns i den processen.

6. Vad forvantar du dig sjalv att fa ut
av att delta pa Fysioterapi 2017?

Att fa inspireras av att ha en dialog med
kollegor inom andra omraden, och att det
ger mig nya perspektiv pa professionen
och vidgar mina vyer. Det uppstar ett
larande nér vi ar tillsammans och jag
hoppas att det ger mig nya visioner!

www.spikmattan.com
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Artikeln tar sin utgangspunkt i fyra nyligen publicerade doktorsavhandlingar och ett pagaende
doktorandarbete. Tva avhandlingar behandlar bland annat epidemiologiska aspekter och upplevelser av
att leva med en traumatisk ryggmargsskada i Botswana (1) respektive i Vastra Kapprovinsen i Sydafrika (2).
Tva avhandlingar har fall bland ryggmargsskadade i fokus (3, 4). Det pagaende doktorandarbetet studerar
energiomsattning bland personer med ryggmargsskada.

I artikeln presenterar vi inledningsvis generell kunskap om ryggmargsskador for att darefter fokusera pa
traumatisk ryggmargsskada. Denna artikel belyser ocksa ur olika perspektiv den roll som den internatio-
nella organisationen International Spinal Cord Society (ISCoS) har i fragor som ror ryggmargsskador.

Aspekter pa traumatisk ryggmaresskada

Olika forutsattningar och livsvillkor over varlden

i\

EMELIE BUTLER FORSLUND
med.dr, fysioterapeut,
Rehab Station Stockholm,
Spinaliskliniken, Institu-
tionen for neurobiologi,
vardvetenskap och sam-

halle, Karolinska Institutet

INKA LOFVENMARK
med.dr, fysioterapeut,
Rehab Station Stockholm,
Spinaliskliniken,
Internationell koordina-
tor, Stiftelsen Spinalis,
Institutionen for neuro-
biologi, vardvetenskap
och samhalle, Karolinska
Institutet

EN SKADA PA RYGGMARGEN orsakas antingen av ett
trauma (till exempel en trafik- eller fallolycka)
eller en sjukdom/degeneration (till exempel
cancer eller infektion) och klassificeras darfor
antingen som en traumatisk- eller icke-traumatisk
ryggmargsskada. Ryggmargsskadan forstor for-
bindelserna mellan hjdrnan och kroppen vilket
resulterar, beroende pa var skadan sitter, i storre
eller mindre paverkan pa kroppsfunktioner sisom
muskelstyrka, kinsel och kontroll av funktioner
som t ex urinering, tarmtomning och sexuell
funktion. Reglering av blodtryck och kroppstem-
peratur forsimras, och dessutom kan spasticitet
tillkomma. Oavsett var man bor i virlden innebar
en ryggmargsskada stora utmaningar for den
drabbade, men ocksa f6r familj och arbetsliv.

En skada i cervikalryggen resulterari en tetra-
plegi och en skada nedanfor den forsta thorakala
kotan i en paraplegi. Neurologisk skadeniva
diagnosticeras med en klinisk neurologisk under-
sokning och klassificeras enligt ett internationellt
system, som American Spinal Injury Association (ASIA)
har utvecklat. Sedan bedéms skadeomfattningen
enligt ASIA Impairment Scale (AIS) (5, 6) som klas-
sificerar skadan fran A till E. Kortfattat innebar
AIS A avsaknad av muskelfunktion och kidnsel
under skadenivan, medan AIS B innebir en viss
bibehéllen kdnsel men inte motorik under skade-
nivan. AIS C-D innebér bade viss bibehallen moto-
rik och kinsel under skadenivin, medan AIS E har
normal kinsel och motorik, det vill siga personen
har tillfrisknat.

En ryggmargsskada 6kar risken for flera
sekundira komplikationer sdsom trycksar,

urinvdgsinfektioner, smarta samt respiratoriska
komplikationer och njurkomplikationer (7).

Epidemiologi

Den internationella organisationen International
Spinal Cord Society (ISCoS) dr en opartisk, icke-
politisk och ideell férening med syfte att sprida,
bevaka och studera problem som rér personer
med bade traumatiska och icke-traumatiska
ryggmargsskador. Detta inkluderar bland annat att
bevaka forskning och praxis inom olika omraden,
till exempel orsaker till skadan, skadeprevention,
hur man bedriver kirurgi och rehabilitering for
att reducera sekundira komplikationer och
optimera livskvalité samt hur en person med
ryggmargsskada kan reintegreras i samhillet.
ISCoS har utvecklat ett antal "data sets”, bland
annat "core data set” som bor anvindas nir man
ska kartligga bland annat férekomst och orsak, sa
att jaimforelser kan goras (8). Med "core data set”
samlas data in angdende dlder, kon, skadetillfille
och orsak till skadan. Dessutom registreras till
exempel tid pd olika kliniker och om det finns
nagon kotfraktur eller associerad skada och
sekundara komplikationer samt om kirurgi utfors
eller ej. En strukturerad neurologisk undersékning
gors for att kartligga sensorisk och motorisk
funktion vid inskrivning respektive utskrivning
frdn sjukhuset, och klassifikation ska goras enligt
AISA. Insamlad data kodas systematiskt och ar
darfor latt att jimfora med data insamlad fran
andra kontexter. I Sverige har kvalitetsregistret
WebRehab sedan nigra ar en ryggmargsskade-
modul genom vilken vard- och rehabiliterings-
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enheter ska registrera data fran sval sluten- som
oppenvard.

Nyligen genomférda studier om incidens av
traumatiska ryggmargsskador i vérlden visar att
den ligger mellan 3,6 och 195,4 fall per miljoner
invanare (9), och i Visteuropa pa 16 miljoner fall
(10), vidare att det ar yngre mén som l6per storst
risk och att huvudorsakerna till ryggmargsskador
ar kontextberoende. De vanligaste orsakerna till
traumatisk ryggmargsskada ér trafikolyckor, fall
och véld av olika slag, medan sportrelaterade
skador star fér mindre &n 10 procent globalt sett.
De trafikrelaterade skadorna har minskat nagot
iresursstarka linder, men a andra sidan 6kat
iutvecklingsldnder pa grund av dalig infrastruktur
och det 6kande antalet bilar pa vigen. Fallolyck-
orna har 6kat framfor allt bland dldre. Mortaliteten
har minskat till ndra noll procentildnder med en
valutvecklad vard och rehabilitering, medan den
armellan 17,5 och 34 procent i linder dér varden
har mer begransade resurser (11, 12). De fraimsta
orsakerna till dédsfall har historiskt varit respi-
ratoriska problem, trycksar, blodférgiftning och
urinvégsinfektioner, och sa ser det ocksd fort-
farande utimanga lag- och medelinkomstlinder.
Daremot har 6kad langtidséverlevnad i resurs-
starka ldnder bidragit till att lders- och livsstils-
relaterade dodsorsaker, sisom kardiovaskulira
sjukdomar, kommit att bli betydande.

Tvé studier genomférda i Stockholm 2009 och
2017, visade en incidens pa 19 per miljon invdnare
(13,14).1den senaste studien var orsakerna néstan
uteslutande fall och transportrelaterade handelser,
vilket motsvarade 58 respektive 40 procent.

FYSIOTERAPI 8.2017

Fall frdn hogre héjder var vanligare bland yngre
individer medan lagre fall var vanligare bland
personer 60 ar eller dldre (14).

En studie genomford i Botswana visade en drlig
incidens av traumatiska ryggmargsskador pa 13
per miljon invanare. Denna siffra kan vara ndgot
underskattad vilket bland annat kan férklaras av
brist pa standardiserade klassifikationssystem pa
de mindre sjukhusen. Detta kan i sin tur ha lett
till en underdiagnosticering av ryggmargsskador,
isynnerhet bland de med inkompletta skador som
ar gangare. Osidkerhet om den nya vardkedjan
samt att information om mortalitet fran dessa
sjukhus ej fanns att tillga kan ocksa ha paverkat
resultatet. Dock konfirmerade trafiksdkerhets-
verket i Botswana att inga ytterligare trafikolyckor
som resulterat i ryggmargsskada hade skett.
Majoriteten av skadorna var kopplade till trafik-
olyckor (68 %) varav ndstan 3/4 var singelolyckor,
foljt avvaldsrelaterade skador (16 %) och fall (10%)
(15). Mortaliteten under akutfasen innan forflytt-
ning till rehabilitering, uppgick till 20 procent
dar samtliga, utom en, hade en tetraplegi. I Vistra
Kapprovinsen i Sydafrika ar bilden en helt annan.
Den arliga incidensen var cirka 75 per miljoner
invdnare och majoriteten av skadorna var valds-
relaterade (59 %) foljt av trafikolyckor (26 %) och
fall (12 %) (16).

I figur 1 sammanfattas incidens av traumatisk
ryggmargsskada fran nagra olika linder:

Sverige (13, 14), Estland (17), Nederldnderna (18),
Botswana (15), Sydafrika (16), Brasilien (19),

USA (20), Kanada (21, 22), Kina (23), Iran (24),
Australien (25). Siffrorna ar inte helt jimfoérbara
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med.dr, fysioterapeut,
Post doktoral tjanst vid
Institutionen for neuro-
biologi, vardvetenskap
och samhalle, Karolinska
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Sydafrika

KERSTIN WAHMAN
med.dr, fysioterapeut,
Operativ chef for FoU-
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Stockholm, Spinaliskliniken
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biologi, vardvetenskap
och samhalle, Karolinska
Institutet
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Institutionen for neuro-
biologi, vardvetenskap
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centrum, Stockholms lans
landsting
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Figur 1.
En 6versikt 6ver arliga
forekomster av en traumatisk

ryggmargsskada per miljoner

invanare.

* Indikerar uppskattningar
baserade paendelaven
nation. Sverige (13, 14),
Estland (17), Nederlanderna
(18), Botswana (15),
Sydafrika (16), Brasilien (19),
USA (20), Kanada (21, 22),
Kina (23), Iran (24),
Australien (25).
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pa grund av att vissa drirelation till hela landets
population, medan andra dr endast i relation till
endel avlandet.

