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“De bésta kurserna jag har gatt.
Genom HMC Sveriges metod har alla
vi pa arbetsplatsen fatt ett gemensamt
sprak, fran rehab till underskéterska —

vi samarbetar kring patienterna, sa som
det ska vara.”

HMC ¢ ETT NATIONELLT KUNSKAPSCENTER INOM FORFLYTTNING

TRAPPA UPP DIN KUNSKAP! Utbildningar
Véra utbildningar, byggda pa vetenskaplig grund, &r av legitimerad personal
sarskilt framtagna for fysioterapeuter, arbetsterapeuter _fér |egitimerad personal!

och hjélomedelskonsulenter. Certifiering sker pa tre
olika nivaer, som bygger pa varandra.

Ga Manuella forflyttningar och
Forflyttning med personlyft sa far

Oka och dokumentera din kompetens: du en bra grund som forskm:/are.
¢ Bli din arbetsplats expert pa att analysera forflyttning 10% rabatt om du bokar bada
o Kvalitetssakra dina forskrivningar utbildningarna samtidigt.

e Skapa foérutsattningar for halsoframjande forflyttningar

e Forandra arbetssatt hos den personal du handleder

¢ Fa konkreta arbetsverktyg som underlattar I_IVE

kommunikationen mellan olika yrkesgrupper

* LAS MER OM VARA KURSER OCH VAR UNIKA METOD PA
* WWW. HMCSVERIGE.SE
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Hon pusslade ihop sitt eget rehabteam

Fysioterapeuten Frida Johansson har jobbat hackenav sig
for att fa en hjarnskakningsrehab med helhetssyn.

Kortare arbetstid i
Sundsvall minskade
vardagsstress och
forenklade jobbet.

"Lat det ske,
sanktionera graten”

Gudrun Khemiri svarar pa snabbfragan
om gratande patienter, s. 47.
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HELA DENNA SIDA AR EN ANNONS

andryggstod for
snabbare rehabilitering

Liding0 Ortoped Medicinska Team: "Patienterna rehabiliteras

snabbare med Landryggsstdd, och aterfall motverkas”

=1

Nya Signature Range Landryggstéd
m,

Inge Forchhammer leg Fysioterapeut, och kollegan Magdalena Rosengren tillhandahaller The Original
McKenzie Landryggsstod till sina patienter som bade gett snabba resultat och aven motverkar aterfall.

Felaktig hallning vid langvarigt
sittande &r en av de framsta orsakerna
till aterkommande landryggsbesvar,
och aven att nackbesvar uppstar. Och
behandlingsresultat som varar pa sikt
ar svara att uppna om patienterna inte
forbattrar sin sittstallning pa kontors-
stolar eller i fordonssaten dar de sitter
under langa arbetspass.

For att ryggpatienter ska f3 frisk rygg 4r rice
hallning och sittstillning en grundférutsittning.
Inge Forchhammer leg Fysioterapeut, har sélt
The Original McKenzie Lindryggsstdd till sina
patienter sedan 1991.

— Det hade jag inte gjort om jag inte visste
och mirke hur vil Lindryggsstdden fungerat
pd mina patienter under 33 ar. Vi pa Lidingo
Ortopedmedicinska Team siljer McKenzie
Lindryggstod direke till vira patienter. Detta
eftersom Lindryggsstdd ir vilbeprovade hjilp-

medel som ger véra patienter ritt hillnings-
korrigering.

McKenzies produkter anvinds inte bara i
Sverige utan i ett flertal linder runt om i virlden
dir héllningskorrigering 4r en naturlig del i
behandlingen.

— Vi pé Lidings Ortopedmedicinska Team
siljer the Original McKenzie Lindryggstsd till
véra ryggpatienter, d vi vet att stoden ger bide

snabbare rehabilitering och 4ven verkar preventivt.

Nyutvecklade Landryggsstod

- just nu 10 % rabatt!

Nu finns en ny serie med férbittrade Lind-
ryggsstod- McKenzie Signature Range.

De har en formgjuten innerdyna med lingre
hallbarhet, avtagbara fistband och ny modern
design som tilltalar manga anvindare. Passa pd
att bestilla i september s& fir du 10 % rabatt pa
Aterforsiljarpriset. Dessutom ir du skyddad av
vér dterkdpsgaranti.

Vill du ocksa hjalpa dina patienter att rehabiliteras snabbare?

Kontakta Scanergo om hur du och dina kollegor kan hjélpa era patienter till snabbare rehabilitering med resultat
som haller dver tid. Vi erbjuder kostnadsfri konsultation om hur hjdlpmedlen anvands och sortimentsbeskrivning

for samtliga ergonomiska hjalpmedel med fokus pé ratt hallning. Under
september far nya klinik-kunder 10% rabatt pa redan rabatterade AF-priser.

Ring 08-770 25 00 eller e-maila info@scanergo.se

Www.scanergo.se

N

Ergonomisk utrustning for
rehabtréning och ratt hallning

ANDRA
FYSIOTERAPEUTER
OM RYGGSTODEN

Jag har sedan 2012 rekommende-
rat mina ryggpatienter att anvanda
the Original McKenzie Landryggs-
std tillsammans med individuellt
anpassade traningsprogram.

Det ger en Klart effektivare
rehabilitering nar de sitter med ratt
halining, framforallt de som sitter
mycket under 1nga perioder. For
patienterna &r det en fordel om

de far tillgang till 1dndryggsstodet i
samband med deras forsta besok
pa var klinik. D& kan de direkt
pabdrja sin behandling med ratt
halining, vilket paskyndar rehabi-
literingen.

Daniel Jusinski

Karlskrona Fysio

fi:a

Jag anvander mig av the Original
McKenzie Landryggsstod som jag
saljer pa Smartmottagningen till
vara ryggpatienter. Jag ser tydligt
snabbare resultat nar
ryggpatienterna sitter med ratt
hallning, vilket Landryggsstoden
ger. N&r vi far vara patienter att
sitta med ratt sittstalining minskar
aven aterfallsrisken vasentligt.
Det gér inte att uppna samma
snabba och bestdende
behandlingsresultat utan ratt
hallning.

Andreas Ralund
Smartmottagningen i
Huskvarna
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Grasrotterna vill starka
det fackliga benet

min forra ledare, som berorde allvaret i
férbundets arbetsmiljéenkét, uppmanade jag
ldsare att hora av sig och berétta hur de har
det. Sedan dess har jag fatt hora olika berittel-
ser om hur rigida ersittningssystem urholkat
kvaliteten i varden, hur entragna férsok att
forbittra arbetsmiljon inte fatt ledningens gehor
och om hur bade yngre och erfarna fysiotera-
peuter beslutat sig for att sluta jobba kliniskt.

Flera beskriver hur de i grunden &lskar sitt yrke
och hur de drivit pa for att utveckla bade sig
sjdlva och verksamheten. Men ocksa hur bittert
det kinns ndr den kirleken och det drivet har
utnyttjats av arbetsgivarna. De som vet att fysio-
terapeuter tdnjer sig sjilva som ett gummiband
for att Ainda ge patienterna nagot bra. Men i ett
sjukt system kan man ge hur mycket som helst,
hur linge som helst. Utan att fa upp l6nen. Utan
att fa dterhimtning. Sa nir valet borjar st mel-
lan den egna hilsan och fortsatt slit under usla
arbetsvillkor, da finns ingen atervindo. Man
lamnar. Och lever med sorgstygnen.

Det dr glasklart att ett gott arbetsliv inte kom-
mer enbart ur ett superstarkt professionsben —

|
I mitt huvud finns ocksa...

... tankar om vikten av ett proffsigare bemo-
tande av de som drabbas av hjarnskakningar.

I Métet kan du lasa mer om Frida Johanssons
langa kamp for att fa en rehabilitering med hel-
hetssyn. Pa var webb finns dven en intervju med
Victor Bull som driver Hjarnskakningspodden.

om man samtidigt dr otrdnad i det fackliga.
Det skapar obalans. Behovet att stérka fysio-
terapeuters fackliga ben syns ocksa tydligt i
motionerna till den kommande kongressen. Till
exempel kommer medlemmarna med forslag
om fler och starkare arbetsplats- och skydds-
ombud, béttre facklig kunskap pa alla nivaer i
forbundet samt ett om att instifta ett nytt pris:
Arets fackligt fortroendevalda. Intrycket ir att
grasrotterna har vaknat, drivna av en ny facklig
fordndringsvilja. Det ska bli spAnnande att se
hur férbundsstyrelsen svarar upp mot den och
vilka beslut som tas under kongressen.