Forutom utveckling av "core data set” har
International Spinal Cord Society (ISCoS) ytter-
ligare utvecklat ett flertal instrument som kan
klassificeras utifrdn International Classification of
Functioning, Disability and Health (ICF). Kommittén
uppmuntrar att man 6versitter de olika dokumen-
ten, men man maste ansoka om godkdnnande
att fa genomfora 6versiattningar, och rekommen-
dationer maste foljas. Kontakt tas med ISCoS (26).
Tva instrument, ett i relation till livskvalitet och
det andra avseende aktivitet och delaktighet,
haller pa att 6versittas till svenska av kollegor pa
Rehab Station Stockholm, Stockholms sjukhem
och Linkopings universitet och berdknas vara
klara under hésten 2017.

P& 1SCoS hemsida kan man ocks4 hitta omfat-
tande utbildningsmaterial som vinder sig till de
flesta yrkeskategorier som dr involverade i vard
och rehabilitering vid ryggmargsskada.

Delaktighet - en utmaning

Det finns fa studier om hur det r att leva med

en traumatisk ryggmargsskada, och behovet av
studier ir stort. En studie frdn USA av Hammel och
medarbetare (27) intervjuade totalt 63 personer
med olika funktionshinder, varav 9 med en rygg-
margsskada, i olika fokusgrupper med syfte att
bland annat identifiera och beskriva betydelsen
av, och indikatorer for, deltagande i samhillet.

30

40 50 60 70 80

Resultatet visar bland annat att ett aktivt och
meningsfullt engagemang ar viktigt. Vidare ar
betydande indikatorer for delaktighet ocksa att
man sjalv tar ett ansvar och att man paverkar och
stodjer andra. Det finns inte bara ett sdtt att uppna
engagemang utan deltagarna uttrycker att de
behover vara fria att definiera och driva deltagan-
det pa egna villkor.

1Umea har Suarez och medarbetare (28) studerat
upplevd hilsa och vilbefinnande hos personer
som har levt med sin ryggmargsskada i minst 20 ar.
Ett viktigt fynd var att hilsa och vilbefinnande
uppndddes nir personerna uppfattade sig som
"normala” i vardagliga situationer. Detta berodde
till stor del pa formaga att forebygga eller 16sa
olika situationer utan att detta egentligen mérktes
av andra. Lundstréom (29) studerade hur delaktig-
hetivardagslivet férandras hos personer som
aldras med en traumatisk ryggmargsskada.
Vilbefinnandet férdndras dramatiskt i och med
ryggmargsskadan, men efter rehabilitering till-
sammans med andra, inspirerades deltagare att
prova bade nya och gamla aktiviteter samt att inte
lata sig begransas av ryggmargsskadan. Under
langa perioder visste de hur de kunde kompensera
for sitt funktionshinder i vardagslivet och de sag
positivt pa framtiden. Dock dndrades det efter
cirka 20 till 55 ar med ryggmargsskadan nir de
upplevde att deras mojlighet till delaktighet
ivardagslivet forsamrades. Deltagarna beskrev
hur sekundéira medicinska komplikationer
paverkade deras mdjlighet att delta i aktiviteter.

FYSIOTERAPI 8.2017



Personerna upplevde ett vardagslivi obalans till
foljd av forandringar i den egna hédlsan men dven
av att det inte fanns tillrackligt med stod i samhallet
for att de skulle kunna fortsatta delta i aktiviteter.

I en kvalitativ studie genomfdrd i Botswana
(30) betonas hur viktiga personliga egenskaper,
som en stark sjdlvkansla och en positiv attityd, var
for att uppna en tillfredsstéllande livssituation
och kédnna sig inkluderad i samhallet. Familjestod
och/eller att ha en inkomst/férsorjning hade en
narmast avgorande betydelse for sjalvkanslan.
Spiritualitet och tro beskrevs som viktiga for
integrering, medan otillgidnglighet beskrevs som
ett betydande hinder.

I en kvalitativ studie genomfoérd i Vastra Kap-
provinsen i Sydafrika intervjuades 17 deltagare
med traumatisk ryggmargsskada i genomsnitt
10,5 ar efter skadan (31). Syftet med studien var
att beskriva erfarenheter av att reintegreras
isamhallet efter skadan. Deltagarna beskriver
skadan som den mest ovintade och livsférand-
rande hindelsen som de ndgonsin upplevt, men
de ser ocksd behovet av att finna mening i den nya
situationen. Férsamring av relationer med vianner
och familj lyfts fram som ndgot negativt och de
niamner ocksd utmaningar i miljén och attityder
frdn samhallet som ett hinder for att komma till-
baka in i samhaéllet. Diremot ser de positivt pa att
traffa andra med liknande skador, som kan vara
forebilder och att man sjélv ocksd kan ha den rollen
iframtiden for andra skadade. De beskriver att det
arviktigt att hitta strategier som krévs for att klara
utmaningarna for fullt deltagande i samhallet.
Sammanfattningsvis ligger mycket av ansvaret hos
den skadade sjdlv for hur integreringen i samhillet
lyckas, eftersom det saknas en vilstrukturerad
rehabilitering, och i manga fall saknas infrastruk-
tur och socialt stod i samhaéllets regi.

Fall och fallskador hos personer

med ryggmargsskador

Fall kan leda till sjukhusvistelse, minskad sjilv-
stindighet och aktivitetsbegrinsningar for alla,
men personer med en ryggmargsskada dr extra
sarbara, da dven icke dramatiska fall kan ge skador
och sekundéra komplikationer. Kunskapen om
incidens och riskfaktorer ir begransad men tyder
pé att fall ar vanligt och att gdende personer faller
mer dn rullstolsbrukare (32-39). Da forsknings-
faltet dr relativt nytt beh6vs mer forskning for

att utveckla evidensbaserade fallférebyggande
program. Ett svensk-norskt projekt, Spinal Cord
Prevention (SCIP) of Falls study, ligger i framkant
pa detta omréde.

FYSIOTERAPI 8.2017

Det 6vergripande syftet med forsta fasen av
projektet var att studera férekomsten av, och
identifiera riskindikatorer for, aterkommande
fall (definierat som minst 3 fall per ar) och fall-
skador hos personer med ryggmairgsskada, saval
rullstolsbrukare som gangare. 224 personer med
kronisk traumatisk ryggmairgsskada rekryterades
konsekutivt vid arskontroller pa Rehab Station
Stockholm/Spinalis i Sverige och Sunnaas
Rehabiliteringssjukhus i Norge. Fall registrerades
med sms varannan vecka i ett ar och féljdes upp
med telefonintervjuer. Faktorer sisom demo-
grafiska data, tidigare fall, funktionell sjilvstan-
dighet, traningsvanor, risktagande och livskvalité
undersoktes. Fall var vanligare dn for personer
utan ryggmargsskada, och de gdende personerna
foll mer dn rullstolsbrukarna, 82 respektive 64 pro-
cent. De flesta f6ll under vardagliga aktiviteter
sasom forflyttningar och gang i hemmiljo. Fall-
skador var vildigt vanligt: 34 procent av rullstols-
brukarna och 65 procent av de gaende skadades,
lyckligtvis 6vervigde lindriga skador och andelen
allvarliga skador drabbade cirka 5 procent av de
som foll. Tidigare fall var den enda riskindikatorn
for aterkommande fall hos rullstolsbrukarna, tidi-
gare fall och radsla for att falla var riskindikatorer
for aterkommande fall och skadliga fall hos gang-
are. Ligre maximal gdnghastighet var ocksd
riskindikator fér de gaende.

Metodstudier av nagra olika instrument visade
att Downton Fall Risk Index (40), som ofta anvinds
for att bedoma fallrisk, inte kunde predicera vilka
avrullstolsbrukarna som foll. SCI-Fall Concern Scale
(SCI-FCS), som oversatts till svenska och norska
(41-43), visade lovande egenskaper liksom balans-
testet Mini-BESTest (44-45), som var battre dn Bergs
balansskala (38, 46). Deltagarna rapporterade,
enligt Falls Efficacy Scale international (FES-I) (47, 48)
och SCI-FCS (41-43), relativt 1ag grad av oro for att
falla, med undantag av en liten grupp. Vidare
berittade deltagarna i en intervjustudie att de sag
fall som en del avlivet men att ett fall rubbade
deras identitet som friska och valfungerande (49).
Sammanfattningsvis visade studien pa ett stort
behov av att utveckla fallférebyggande atgarder
anpassade for personer med traumatisk rygg-
margsskada, sdvil gdngare som rullstolsbrukare.

Resultaten av studien indikerar att vi som
fysioterapeuter bor hjélpa till att uppméarksamma
personerna pa att risken for fall &r hog vid vardag-
liga situationer som till exempel forflyttningar.
Ett ytterligare observandum ér sjukdom, dndrad
spasticitet, hog alder och manga ar med rygg-

margsskada da den fysiska funktionen forandras. ——
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Personer med paraplegi kan
oka sin energiomsattning upp till
tolv ganger under den tid de genomfor

traningsaktiviteter.

Vi kan ocksa hjélpa till att undvika onodiga fall
genom att se 6ver hjdlpmedel, ordna larm eller
forbattra forflyttningsteknik. Det &r ocksd bra att
tinka efter hur de bést skyddar kroppen fran
skada vid fall.

Tiank ocksa pa att fall blir ett problem bara om
det far negativa konsekvenser sasom skador, eller
att man undviker ndgot man vill gora av riadsla
for att falla. Vart mal ar att personer med en rygg-
margsskada ska leva ett sa aktivt liv som de sjilva
onskar och har mdjlighet till trots en 6kad fallrisk.

Energiomsattning vid ryggmargsskada
Forutsdttningarna for fysisk aktivitet och energi-
omsdttning dndras radikalt i och med en rygg-
margsskada. Detta leder till att malgruppen
personer med ryggmargsskada & ena sidan far hog
och 6kad prevalens av livsstilsrelaterad ohélsa
med hog andel 6vervikt och 1ag fysisk aktivitets-
grad (50-52). A andra sidan finns varken evidens-
baserade rekommendationer eller anpassade
program som kan anvindas i preventionsarbetet.
Detta leder till en ojamlik vard.