Att en vardcentral i Sundsvall testat nya
vigar att virna om sina anstillda ger ocksa
inspiration for framtidens arbetsmilj6. Vad
sdgs om reflekterande promenader,
mottagningsfria fredagseftermid-
dagar och kortad arbetstid? Nej,
det dr inte en saga. Faktiskt gav
pilotprojektet sa goda effekter
att arbetssittet spreds till alla
anstdllda. Kanske ar det s att
oviantat forindringsutrymme
kan uppstd om personalen far
fortroendet att prova.

Lois Steen, chefredaktor
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Nyheter

Forbundets arbets-
miljorapport visar att
var tredje fysioterapeut
under 40 ar har 6ver-
vagt att lamna yrket.

X0GINoj0D 10304

Manga far nog av
tuffa arbetsvillkor

Nar Fysioterapeuterna nyligen undersokte medlemmarnas
arbetsmiljo blev resultatet riktigt morkt: Varannan over-
vager att sluta pa grund av fér hog arbetsbelastning. Vi
har pratat med tva fysioterapeuter som fick nog.

TEXT Agneta Persson & Lois Steen

ARBETSMILJO Det var i viras som
forbundet gick ut med en arbetsmiljo-
enkat till sina medlemmar. Resultatet
blev minst sagt nedsldende. Varannan
fysioterapeut har funderat pa att
antingen byta arbetsplats, limna yrket
eller borja jobba pa bemanningsféretag
pa grund av fér hog arbetsbelastning.
Drygt var fjarde har 6vervigt att helt
lamna yrket. Bland fysioterapeuter
under 40 ar har var tredje 6vervigt

att limna. Men dven om det generellt
sett ser illa ut i hela landet finns det
ocksa regionala skillnader (Se s.7).

6 Fysioterapi Nr 42024

En av dem som har bytt arbetsplats
pa grund av arbetsvillkoren ir 50-ariga
Susanne Spetz. Hon hade jobbat
pa samma vardcentral inom Véstra
Gotalandsregionen i drygt 15 ar och
stormtrivdes. Men s infordes vardvalet
och allt férdndrades.

—Jag fick mindre frihet att sjdlv styra
i schemat. Vi borjade jaga pinnar och
kvantitet kdndes viktigare dn kvalitet.

Kravet pa att ta emot ett stort antal pa-
tienter varje dag gjorde att hon till sist
behdvde ”slarva sig igenom” besoken,

som hon uttrycker det. I stillet for att
ge individanpassade triningsprogram
blev programmen mer generella, och
hon kinde aldrig att hon hann gora na-
gon ordentlig unders6kning. Susanne
Spetz pusslade s gott det gick for att fa
till ett schema som fungerade, men hon
fick aldrig ihop det med kraven och
hamnade hela tiden efter.

—Jag akte till jobbet pa helgerna for
att hinna skriva klart journalerna. Till
sist sa min man att det hir haller inte
langre. Jag var konstant stressad 6ver
att aldrig hinna med. Jag vet att det
finns fler kollegor runtom i regionen
som kinner likadant, och da 4r manga
av oss erfarna och vana vid att jobba
mycket. Anda dukar vi under.

I dag jobbar hon pa egen etablering
med samarbetsavtal med regionen.
Det har varit avgérande f6r att hon ska
stanna kvar i branschen, sdger hon.

—Jag har en helt annan frihet. Jag hin-
ner gora upp en plan, boka aterbesok i
lugn och ro och jag far tinka klart. Det
ar fortfarande ett hégt tempo, men nu
dger jag min tidbok.

En som fick nog i borjan av sitt
yrkesliv dr en 30-arig fysioterapeut som
vill vara anonym. Hon sa upp sig fran
primérvarden och borjade jobba pa
ett hjilpmedelsforetag.

—Jag dlskade att jobba i priméarvar-
den, bade arbetssittet och motet med
patienterna, sdger hon. Det var en sorg
f6r mig att beh6va limna. Men det skav-
de att jag la sa ofantligt mycket av min
tid, kompetens och energi pa att gora ett
skitbra jobb och inte f4 nagot tillbaka.

Hon kunde ha mellan tio och 20 patien-
ter varje dag, siger hon. Orken rickte
varken till att vara social pa fritiden
eller ta hand om barn och familj. For
att trots allt kunna jobba kvar 6vervig-
de hon att borja arbeta deltid.

—Jag tinkte att om jag gar ner till 60
procent kommer jag orka bittre, men
da hade jag inte rad att leva.

I dag har hon lagre arbetsbelastning
och 10000 kronor mer i 16n. Plus en



rad andra férméaner. Visst dr branschen
tuff pa sitt sitt, sdger hon, men den
erbjuder mycket storre flexibilitet i
vardagen.

— Aven om jag triffar manga kunder
sé finns det alltid pauser emellan dir
man hinner tdnka. Jag behover inte
jaga pinnar som férut.

Att varannan fysioterapeut 6verviger
att ldmna ar skrimmande. Det siger
Asa Ahlbom, fysioterapeut och enhets-
chef pa Stockholms Sjukhems primaér-
vardsrehabilitering.

—Ett resurssloseri skulle jag sdga.
Nér jag traffar andra rehabchefer ir det
manga som upplever att attraktions-
kraften for primirvarden har avtagit.

Eftersom Stockholms Sjukhem drivs
som en stiftelse har de inga avkast-

Nyheter

"Jag dkte till jobbet pa helgerna for att
hinna skriva klart journalerna.”

Susanne Spetz

ningskrav, berédttar hon. Personal-
omsittningen pa arbetsplatsen ir
relativt 1ag. Tempot dr 4nda hogt och
medarbetare kan kinna sig stressade
av att besokstakten Okar, sdger Asa
Ahlbom.

—Jag far utifran min kunskap kring
friskfaktorer i arbetsmiljon vara en
lyhoérd och nédrvarande chef som stéttar
personal dir det dr mojligt. Kan jag fa
medarbetarna att kdnna att de far vara
med att utvecklas och motiveras i en
ganska pressad situation upplever jag
att det dr léttare.

Vad behovs for att fler fysioterapeuter
ska ma battre pa jobbet?

—Mindre fokus pa antal besok, balans
mellan produktion och kvalitet dar
patienter kan ges den behandling de
behover utifran sin problematik, och att
vi arbetar utifran evidens. Man behover
ocksa bli hord och lyssnad pa och fa vara
med i att bade utveckla och utvecklas s
man kinner att man vixer i sitt yrke.

Redaktionen har sokt Sveriges
Kommuner och Regioner, SKR, for en
kommentar.

© Lingre version pa fysioterapi.se/nyheter

Sa hiar svarade distrikten

| vilken utstrackning fysioterapeuter dvervagt att byta
arbetsplats, eller helt 1amna yrket, varierar i landet.
Siffrorna visas utifran forbundets distriktsindelning.

FRAGA Har du, pa grund av
arbetsbelastningen pa din
arbetsplats, under de senaste
tolv manaderna funderat pa
att byta arbetsplats eller helt

© Jamtland/Harjedalen

byta arbetsplats: 21%
helt lamna yrket: 21%
© Jonkoéping

byta arbetsplats: 33%

© Sormland
byta arbetsplats: 29%
helt lamna yrket: 23%

© Uppsala
byta arbetsplats: 27%
helt lamna yrket: 21%

© Viarmland
byta arbetsplats: 31%
helt Iamna yrket: 29%

© Visterbotten
byta arbetsplats: 25%

lamna fysioterapiyrket?

© Blekinge
byta arbetsplats: 31%
helt lamna yrket: 20%

© Dalarna
byta arbetsplats: 37%
helt lamna yrket: 29%

© Gotland
byta arbetsplats: 25%
helt lamna yrket: 25%

© Gavleborg
byta arbetsplats: 32%
helt Iamna yrket: 31%

© Halland
byta arbetsplats: 28%
helt IAamna yrket: 20%

helt lamna yrket: 29%

© Kalmar
byta arbetsplats: 40%
helt lamna yrket: 33%

© Kronoberg
byta arbetsplats: 23%
helt lamna yrket: 23%

© Norrbotten
byta arbetsplats: 34%
helt Iamna yrket: 25%

© Skane
byta arbetsplats: 35%
helt Iamna yrket: 26%

© Stockholm
byta arbetsplats: 34%
helt lamna yrket: 31%

Kélla: Fysioterapeuternas rapport: ”Varannan évervager att lamna”

helt Iamna yrket: 19%

© Visternorrland
byta arbetsplats: 30%
helt lamna yrket: 24%

© Vastmanland
byta arbetsplats: 36%
helt lamna yrket: 30%

© Vistra Gotaland
byta arbetsplats: 37%
helt lamna yrket: 33%

© Orebro
byta arbetsplats: 28%
helt lamna yrket: 20%

© Ostergotland
byta arbetsplats: 31%
helt lamna yrket: 42%
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Nyheter
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Goda effekter av kortad
arbetstid i Sundsvall

Kortare arbetstid minskade vardagsstressen och gjorde
dessutom jobbet enklare. Nu har férsoket med firre
arbetstimmar pa St Olofs vardcentral i Sundsvall blivit

en del av foretagets policy.