For att skapa ny kunskap som kan komma att
ligga till grund for evidensbaserade rekommen-
dationer och program bedriver Rehab Station

http://iscos.org.uk/

http://www.elearnsci.org/

Stockholm, Stiftelsen Spinalis och Gymnastik-
och idrottshogskolan i Stockholm i samarbete
med Karolinska Institutet ett forskningsprojekt.
Det 6vergripande malet med projektet ar att
skapa ett evidensbaserat vetenskapligt underlag
som omfattar energiomsdttning for savil vila som
for motionsaktiviteter for malgruppen personer
med ryggmargsskada. Dessutom dr mélet att
utveckla referensvarden for kliniskt bruk av
accelerometertekniken med avseende pa energi-
omsdttning for nimnda malgrupp och andra
personer med liknande funktionsnedsattningar.

Projektet har inkluderat 64 personer med
motoriskt komplett ryggmargsskada, savil perso-
ner med para- som tetraplegi. Energiomséttning
ivila har mitts i syreupptag/liter/minut/kilo-
kroppsvikt och utifrdn det har ett kalorivirde
beriknats, sa kallad indirekt kalorimetri. Dartill har
syreomsittning matts och kalorivirdet berdknats
vid tretton fysiska aktiviteter. Dessa har varit med
olika intensitet, fran stillasittande, hushallsarbete,
rulla inomhus pa plant underlag till hégintensiva
triningsaktiviteter sdsom cirkeltrining samt test
fér maximal syreupptagning.

Hitintills har forskningen visat att personer
med ryggmargsskada har ungefir 15-30 procent
lagre energiomsdttning i vila jaimfort med scha-
blonvardet for icke ryggmérgsskadade. Det kan
innebdra att en person med ryggmaérgsskada
omsitter mellan 800 och 1700 kcal i vila under ett
dygn, beroende pa bland annat skadenivd, alder
och aktiv muskelmassa (53). Det har dock visat sig
vara mycket svart att berdkna viloomsattning pa
grund av stora individuella skillnader. Darfor ar
det viktigt att viloomsittningen mdts genom
indirekt kalorimetri for att fa ett tillforlitligt
utgangsvarde.

Anvandbara webbadresser
* International Spinal Cord Society (ISCoS)

* Det intenationella “Core data set”
http://www.iscos.org.uk/international-sci-core-data-sets

« International Classification of Functioning, Disability and Health (ICF)
http://www.iscos.org.uk/international-sci-data-sets

« Utbildningsmaterial for de flesta yrkeskategorier som &r
involverade i vard och rehabilitering vid ryggméargsskada

* Kvalitetsregistret WebRehab
http://www.ucr.uu.se/webrehab/arsrapporter
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Energiomsdttning vid vardaglig fysisk aktivitet,
motionsaktiviteter och traning dr ocksé generellt
lagre hos personer med ryggmargsskada. Skillna-
den jimfort med normalpopulationen 6kar dess-
utom med hogre skadeniva och omfattning av
skadan samt med 6kad intensitet i aktiviteten.

Viktigt att podngtera dr dock att personer med
ryggmargsskada kan 6ka sin dagliga energiom-
sattning fyra- till ttafaldigt genom att vara fysiskt
aktivivardagliga aktiviter sasom hushallsarbete,
rulla rullstol inom- och utomhus. Personer med
paraplegi kan 6ka sin energiomsdttning upp till
tolv gdnger under den tid de genomfor tranings-
aktiviteter (53). Om man bara fokuserar pa energi-
omsdttning sa kan man i motions- och tranings-
aktiviteter omsitta mer energi per minut, men
man kan a andra sidan inte halla pa lika linge
som man kan ilagintensiva aktiviteter. Ddremot
kan dven personer med ryggmargskada dtnjuta
manga andra hilsoférdelar genom att styrke-
och konditionstrana.

Konklusion

Optimal rehabilitering och trining efter en rygg-
margsskada dr en forutsittning for att den skadade
ska kunna aterga till ett s& normalt livsom mdjligt.
Tidigt omhéndertagande dr viktigt och borjar

redan pa olycksplatsen med korrekt stabilisering
och transport till akutsjukhuset. Mobiliseringen
tar sin borjan sa snart som det dr medicinskt
mojligt efter ryggmargsskadan. Rehabiliteringen
sker i ett multidisciplindrtteam med patienten
och utgar naturligtvis fran patientens behov.
Komplikationer, fall och energiomsittning dr
bland annat faktorer som dr viktiga att ta hinsyn
till vid behandling och rehabilitering av en person
med traumatisk ryggmérgsskada. Malet med all
rehabilitering dr att den skadade ska integreras
isambhillet och forhoppningsvis dterga till ett
arbete eller studier. Ett vilfungerande hélso- och
sjukvdrdssystem dr nodvindigt for att dstad-
komma det, vilket kraver kunskap om incidens
och orsaker till ryggmargskada. Rehabilitering
vid ryggmargsskada dr komplext och kraver
specialistkompetens. Darfor finns foreslagna
rekommendationer om att rehabiliteringsenheter
behover ha ett stort antal patienter med rygg-
margsskada per ar med minst 50 personer for att
kontinuitet och kompetens ska kunna byggas
upp. Den kontinuerliga langtidsuppfoljningen
ar mycket viktig efter en traumatisk ryggmargs-
skada for att identifiera inte bara medicinska
utan ocksa eventuella sociala och psykologiska
utmaningar (54). o
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Tf forbundsordféorandens ledare:

Framtidens fysioterapi byggs
av evidensbaserad praktik

FOR NAGRA VECKOR SEDAN publicerades en kronika om
framtidens fysioterapi i sjukvardens branschtidning
Dagens Medicin. Den diskuterade bland annat hur vi och
andra professioner arbetar evidensbaserat och vad som
behovs for att sluta anvinda en behandlingsmetod eller
for att borja anvanda nya. Kronikan har lett till diskussion
och eftertanke bland férbundets medlemmar. Flera har
uttryckt att de inte uppmuntras av sina arbetsgivare
och kollegor att diskutera vilka metoder som dr mest
lampliga, ndgra beskriver hur de rent av hindras. Andra
blir ledsna av kritiken for att de anser att vi som profes-
sion redan kontinuerligt vidareutvecklar oss och alltid
stravar mot storsta mojliga kompetens.

Enligt Socialstyrelsens regelverk dr vi precis som alla
andra legitimerade professioner inom hélso- och sjuk-
varden skyldiga att utéva yrket enligt vetenskap och
beprévad erfarenhet. Legitimationen ar personlig och
det ar saledes till att borja med ett personligt ansvar som
vi harivart yrkesutévande. Utéver det maste arbetsgivare
ge forutsittningar for detta genom att ge utrymme for
fortbildning och en levande diskussion. Det beh6vs
verktyg, tid och strukturer for att kunna gora detta pa
ett riktigt sitt.

EVIDENSBASERAD PRAKTIK handlar om att medvetet och
systematiskt strava efter att anvanda och vilja fysiotera-

Anvind standardiserade bedomningsmetoder, f6lj upp
och utvirdera de behandlingar som gors ur vardtagarens
savil som fysioterapeutens perspektiv, striva efter att
vara uppdaterad pa riktlinjer och behandlingsrekom-
mendationer, forsok f6lja med i forskning som beror ditt
omrade. Vi behdver ha samtal om evidens och beprévad
erfarenhet, for att kunna lidgga till nya behandlings-
metoder men ocksa for att ta bort de som inte visar sig
hanagon effekt.

FYSIOTERAPEUTERNA SOM FORBUND, kan bidra pa flera sitt.
Fysioterapeuterna kan aktivt diskutera och lyfta dessa
frégor, internt savil som externt, forhandla avtal som
inkluderar och betonar kompetensh6jning och moj-
lighet till kompetensutveckling, publicera aktuella
riktlinjer pa hemsidan, rekrytera kollegor som ingar
iarbetsgrupper nir nya underlag ska tas fram.

Forbundet ordnar ocksa konferensen Fysioterapi
vartannat ar som dar en unik méjlighet att sprida
eller ta till sig ny kunskap, ny evidens och att
diskutera den med andra intresserade.

Nu dr det dags igen och jag hoppas att du tar
chansen att uppdatera dig, att diskutera och att
stélla fragor. Vi ses!

Fotnot: Stefan ar tillfalligt sjukskriven da han drabbats
av hjartinfarkt. Jag gar in som tillfallig ordférande pa

FOTO: EVA DALIN

peutiska dtgarder enligt basta tillgdngliga kunskap. 50 procent under den tid han ar sjukskriven. Cecilia Winberg
Tfférbundsordférande
Lastips evidensbaserad praktik:
* Tro, vetande och vetenskap! Varfor behdvs ~ « Anvdndbar evidens om foljsamhet * How to Read a Paper: The Basics
evidens? KHarms Ringdahl, Forskning och anpassningar, H Hasson och of Evidence-Based Medicine,
pagar, Fysioterapi nr 1/06 U von Thiele Schwarz T Greenhalgh
FORBUNDSSTYRELSEN 2017-2020
Stefan Jutterdal, ordférande (sjukskriven) Daniel Brandon, ledamot Marita Lindqvist, ledamot
stefan.jutterdal@fysioterapeuterna.se 070-346 44 45 090-78565 98
Cecilia Winberg, vice ordférande daniel.brandon@fysioterapeuterna.se marita.lindqvist@fysioterapeuterna.se
0705-59 60 01 Marie Granberg, ledamot Pia Nilsson, ledamot
cecilia.winberg@fysioterapeuterna.se 08-893075,0708-89 8300 0340-48 20 36,0708-24 7370
Monica Berg, ledamot marie.granberg@fysioterapeuterna.se pia.nilsson@fysioterapeuterna.se
063-153614 Mikael Hjerne, ledamot Charlotte Wahlin, ledamot
monica.berg@fysioterapeuterna.se 010-103 34 57,0703-9970 48 010-103 62 67,072-239 66 40
mikael.hjerne@fysioterapeuterna.se charlotte.wahlin@fysioterapeuterna.se
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4 Servicebolaget
for foretagare

Etiskt rad

Fysioterapeuterna genomfor
en organisationsoversyn

Ett av alla beslut som kongressen tog 2016 handlar om att féorbundsstyrelsen ska
genomfdra en organisationséversyn. Syftet ar att utveckla féorbundets organisation,
starka demokratin och delaktigheten, samt méjliggéra hogre proaktivitet.

ARBETET MED organisationsoversynen har
paborjats och under hésten genomfors
diskussioner om vad som fungerar bra
eller mindre bra i vdr organisation. I ver-
synen ingar dven att titta pa var omvarld
och pa hur andra professionsférbund ar
organiserade. Diskussionerna kommer
att paga under bade detta och ndsta ar
inom férbundets olika delar.

ETT VIKTIGT TILLFALLE blir pa Radsdagarna
imars 2018 da forbundets olika rad triffas
i tva dagar, vilket gor att manga fortro-
endevalda dr samlade och far mojlighet
att komma med inspel till 6versynen.
Om du som medlem har tankar om

hur Fysioterapeuterna ska organiseras

i framtiden far du girna ta kontakt med
ditt distrikt eller din sektion och dela
med dig. Alternativt kan du skicka
e-post till kansli@fysioterapeuterna.se.
Skriv "Organisationsoversyn” i imnes-
raden. Du kan ocksa ta kontakt med
Cecilia Winberg i forbundsstyrelsen eller
ombudsman Mardjan Dubois pa kansliet
for att diskutera. Du nar dem pa:

« cecilia.winberg@fysioterapeuterna.se
» mardjan.dubois@fysioterapeuterna.se

DU KAN ocksA ta chansen pd Fysioterapi
2017 och prata organisation med for-
bundsstyrelse och kanslipersonal, som

finns pa plats i férbundets monter mitt

i utstdllningshallen. Dina asikter och

tankar dr viardefulla! Vivill girna ta

emot dina svar pa foljande fragor:

* Hur tycker du att en modern
organisation som lockar yngre
kollegor bor se ut?

* Hur kan vi gora for att fler ska
kunna vara delaktiga?

* Hur forbittrar vi den
demokratiska processen?

« Vilka styrkor och svagheter
tycker du att det finnsiden
befintliga organisationen?

www.fysioterapeuterna.se/organisation
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Valkommen till forbundets monter!

Under Fysioterapi 2017 den 25-27 oktober finns féorbundet pa plats med en stor monter mitt
i utstéllningshallen pa Stockholm Waterfront. Har kan du bland annat ta del av férbundets

satsning pa tre rorelselyft.

1 MONTERN pa ndstan 50 kvm
kan dussitta ner och ta det lugnt
en stund, mingla med kollegor
och triffa féorbundsstyrelsen
och kansliets personal.

Det material som du som
medlem kan bestélla via for-
bundets hemsida kommer

dven finnas i montern att ta
med utan ndgon kostnad.
Speciellt kommer vi marknads-
fora rapporten "Tre lyft for
Sverige” och de tre foldrar med
rorelselyft som tagits fram: ett
lyft fér barn och unga, ett for

i arbetslivet och ett for dldre.

Forutom Fysioterapeuterna
kommer en rad olika foretag att
stilla ut och visa sina produk-
ter och tjdnster. I utstillnings-
hallen finns dven en scen dar
det kommer ske aktiviteter.

For dig som inte dr pa

i plats kommer flera program-

punkter att sandas via web-
ben under onsdagen den

25 oktober, dédribland invig-
ningen kl. 9.30-10.50. Du kan
titta i direktsdndning eller
iefterhand.

www.fysioterapeuterna.se/play

Svara pa
arets I6neenkat

Med start onsdagen den 1 november kan du
svara pa forbundets arliga Idneenkat, som
bland annat anvands till medlemsférmanen
Saco Lénesok. Ditt svar ar avgérande for att
vi ska kunna jobba for battre I6nevillkor. Vet
viinte vad du tjanar, kan viinte heller veta om
din arbetsgivare féljer de kollektivavtal som
férbundet tecknat. Om du har en aktuell
e-postadress registrerad pa Min sida pa
webben (nas efter inloggning) far du ett mejl
den 1 november med en lank dar du fyller

i enkaten. Ett stort tack pa forhand!

www.fysioterapeuterna.se/loneenkat

Férbundets nya

Idnepolitiska program
Férbundsstyrelsen har tagit beslut om
ett nytt Ionepolitiskt program. Malet ar
att din |6n ska varderas i relation till den
kompetens som du besitter och till det
varde som din professionsutévning skapar
i verksamheten. Nagra av de viktigaste
fragorna ar att aktivt verka for inrattande
av differentierade tjanstestrukturer med
bland annat specialisttjanster, mojliggtra
ratten till ett livslangt larande och inréat-
tande av kliniska specialistutbildnings-
tjanster.

www.fysioterapeuterna.se/lonepolitik

Sankta avgifter i pensionerna
fér kommuner och landsting

Fran den 1januari 2018 sanks avgifterna

i de kollektivavtalade tjanstepensions-
avtalen fér kommuner och landsting.

Det betyder att det blir mer tjanstepension
for dig som ar kommun- eller landstings-
anstalld. | genomsnitt sanks avgifterna
for fondférsakring med cirka 12 procent.
Det blir aven hardare krav pa att du som
anstalld ska fa battre information om din
tjanstepension.

www.fysioterapeuterna.se/pension

FOTO: PETER KARLSSON
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Varldskongressen gav inspiration for var kliniska vardag

Maria Westin s
Verksamhetsansvarig ;
Hela kroppen Fysioterapi i

STOCKHOLM, 2017. Det har nu gatt 25 dr sedan Hela Kroppen exempel var nar vdra specialister inom onkologi blevinbjudna
Fysioterapi grundades. I juli ar akte vi till virldskongressen for  till ett mote i Rotterdam med avsikten att starta ett internatio-
fysioterapeuter i Kapstaden, Sydafrika. Inte sa mycket for att nellt natverk fér onkologisk rehabilitering. For att inte tala om

fira vdra forsta 25 dr, utan mer som en naturlig deli ett staindigt  alla intressanta diskussioner under posterpresentationerna
pagdaende forbattringsarbete for oss som individer och for oss eller i samband med de sociala aktiviteterna.

som klinik.

En malsdttning med var resa var att viga ga utanfor vara NU AR VI TILLBAKA till vardagen i Stockholm igen, fyllda av
egna bekvamlighetszoner. Att vélja att ga pa forelasningar energi att mota de utmaningar som vi star infor i var verklig-
utanfor vara respektive specialist- eller intresseomraden, att het. Det dr nu arbetet borjar. Det dr nu vi borjar férvalta de
deltaiovintade diskussioner, att hela tiden lata oss inspireras. ~ kontakter vi knot. Det ar nu vi borjar omsétta vara intryck
Och det borjade redan pd vigen dit nar det visade sig att flyg- och idéer till faktiska férandringar. Oberoende av varldsdel
planet var fullt av fysioterapeuter fran olika delar av varldens och land star vi inf6r samma utmaning;: att starka var yrkesroll
horn, alla med nagot att beratta eller nagot att fraga om. och att standigt pavisa den nytta vi gor for alla de patienter

vi dagligen moter.
VAL PA pPLATS i Kapstaden bjods det pa intensiva dagar. Efter ett

intensivt férarbete pd hemmaplan var var ambition att inte PA ETT PERSONLIGT PLAN dr jag tillbaka i vardagen med en

bara delta, utan att faktiskt delge kunskap, vilket resulterade bégare fylld av energi och med ett driv att fortsétta arbeta for

itio postrar och tvd muntliga presentationer. Tillsammans mojligheter att bedriva klinisk forskning, ndgot som jag tror

med 6vriga svenska bidrag kunde vi med stolthet konstatera arnodvandigt for att sdkerstdlla en plats for var profession

att Sverige fortsatter att sta sig starkt internationellt. imorgondagens halso- och sjukvdrd. Och hur gar tongangarna
Virldskongressen bjod ocksd pa mangder av intressanta pa klinikniva? Ja, dar pagar redan diskussioner om varlds-

presentationer och spinnande méten. Ett i raden av manga kongressen i Genéve 2019.

FRAGA FAc KE Har du en fraga du vill f& publicerad tillsammans med svar i tidningen.
Maila: peter.karlsson@fysioterapeuterna.se

. Jag har fatt nytt jobb och min kan du s&aga att du kan prata med dinnuva- uppséagning ska vara skriftlig och att
: nya arbetsgivare vill att jag bérjar rande arbetsgivare. arbetsgivaren bekréftar ditt slutdatum.
8 safort som mojligt. Jag har tre Rekommendationen &r att inte sédga upp
" manaders uppsagningstid, kan sig innan man skrivit pa for det nya jobbet.

" jag sluta tidigare? | det nya anstallningskontraktet blir da

datumet for nar du kan borja hos den nya

ik = m Om du har tre manaders uppsag-  arbetsgivaren tre manader efter att du har %
- ningstid sa galler det. Det du kan gora ar sagt upp dig. Nar du sedan sager upp dig, E:
m att prata med din arbetsgivare och se lyft da fragan om kortare uppsagningstid. E
ifall ni kan komma 6verens om en kortare  Far du kortare uppsagningstid sa pratar du Therese Barrington, ;
uppsagningstid. Till din nya arbetsgivare med din nya arbetsgivare. Glom inte att ombudsman 2
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SEKTIONSNYTT

Andning & cirkulation
Valkomna att bestka oss i sektionen under
Fysioterapi 2017. Vi kanske &ven ses pa var
utbildningsdag, som vi arrangerar ihop
med sektionen for Onkologisk & palliativ
fysioterapi. Information om planerade
kurser hittar du pa var hemsida. Dar far du
aven tips om kommande konferenser och
kongresser inom vara omraden. Kontakta
oss om du har 6nskemal om kurser eller
om det &r nagon information pa hemsidan
som du saknar.

Ergonomi

Sektionen deltar vid Arbets- och miljo-
medicinska varmotet i Linkoping den
25-27 april 2018. Boka garna in datumen
redan nu. Konferensen riktar sig till med-
arbetare inom féretagshalsovard, arbets-
och miljdmedicinska enheter samt till
personer som ar intresserad av senaste
nytt inom arbetsmiljo, psykologi, ergonomi,
atergangiarbete, arbetsmedicin och miljo-
medicin. Vi har planer pa att arrangera en
natverkstraff.

Fysisk aktivitet

& idrottsmedicin

Glom inte att besoka var monter under
Fysioterapi 2017, valkommen! Bokningen
for hostens kurser ar 6ppen. Nytt certifie-
ringstillfalle for CSPT 2-4 november pa
Boson i Stockholm samt Kurs och workshop
i rorelsekontroll landrygg/hoft enligt
Sahrmann’s Movement System Impair-
ment (MSI) 9-10 december i Stockholm.

www.fysioterapeuterna.se/sektioner

FOTO: INGELA LUNDHOLM TENGVALL

Upptaktstraft for
OMT steg 2 och 3

I borjan av september holls upptaktstraff i Vasteras
for de fysioterapeuter som genomgar steg 2 och 3 i sin OMT-utbildning.
Kurserna ar pa vardera tre terminer och motsvarar halvfart. Innehallet ar
fordjupad undersokning och behandling av roérelse- och stédjeorganen
med syfte att bli OMT-specialist. Varje grupp bestar av 10-12 deltagare.
Kurslarare &r Ingela Lundholm Tengvall och Henrik Olsson.

Surfa garnain pa var hemsida och las mer
om kurserna.

Habilitering & pediatrik

Den 25-26 januari 2018 ar det dags for arets
HaboPed utbildningsdagar i Stockholm.
Temat ar neuropsykiatri med fokus pa
autismspektrum och ADHD/ADD/DCD-
diagnoser. Mer information om dagarnas
innehall kommer inom kort men boka in
dessa dagar redan nu i era kalendrar!
Larorika dagar lovas.

Mental hélsa

Valkomna till sektionens utbildningsdag
om "balansekoden” och/eller héstmote
& mingel i samband med Fysioterapi 2017
pa Stockholm Waterfront. Fér mer infor-
mation se sektionens hemsida.

Mekanisk Diagnostik

& Terapi

Vierbjuder fyra kurser for undersdkning och
behandling av columna och extremiteter:
A-landrygg, B- nacke och bréstrygg, C- nedre
extremitet samt avancerad probleml&sning
for landrygg, D- 6vre extremitet samt avan-
cerad problemlésning nacke- och bréstrygg.
Examen i MDT i Goteborg 25/11. Fér mer
information och anmaélan till kurser samt
medlemskap i sektionen se www.mckenzie.se

Neurologi

Sektionen utlyser stipendium. Ansékan
senast 15 november. Mer information
finns pa hemsidan.

Ortopedisk-kirurgisk
rehabilitering

Valkomna till sektionens kursdag den

26 januari 2018 pa Palacehuset i Goteborg
med temat "Prehabilitering och rehabilite-
ring vid ryggkirurgi”. Ortopedkirurg och
fysioterapeuter verksamma inom omradet
forelaser. Reducerad avgift for medlemmar.
Se hemsidan fér anmalan och évrig infor-
mation. Begransat antal platser, darav
forst till kvarn.

Onkologisk & palliativ
fysioterapi

Planering for utbildningsdagarna pagar.
Preliminart datum ar 5-6 februari med
tema cancerrehabilitering. Hoppas vi ses
vid var monter pa Fysioterapi 2017.

Reumatologi

Sektionen ar sjalvklart pa plats pa Fysio-
terapi 2017. Missa inte vara tva olika utbild-
ningsmojligheter pa fredagen tillsammans
med Smartsektionen och Sektionen for
Mekanisk Diagnostik och Terapi (MDT) under
fredagen. Ga gérna in pa sektionens hemsida
for att hitta de senaste doktorsavhandling-
arna, rapporter fran konferenser m.m.

Smartsektionen

Den 12-16 september 2018 &r datumen for
den 17:e varldskongress i IASP s (Interna-
tional Association for the Study of Pain) regi.
Kongressen &r denna gang i Boston, USA.

Pa Smartsektionens hemsida kan du halla
dig uppdaterad om aktiviteter och nyheter.

i
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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
arbete: 023-4907 32

Gotland

» Tobias Johansson

e-post: tobias.johansson@gotland.se
arbete: 0737-6584 52

Gavleborg

« Liselotte Hedin

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

Halland

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

» Monica Berg

e-post: monica.berg@ijll.se
Jonkoping

» Agneta Siebers

e-post: agneta.siebers@rijl.se

tel: 036-3218 76 mobil: 073-557 86 57
Kalmar

» Hanna Kristelius

e-post: hannak@ltkalmar.se

arbete: 0491-78 27 83

Kronoberg

» Mattias Cloodt

e-post: mattias.cloodt@kronoberg.se
arbete: 0767-2079 44

Norrbotten

« Kristina Larsson

e-post: kristina.e.larsson@nll.se
arbete: 0920-28 2012

mobil: 070-32562 46

Skane

« Terttu Lempinen

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

@ Postadress: Box 3196,
. ‘ -, 10363 Stockholm
j‘"/o' @ 7 S Besoksadress:
ZergpeS 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

tel: 0411-995650 mobil: 072-208 7591
Stockholm

* AinaBlom

e-post: aina.blom@sll.se

tel: 0707-630129

» Mikael Malmén, (féretagare)

e-post: malmen@swipnet.se

arbete: 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
arbete: 0550-86 291

Vasterbotten

» KajsaHedin

e-post: kajsa.hedin@vll.se

arbete: 090-7857115mobil: 070-78550 39
Vasternorrland

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

* Therese Olsson

e-post:
therese.i.olsson@regionvastmanland.se
mobil. 070-40399 97

Vastra Gotaland

 Abdol Vazae

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

Orebro

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

* Albertde Haan, Linkdping

e-post: albert.de.haan@lio.se

mobil: 0705-902 085.

Medlemsjour
Telefon: 08-567 06100
Telefonjour: 9-12 mand-fred

Foretagarjour

Telefon: 08-567 06100

Mandag, onsdag och torsdag kl. 9-12
martha.gurmu@fysioterapeuterna.se
jorgen.lundqvist@fysioterapeuterna.se

KALENDARIUM

Foérbundsaktiviteter

20 oktober

Distrikt Vasterbotten arrangerar forelasning
om nya OSA-féreskrifterna kring arbetsmiljo

via videokonferens.

24 oktober

Forbundsstyrelsen har mote i Stockholm

25-27 oktober

Fysioterapi 2017 pa Waterfront i Stockholm

7 november

Seminarium i kvalitets- och ledningssystem
i Goteborg arrangeras av Fysioterapeuterna
Service AB

7 november

Distrikt Kalmar har arsmote i Oskarshamn

14 november

Distrikt Skane har arsmote i Lund

21 november

Seminarium i kvalitets- och ledningssystem
i Stockholm arrangeras av Fysioterapeuterna
Service AB

27 november

Professionsradet (sektionens ordféranden)
och Forhandlingsradet (distriktens forhand-
lingsrad) har moéte i Stockholm. Gemensamt
mote pa formiddagen och enskilt efter lunch.

KONTAKTA MIG!
Jag ar ar kommunikationsansvarig
pa Fysioterapeuternas kansli
och ansvar for informationen
pa Medlemsnytt.

Kontakt:
Tel: 08-567 06 117 =
peter.karlsson@fysioterapeuterna.se

Medlemsregistret,
prenumeration och ekonomi
Telefon: 08-567 06 150

medlemsregistret@fysioterapeuterna.se

Alla kontaktuppgifter hittar du pa:
www.fysioterapeuterna.se/kontakt
(Kansliet personal, ombudsman

och forbundets olika rad)

FYSIOTERAPI 8.2017
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A"““"SER Annonskontakt: Gabrielle Hagman, 08-23 45 34, 0736—-27 79 84, gabrielle.hagman@mediakraft.se

KURSER

Functional Therapeutic Movement
- Low back pain & lower limb

B
N
f
{

Fysioterapeut Ben Cormac
kommer till Stockholm!

Missa ej dessa tva inspirerande och informativa
heldagar med féreldsningar och workshops.

.“!EHHI‘.T.'

Datum: 23-24 februari, 2018 (fre-16r)
Plats: Ryggkirurgiskt Centrum - RKC
Kostnad: 3500 kr, inkl. moms
Begransat antal platser!

Sprak: Engelska

[ ]

T

Ben Cormac &r en internationellt uppskattad
foreldsare inom smarta och traning och ar
kliniskt verksam pa sin klinik i London.

F6r anmdlan:
www.rkc.se/utbildning-for-vardpersonal AervGeo

)2 KIRURGISKT
F&r mer information om Ben Cormac: *CENTRUM

www.cor-kinetic.com ﬁ_
= -

RKC.SE | Ryggkirurgiskt Centrum AB | info@rkc.se

(SKMANG,
s &

©, : . , -
9. Sektionen for Ortopedisk Manuell Terapi

\J . .
’é’rup%\\\ inom Fysioterapeuterna

5
>

5S¢

EVENEMANG/KONGRESSER Datum Ort

Shoulder rehabilitation: Advanced course med Ann Cools 2-3 februari 2018 Haninge
Cervicogenic Headache and Dizziness: Part 1 (Core course) 2-4 mars 2018 Géteborg
Kurs och workshop i rérelsekontroll enl Sahrmann’s MST Héft/Lind 9-10 december Stockholm

Information och anmilan se www.OMTsweden.se

OMT-UTBILDNING Datum Ort OVRIGA KURSER
(OMT |[-kurser for leg. fysioterapeuter och fysioterapistudenter termin 6) Klinisk resonemang

Praktisk inriktad kurs om smirta, funktion och 25-26 november 2017  Umed
OMT 1 Ovre 24-26 jan, 8-9 feb, 1-2 mars 2018 Visteras motorisk kontroll lindrygg-hoft
OMT 1 Nedre 14-16 mars, 12-13 april, 17-18 maj 2018 Lund Ultraljudskurser
OMT 2 aug 2018-dec 2019 Géteborg (o ol bami i)

. Hands-on B fordjupningskurs évre extremitet 22-23 november 2017  Stockholm

OMT 3 aug 2018-dec 2019 Géteborg

Hands-on C repetition och examen 18-19 januari 2018 Stockholm

Info samt anmilan av ovan OMT-kurser till aktuell lirare, se www.OMTsweden.se!
Hands-on A introduktion nedre och évre extremitet 11-12 januari 2018 Stockholm

Hands-on C repetition och examen 18-19 januari 2018 Stockholm
Hands-on B fordjupningskurs nedre extremitet 15-16 mars 2018 Stockholm
Hands-on B fordjupningskurs évre extremitet 16-17 maj 2018 Stockholm

5“ FYSIOTERAPI 8.2017



KURSER

ALLA AR VALKOMNA TILL
Stor heldagskonferens fre 8 dec med nya rén om

FYSISK AKTIVITET SOM BEHANDLING OCH PREVENTION AV OLIKA SJUKDOMAR
Var: i aulan pG Gymnastik- och idrottshégskolan (GIH) i Stockholm (Lidingévdgen 1, T-bana Stadion)

i regi av SFAIM = Svensk Férening for Fysisk Aktivitet och Idrottsmedicin
Dagen riktar sig till all sjukvardspersonal samt vriga intresserade. Program:
Bedoma och utvardera fysisk aktivitet Ved dr, hdlsopedagog Gustav Olsson, Previa
Rekommendationer om fysisk aktivitet fér aldre Docent i fysioterapi Kerstin Frindin, Inst. fér

Fysisk aktivitet vid osteoporos Ved dr, sjukgymnast Ann-Charlotte Grahn Kronhed, Rehab Vst

Infektioner och fysisk aktivitet Professor Géran Friman, Infektionskliniken Akademiska sjh, Uppsala
Fysisk aktivitet vid metabola syndromet. Professor, verldkare Mai-Lis Hellenius, Inst. for medicin,

Fysisk aktivitet vid hogt blodtryck & plotslig hjartdod vid fysisk aktivitet. Professor, dverlikare

08.30-09.30
09.30-10.00 Fysisk aktivitet och fetmaepidemin Docent, hdlsopedagog Erik Hemmingsson, GIH & KI
10.30-11.15
Neurovetenskap och fysiologi, Sahlgrenska akademin, Géteborgs universitet
11.15-12.00
Vadstena, Region Ostergétland, Linképings universitet
13.00-14.00
14.00-14.45
Karolinska Institutet, KI, och Karolinska sjukhuset, KS
15.00-15.45
Mats Bérjesson, Inst. fér Neurovetenskap och fysiologi, Sahlgrenska akademin, Géteborgs
universitet
15.45-16.45

Fysisk aktivitet vid astma och kronisk obstruktiv lungsjukdom, KOL Professor Margareta Emtner,
Inst. fér Neurovetenskap, sektionen fér fysioterapi, Uppsala universitet

ANMAL ER PA: www.svenskidrottsmedicin.se Kostnad (inkl.lunch): 1300:-, och 1200:- fér medlemmar i SFAIM
De flesta foreldsare ar forfattare till nyutkomna FYSS-kapitel (www.fyss.se). Vid fragor kontakta Eva Andersson,

vetenskaplig sekreterare i SFAIM (eva.andersson@gih.se 0739 — 46 00 34).

S T

‘ P.'\n HULALAS
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2-dagars grundkurs i Invartesmedicin for
Fysioterapeuter

Uppdatera och férdjupa dina kunskaper Kkring vanliga
invartesmedicinska tillstind och lar dig kdnna igen
"red flags”. Autentiska patientfall som du kommer att
kédnna igen fran din vardag som fysioterapeut.

Exempel kursinnehall

eHuvudvark eYrsel
+Osteoporos eHjartsjukdomar
*Reumatologi *Borrelia/TBE
*Tyreoideasjukdomar eMaligniteter

Hailsans hus, Stockholm, 30 nov-1 dec 2017

LamersM%zicg] AB

Mot oss pa massan Fysioterapi 2017, monter E10

For mer info och anmdilan :
www.lamersmedical.se

FYSIOTERAPI 8.2017

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 behdver
o6kade kunskaper eller ny inspiration.

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

Aktuella kursdatum och anmélan se www.sakersenior.se

Kontakta oss for offert géllande uppdragsutbildning pa
er arbetsplats.

Kunniga och
engagerade
forelédsare!

Saker Senior AB

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



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

KURSER

Fordjupa dina kunskaper

Utvecklas
Fa nytandning

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

Anmaél dig idag och hitta inspirationen och

Fram till ett ar efter din
fysioterapeutexamen
fardu

500 kr rabatt
per person om

gladjen i 6kad kunskap!

Kvarvarande kurser 2017

D-kurs, Avancerad problem-
l6sning cervical- och
thoracalrygg + 6vre extremitet
Gbg 29/11-2/12

Examen

Goteborg 25 november

B-kurs, cervikal- och
Thorakalryggen

Sthlm 22-25 november
Ystad 6-9 december

Varens kurser 2018

A-kurs, Lumbalryggen
Gbg 24-27 januari

Sthim 24-27 april

Gbg 16-19 maj

Ystad 23-26 maj

C-kurs, Avancerad problem-
16sning lumbalrygg + nedre
extremitet

Stockholm 13-16 mars

2000 kr i rabatt
pé din forsta kurs i

McKenzieinstitutets regi!
(géller endast A-C-kurserna)

ni gar fler fran
samma klinik!

B-kurs, Cervikal- och
Thorakalryggen

Sthim 17-20 april

Gbg 18-21 april

mckenzie.se

D-kurs, Avancerad problem-
16sning cervical- och

thoracalrygg + 6vre extremitet Co3
Gbg 19-22 mars S E
Examen Do

Stockholm 19 maj

| 5
C=p ¢
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Akupunktur f6r behandling av smirta!

AKAB Utbildning ger dig kunskap om akupunktur baserad pa
vetenskaplig evidens.
Vira kurser ges av kunniga och erfarna foreldsare och handledare.

Besok oss pé Fysioterapi 2017 i monter G6.

Information om kurser, datum och anmélan: www. akabutbildning.com
akab.utbildning@telia.com tel. 070 - 304 87 96

_
T

TMEDIYOGA
Utbildning till instruktor

- Yogaformen som anvinds i den svenska sjukvéarden -

- Anvinds pa mer dn 160 Sjukhus och VC i Sverige
- Kliniskt prévad genom svensk forskning

- Grundutbildning; 1 termin - 6 heldagar - 120 timmar
- Kursstarter varje termin, utbildningsorter enl. nedan
- Se hemsida f6r mer info och anmaélan -> mediyoga.se

Stockholm - Goteborg - Malmd - Linkiping - Halmstad - Falun - Gavle
Sunne - Sundsvall - Ostersund - Umed - Luled - Kalix - Haparanda

Sjukgymnastik vid yrsel och balansrubbningar

Originalet —yrselkurser sedan 199b

Grundkurs i Linkoping 16-17 nov 2017
Fortsattningskurs i Linkoping 25-26 jan 2018

Team Vertigo

Du kan d@ven anordna kurs pa valfri ort.

Las mer pa var hemsida!
www.teamvertigo.se

(@l [BK

Institutet for Basal Kroppskdnnedom

Basal Kroppskannedom

Grundlaggande funktioner for
vardagens aktiviteter och moten

Nyheter och information: www.ibk.nu
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KURSER

VARTERMINEN 2018
UPPDRAGSUTBILDNING i NEUROVETENSKAP

Perspektiv pa neurosjukvard
— Grundniva 7,5 hp

Multipel Skleros
— Avancerad niva 7,5 hp

Information och ansokningshandlingar:
https://www2.sahlgrenska.se/sv/SU/
Utbildning/Uppdragsutbildning/Neurosjukvard

Hanna Persson, Adj. Universitetslektor
hanna.persson@neuro.gu.se tel: 0705-780428
Lovisa Seleskog, utbildningsansvarig
lovisa.seleskolg@vgregion.se tel: 031-342 37 58

KURSAVGIFT: 10 000 kr

SISTA ANMALNINGSDAG: 15 november 2017
i mén av plats kan anmélan tas emot fram till kursstart

Kurs i idrottsmedicinsk
kndrehabilitering

Senaste forskning om atergang till idrott hos
ungdomar med framre korsbandsskada och
betydelsen av associerade skador

Baserad p& Projekt Korsband, ett varldsunikt
rehabiliteringsregister med 6ver 1500

patienter.
Foreldsare: Fysioterapeuter: professor Roland Thomeé,
doktorander Eric Hamrin Senorski & Susanne
Beischer. Ortoped: Docent Kristian Samuelsson

Var: Goteborg
Nir: 17+18 nov 2017
Innehdll:  Féreldsningar, patientfall och workshops,

fran akut skada till atergang till
motion och idrott

Pris: 4900 kr (studenter halva priset)
Anmidilan:  projektkorsband@gmail.com
Info: projektkorsband.se/kurs2017

Ett arrangemang frén

POl T KORSEAD

s .
'g@) GOTEBORGS UNIVERSITET Yﬂé’:)sTALANDSREGIONEN bete mellan: ;o:e;)orgfgrf’ erapi seknonen for halsz)l?;glge;hga(bllltenng
entrum
prestanonsutvecklmg Goteborgs universitet. Sahlgrenska universitetssjukhuset.
Svenska korsbandsregistret.
Wet'n Sweat Oskarshamn
24 november 2017 - Djupvattenutbildningen A u U A 2 M U s I [;

/\_/

Aqua2music Convention Oskarshamn
12-13 januari 2018 - Pass, workshops och inspiration!

Vi tar dven uppdragskurser och kommer till er!
Anmdl dig till kerstin@aqua2music.se
Kurs/eda/e
(CRUATEI VW W-aquaeducation.se - utbildningar i vattengymnastik

flu

B RGRM'E - Nuevidensbaserat!

Kursinfo: Magnus Liljeroos, leg. sjukgymnast
0707-38 71 14, magnus@rgrm.se, www.rgrm.se

Behover du optimera din eller ditt

bolags ekonomiska situation?

Kontakta Managent AB, 070-337 57 67
for SwedSec-licensierad radgivning

SPEC.: PENSIONSUTTAGSSTRATEGI

PLATS & ETABLERING

Ml ERSATTNINGSETABLERING
region. skane — from. 180101

Majlighet till 6vertag av hyresavtal centralt i Malmé finnes.
Jag lagger ner. Tack till alla kollegor och goda mentorer. Vi ses, Sven Ek.

INFO: vardgivarservice@skane.com TEL: 040-6257300 eller

Sven Ek pa ekeboek@gmail.com

Kurser i ledmanipulation, mixad teknik - .
Information om kurser & anmdlan -
p& winback.se/utbildningar i

e g e et “WINBACK

T—m—

YOGALARARUTBILDNING

e

Lér dig undervisa en dynamisk
yoga som férenar innovation & tradition.
Utvecklat och skapat av leg. fysioterapeut
Magnus Ringberg.

SPACE M YOGA

www.magnusringberg.com

VL belover Dig!
Sjukgymnast Goteborg AB stker Leg Fysioterapeut/
Sjukgymnast med egen etablering. Vi har bra
upparbetade vardkontakter och fina lokaler med
eget behandlingsrum. Du kommer att jobba
under varumarket Sjukgymnast Goteborg.

» LAS MER PA: www.sjukgymnastgoteborg.se

» INTRESSERAD, KONTAKTA: UlfAberg,
0709-83 12 42, ulf@sjukgymnastgoteborg.se

Sjukgyminast Goteborg™
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A""“"SER Annonskontakt: Gabrielle Hagman, 08-23 45 34, 0736—-27 79 84, gabrielle.hagman@mediakraft.se

PLATS & ETABLERING
.o '
SJUKGYMNASTETABLERING | OSTERSUND NYRENOVERADE LOKALER! STUVSTA
REGION JAMTLAND HARJEDALEN FYSIOCENTER
WWW.E-AVROP.COM Sék pd: Publicerad av Region Jamtland VI SOKER FLER KOLLEGOR
3 Hérjedalen med auktorisering alt etablering
<< SISTA ANBUDSDAG 2017-11-15 Du far eget rum och tillgang till valutrustat gym, gott
(¢) . L ’ . patientunderlag samt mojlighet att vara med och paverka
- Etablering med pégdende hyreskontrakt géllande utvecklingen av verksamheten. Vi har ett nara samarbete
— Fysioterapi & Idrottsskade Metropolen AB. M&jlighet med |&kare och psykologer pa Stuvsta Vardcentral.
L finns till eventuell framtida delégarskap i Fysioterapi & Mottagningen ligger i Stuvsta Centrum med narhet till
Idrottsskade Metropolen AB. Myckef gOﬂ‘ pq'fientunderlag. pende”:ég’ bussar och parkering utanfor ingéngen_
www.metropolen.net
INFO: Inger Bjernestedt, 070-653 0714, inger@bodynfo.se Kontakta: Gunilla tel: 0731-271907, dahlqvist.g@gmail.com
SJUKGYMNASTETABLERING MORA L SJUKGYMNASTETABLERING
LANDSTINGET DALARNA I VARBERG/HALLAND
INFO: www.regionhalland.se/upphandlingar
Sista anbudsdag  2017-12-07 Diarie nr: RS170542
Info Goran Dernebo 070-29 20 370 gorandernebo@hotmail.com INFO: Annika Assarsson Sabler, 0706-16 93 30, annika@fysionova.se

SALJES: SJUKGYMNAST ETABLERING | FORSALJNING ETABLERING FYSIOTERAPI, KATRINEHOLM
FAGERSTA — REGION VASTMANLAND LS-LED17-1480

SISTA ANBUDSDAG: 2017-11-02, 23:59

SISTA ANBUDSDAG: 2017-11-05 DIARIENR: RV171407-1

INFO: Karin Strémberg, 070-27 57 197. ka.st@telia.com FOR MER INFORMATION SE: ]
WWW.TENDSIGN.COM landstingetsormland.se, aktuella upphandlingar
PRODUKT
Y mobility research s e e e e ERSATTNINGSETABLERING

SJUKGYMNASTIK | OREBRO!
Ansokningsinbjudan finns pa opic.se
Sista anbudsdag: 2017-10-31

Skanlab Therapy och Skanlab Laser Pro &r unika med dokumenterad effekt. Det &r éver
1000 kliniker som anvénder sig av djupgdende vdrmebehandling i sin praktik. Detta &r
professionellla produkter med bevisad god effekt och anvdndarvénlighet.

LiteGait

fE

Besok oss péa Fysioterapi 2017, Stockholm
Waterfront, 25-27 Oktober 2017, Monter D4

Bestdll i var webbshop eller kontakta oss!
© SKANLAB THERAPY

* SKANLAB LASER PRO

o TILLBEHOR

* RESERVDELAR

@ Primey

fysio—Rehab

fo@primed.se ~ 035-17 82 85 ~ primed.se

[ I ]
) EVIDENSBASERAD STEG-
“Trandoeming Lywes RAKNING SOM GER RESULTAT
mobility research sweden tlf: +46 76 311 9331 Validerade stegréknare och en vetenskapligt baserad webbtjnst for
e-mail: wmu@mobilityresearch.se  www.mobilityresearch.se FaR®. Las mer pa keepwalkingmedical.se och keepwalking.se.
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PRODUKT

En ergonomisk arbetsplatsmatta gor att man automatiskt

/oN\°

ey 53 At i ' och omedvetet byter kroppsstallning, sa att belastning pa
‘ ;‘f: ; ST ' hal, knan och landrygg minskas markant och dessutom
; Y2 B iy stimuleras blodcirkulationen i ben och fétter. Detta
— T ; b e A

— = A % ot minimerar risken fér belastningsskador och sjukfranvaro
ARBERGO e "I A ey samt 6kar produktiviteten. Vi tillverkar ergonomiska
i 2ol bt ! & arbetsplasmattor utifran dina behov.

arbergo.se

Ring oss pa 070-312 96 20 for offert och mer information

O ecorUb -‘ 3 55 eller maila oss pa info@arbergo.se

eller besok arbergo.se for att se sortimentet.

Annonsera i den ledande tidningen for landets fysioterapeuter

HYolOTERAR)

Vimoderniserar var utgivning!

Under 2018 moderniseras tidningen Fysioterapis utgivning for att moéta behoven
av en 6kad digital utgivning och nya digitala tjanster. Efter nyar erbjuder tidningen
Fysioterapi darfor en helt ny responsiv webb med mer aktuella nyheter och fler
platsannonser. Vi utékar ocksa antalet digitala nyhetsbrev till 14 stycken.

| samband med denna modernisering minskas antalet pappersutgavor fran

nio till sex nummer per ar. Har nedan datum for printutgivningen!

Utgivningsplan 2018

8jan 11jan 26 jan 8 feb

|t
. Sikiar pi batre b
5 mars 8 mars 23 mars 12 april Tuitlsa FOF SRICT ey
= Litng resa friin
toriyr il tritming

19 april 24 april 11 maj 24 maj

Du kan ocksa kontakta
var annonssaljare
Gabrielle Hagman,
Mediakraft AB.

Tel: 08-23 45 34,
0736-2779 84

E-post:
gabrielle.hagman@
mediakraft.se

6 aug 9 aug 24 aug 6 sep
5 17 sep 20 sep 5 okt 18 okt
6 29 okt 1 nov 16 nov 29 nov
Mer information om utgivningsdatum for nyhetsbreven, bokning av

webbannonser samt platsannonser i var platsannonsmodul hittar du
inom kort pa var webb www.fysioterapi.se




Vill oka gravidas tillit till kroppen

Var femte gravid kvinna i Sverige ar radd
for att foda. | en ny bok presenterar
sjukgymnasten Susanna Heli tillsam-
mans med barnmorskan Liisa Svensson
konkreta vardverktyg for att minska
stress och radsla under férlossningen.

ALLT FLER KVINNOR fdr vard for forlossnings-
radsla. Mest okar ridslan hos omfoderskor,
darnéstan alla som drradda har haften
eller flera traumatiska forlossningsupp-
levelser. Rddslan ar till stor del konse-
kvensen av en samhaéllsutveckling som
gOr det svarare att kdnna tillit till oss
sjdlva, resonerar forfattarna.

- Viutvecklar inte en néra relation till
oss sjdlva och kroppens signaler. Experten
péd det som pdgar dr alltid ndgon annan,
som en likare eller barnmorska, siger
Susanna Heli, som ér specialiserad inom
psykosomatik, graviditet och forlossning.

HON MENAR ATT krocken nar vi féder dar-
for blir storre 4n den behdver vara. En
forlossning dr en av de mest kroppsnéra
upplevelser som existerar, sdger hon.
—Men eftersom smarta inte laingre har
nagon mening i dag blir man livradd i
stédllet for att f6lja med i processen. Nar
man blir livradd tror kroppen att det finns
en bjorn runt knuten, och borjar jobba
emot. Men det handlar inte bara om bris-
tande tillit till den egna kroppens férmaga,
utan ocksa om brist pa stod och ledning
under fédandet for att 6verbygga detta.

orlossningy

En emvirdnadamedell
eningkad strass och ridsls

Titel: Trygg forlossning — en omvardnads-
modell fér minskad stress och radsla.
Forfattare: Liisa Svensson, Susanna Heli.
Forlag: Gothia Fortbildning.

Rédsla och stress kan paverka fodandet
negativt och det saknas effektiva verktyg
och en tydlig nationell strategi for detta,
papekar forfattarna. Bokens omvardnads-
modell har som mal att minska samt
forebygga stress och rddsla, och dr tankt
att16pa som en rod trad frdn modravar-
deniniférlossningsrummet. Sarskilt i dag,
ndr forlossningsvarden ér i kris, blir tron
péd den egna féormdagan viktigare in
nagonsin, menar Susanna Heli.

Text: Agneta Persson

-Det ér ju fortfarande kvinnan och
hennes kropp som ar fédandets hus, inte
férlossningsvarden, aven om den behovs.
Om kvinnan vet hur hon ska vara nérva-
rande i sin kropp och inte lasa sig avridsla,
dven om barnmorskan maste rusa runt,
sa blir det en battre upplevelse.

TRYGG FORLOSSNING visar pa konkreta steg
iden forlossningsspecifika omvardnaden
som personalen kan bygga sitt stod utifran.
Den ger ocksd verktyg fran profylaxmeto-
den Foda utan rddsla (som Susanna Heli
tagit fram och skrivit en bok om), samt
teoretisk kunskap om fodandets fysiologi
och psykologi.

Den nya boken vinder sig framst till
barnmorskestudenter, personal inom for-
lossningsvarden och Auroraverksamheter,
samt till barnmorskor inom moédrahaélso-
virden. Aven fysioterapeuter som inte
jobbar specifikt inom omradet, men som
kommer i kontakt med graviditetsrela-
terad smarta, kan ha nytta av den.

Med den nya boken
vill Susanna Heli och
forfattarkollegan Liisa
Svensson minska
forlossningsradsilor.

Journalprogram for dig
www.rixdata.se

, NINEAzy
Cratis WINEAzy

demoversion

=Rix

Foretaget med hjarta
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Text: Lois Steen

Syna din tidsbrist & frigdr tid

Trots tidsbesparande ting som tvattmaskiner, snabbmat och smarta mobiler
upplever manga att de har mindre tid &n nagonsin. Hur krockar var stenalders-
hjidrna med vart snabba samhéllstempo? Kan vi ta béttre vara pa dygnets timmar?
Det ar fragor som Petra Brask svarar pa i sin nya bok.

1 6VER TJUGO AR har Petra Brask arbetat
som effektivitetskonsult och i den rollen
utbildat manga chefer och anstillda inom
en méangd olika foretag och branscher.
Med sin bok Vem bestdmmer over din tid?
vill hon sprida enkla och effektiva metoder
for att manniskor ska kunna frigéra mer
tid och energi pa jobbet och i vardagen.

-Tid har blivit den mest vardefulla
resursen i manniskors liv. Samtidigt har
manga ett anstrangt forhallande till tid,
dar manga upplever stindig brist pa den.

Ett sétt att fordndra sin tidsupplevelse
ar att kontrollera hur man faktiskt
anvander sin tid.

—Maitvad du lagger din tid pd. En mét-
ning kan visa hur manga timmar som gar
at till att vara uppkopplad mot sociala
medier, medan du missar saker som du
vardesatter mer. Det giller att syna sin
upplevelse av att ha for lite tid. Kanske
har du mer tid 4n du tror, om du anvin-
der den pa ett annat satt? frigar Petra
Brask retoriskt.

1 SIN BOK VISAR HON hur litt det dr férlora
vardefull tid och hur man genom mer
medvetna prioriteringar kan fa ut mer av
dygnets 24 timmar. Det finns en outnytt-
jad potential i att borja anvinda tiden
vdli kombination med att kunna mer
om vad hjidrnan behover for att fungera
som bést, forklarar Petra Brask.

- Effektivitet betyder inte att man ska
gora mer och springa fortare. Nar vi tror
attvi alltid maste vara tillgéngliga, att vi
ska kunna multiswisha mellan olika

VINN BOKEN!

Vi lottar ut ett exemplar av Vem bestdmmer ¢éver din tid?
Maila namn och postadress till fysioterapi@fysioterapeuterna.se
senast 7 november for att delta i lotteriet!

FYSIOTERAPI 8.2017

uppgifter och bocka av sak efter sak pa
langa att-gora-listor varje dag —det ar da
vi behover stanna ekorrhjulet for att bli
mer effektiva, betonar Petra Brask.

EN STOR TIDSTJUV dr den svenska motes-
kulturen med moten som syftar till att
skapa konsensus med sa manga nirva-
rande som majligt. I boken erbjuder
Petra Brask darfor praktiska satt att tyd-
liggora vilka moten som faktiskt behovs
i en verksamhet, vilka som ska vara med
pa dem och syftet med varje enskilt mote.
Ett annat satt att férlora kontrollen 6ver
sin tid dr att inte kunna séga nej till
andra ménniskor.

- Att ga fran att vara en person som
alltid svarar upp emot andras behov till
att borja siga nej, det vicker starka riads-
lor for att forlora uppskattning och
gemenskap. Vi behé6ver varandra pa vara
arbetsplatser, men samtidigt maste vi fa
satta sunda granser, sager Petra Brask.

Nér hon undervisar chefer uppmanar
hon dem darfor att vaga vara otillgdngliga.

- Detta att curla var omgivning ir inte
sa hjalpsamt som vi tror, det ar battre
om fler medarbetare
vaxer genom att ta
mer eget ansvar. Det
kan ske om du ar otill-
gdnglig ibland - och
sedan kan du vara
mer narvarande nar
du ar tillganglig.

Ett viktigt mal med
boken ar att for-

PETHA BRASE

Ly

Vem bestimmer
over din tid?
—\

B0 cTry oTT PRIG DS,

)
} Petra Brasks bok hand-
. { larom att frigora tid for
% detvivardesatter mest.

medla kunskap pa ett enkelt sitt och att
gora bokens innehall mer inspirerande
an kravfyllt.

—Ibland skriver experter bocker pa ett
komplicerat sitt for att innehallet ska
verka mer seriost. Jag har férsokt gora
tvdrtom, skriva om vart komplexa for-
héllande till tid men gora det enkelt for
att den som redan &r stressad ska orka ta
till sig innehallet och de olika verktygen.
Jag tror ocksa pa humor som en viktig
vag till igenkdnning.

NAR JAG BER PETRA BRASK komprimera sitt
budskap till en enda mening, svarar hon:
"Att gora en saki taget och ha sitt fokus
paensakitaget.”

- Det finns en enorm mindfulness och
vilai att tilldta sig sjdlv att vara super-
narvarande. Nu dr jag bara i den hir
uppgiften och da far de andra uppgifterna
vanta. Det galler att vaga avskdrma sig

fran det som pagar runt omkring. Sa kan

viinte gora hela
tiden, men ibland.
Da kan en fysiotera-
peut exempelvis hitta
ndrvaro i patient-
motet; att vara dar
och dd med just den
har méanniskan.

Titel: Vem bestammer
j over din tid? Konsten
att frigora tid och energi
Forfattare: Petra Brask
Forlag: Lava 2017

al



-oOrlossningsskadorna
gar att forebygga

arje ar drabbas omkring
4000 kvinnor i Sverige aven
sfinkterruptur, den allvarli-
gaste forlossningsskadan.
Socialstyrelsen riknar med
att antalet kvinnor som i dag lider av anal-
lackage dr 300 000. Sverige ligger hogt 6ver
Europasnittet nir det géller férlossnings-
skador. Enligt siffror frdn OECD ir andelen
kvinnor som skadas under en f6érlossning
ndr instrument, som till exempel sugklocka,
anvinds 12,7 procent. Att jimfora med Polen
dir motsvarande siffra dr o,5 procent. Till
detta kommer att det enligt Statens bered-
ning fér medicinsk och social utvirdering
generellt saknas kunskap om behandling
vid férlossningsskador.
Och hir kommer det fula i krdksdngen:
Skadorna gar att férebygga.

OSTRA SJUKHUSET i Goteborg har lyckats fa
ner skadorna en bra bit under riksgenom-
snittet genom att dndra arbetssatt. Till
exempel ar barnmorskan ddr med nya
handgrepp under den aktiva fasen av for-
lossningen. Likare och barnmorskor pa
sjukhuset kan bland annat dra foljande
slutsatser: Det bor finnas vardplatser med
kompetent personal for alla fédande kvin-
nor i hela landet aret om, och varje kvinna

FYSIOTERAPI

ska ha en barnmorska i sin nirhet som st6d
under den aktiva fasen av férlossningen.
Och nu nér vi har denna hipnadsvickande
kunskap pa print, lit oss kolla hur det kan
se utisvensk férlossningsvard anno 2017:
BB-avdelningar ligger ner, kvinnor hinvisas
till andra sjukhus pa grund av platsbrist,
somliga flygs till och med till Finland (dir
andelen svara forlossningsskador for 6vrigt
ligger pa en procent) for att foda. Blivande
forildrar erbjuds kurser i hur man fixar en
forlossning pa egen hand i en bil, och allt
fler nyforlosta maste aterinskrivas akut.

PA DE BB-AVDELNINGAR som dnnu finns kvar

i Sverige springer barnmorskor sig utmat-
tade. Var tredje 6verviger att sluta. [ somras
blev barnmorskan Petra Vinberg Linder
viral med bilden pa sina nerblodade arbets-
byxor. Pd ett helt arbetspass hade hon inte
hunnit ga pa toaletten for att byta mens-
skydd. Barnmorskeforbundets ordférande
kallar nivan pa forlossningsvarden for ett
lagvattenmairke.

INGEN BOR VARA FORVANAD varfor Sverige ar
bland de simsta i klassen nir det kommer
till underlivsskadade mammor. Diremot
borde alla vara férbannade pa de priorite-
ringar som gjorts, och fortfarande gors.

Agneta Persson
reporter

FOTO: GUSTAV GRALL

Fysioterapi nr 9, 2017 kommer 14 december
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MINSKA SMARTA MED MEDICINSK LASER

Laser kan anvandas i behandling av: Kan konsumtion av smartstillande

Muskler - Leder - Senor signifikant minska med hjalp av
medicinsk laser!

Vill du veta mer och fa en introduktion Langtidsuppfoljning, knaartros,

om medicinsk laserbehandling, ga in pa (laser + fysioterapi jamforelse
. q + i i

www.irradia.se/kurser f&i?zes?%ﬁier ioterEl

Se filmer om laserbehandlingar Besok oss i monter A15

pa www.irradia.se och Youtube Fysioterapi 2017

Valkommen!

www.irradia.se

Irradia

Specialisten pa lasermedicin

Spectro Analytic Irradia AB, Fagerstagatan 9, 163 53 Spanga, Telefon: 08 - 767 27 00, Fax: 08 - 767 27 06




POSTTIDNING B /7 Economique
Returer till "Fysioterapi”
Box 3196, 10363 Stockholm

Jotalleverantor inom tysioterapil
sedan 1967 ‘ -
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manutherg

FYSIOTERAPI Titta forbi monter C8 och upplev tyngdlos

20]7 traning med AlterG, prova ultraljudsscanning
med apparater fran GE Healthcare, fa en

P—— demonstration av den unika Manuthera banken

och mét skaparna av EasyAngle samt mycket,
mycket mer. Vi ses!

E 7‘ 5AR
For mer information besok oss pa medema.se eller ring 08-404 1200 ‘ M L DEMA et