TEXT Agneta Persson

ATERHAMTNING Det borjade i vintras
som ett pilotprojekt pa tre manader.
Tio av den privata vardcentralens 25
anstillda ingick i en testgrupp som fick
prova pa kortare arbetstid. Dessutom
infordes reflekterande promenader
och mottagningsfria fredagseftermid-
dagar for alla. Fysioterapeuten Camilla
Lindahl utsags till projektledare.

—Promenaderna pa 30 minuter sked-

8 Fysioterapi Nr 42024

de pa arbetstid en ging i veckan, berét-
tar hon. Da gick tva eller flera kollegor
i vig och reflekterade kring sidant som
fungerar bra, eller mindre bra. Tanken
var att kunna fanga upp sma sandkorn
innan det hinner bli grus i maskineriet.
Och samtidigt fick man réra pa sig.

De mottagningsfria fredagseftermid-
dagarna innebar att de holls fria fran
patientbokningar for att frigéra samlad

tid till administration. Endast akutfall
togs emot. Arbetstidsforkortningen,
som blev den storsta férandringen,
innebar att veckan for de tio testper-
sonerna kortades med fyra timmar for
en heltid. Den som jobbade 90 procent
minskade med tre timmar och 45 mi-
nuter, och sa vidare. Under projektets
gang bjod de ocksa in psykologen och
aterhdmtningsforskaren Niclas Almén
for stottning och inspiration.

Nar testmanaderna var slut visade
utvirderingen pa tydliga forbéttringar,
beréttar Camilla Lindahl.

— Alla upplevde att arbetet blivit enk-
lare och att fordndringarna fungerade
bra pa arbetsplatsen. Belastningen pa
kollegorna 6kade inte, och man kinde
sig mindre stressad i vardagen.

Dirmed skrevs det nya arbetssittet
in i foretagets policy, som utvirderas
l6pande, och sedan i varas giller det
alla anstillda pa vardcentralen. Man
far anvinda den lediga tiden hur man
vill, men tanken &r att man ska géra
nagot som fraimjar aterhdmtning, enligt
Camilla Lindahl. Timmarna méste ocksa
av logistiska skdl tas ut som en halvdag i
veckan. Daremot giller inte arbetstids-
forkortningen pa loven eftersom det ar
svart att fa ihop det ndr manga ar lediga.
Tar ni emot lika manga patienter fast
pa mindre tid nu?

— Vi jagar inte pinnar hos oss, vilket
ar vildigt skont. Det har alltsd kunnat
bli ndgot firre bokade patienter. Men
samtidigt har vi férandrat vart arbets-
sitt nagot, till exempel med bittre
triagering. An sa liinge har vi inte sett
nagra ekonomiska nackdelar.

Sa hir borde fler jobba, anser Camilla
Lindahl. Ska folk vilja stanna kvar inom
varden behéver mojligheterna till ter-
hdmtning forbéttras, siger hon.

—Inte minst giller det fysioterapeu-
ter dir manga byter bana pa grund av
det hoga trycket, speciellt inom pri-
mairvarden. Ska man ha en vilmaende
och fungerande verksamhet fér bade
anstillda och patienter sa maste man
boérja prioritera personalen.



Nationella taxan far vara kvar

Foretagare som jobbar pa nationella
taxan kan andas ut. Regeringen gar
inte vidare med utredningsforslaget
om att upphiva lagen om ersattning
for fysioterapi, LOF.

BESKED Fragan om huruvida nationel-
la taxan ska finnas kvar eller inte har
varit féremal for olika utredningar i
mer 4n tio ar. Sa sent som i varas fram-
gick det av en statlig utredning att LOF
bor avvecklas. Att 1igga ner ett system
innan det finns ett nytt fungerande pa
plats ir en riktigt dalig idé som kan
dventyra patientsikerheten, menar
Fysioterapeuterna som sedan forslaget
presenterades har bedrivit ett inten-
sivt paverkansarbete for att LOF ska fa
vara kvar. Den 27 juni kom beskedet
att utredningen laggs till handlingarna
eftersom forslagen for nirvarande inte
anses vara genomforbara.

— Vi dr véldigt glada 6ver att man har
lyssnat pa vara argument, siger Ingela
Lundholm Tengvall som &r ordférande i

1%

Fysioterapeuternas rad for foretagande.

Men beskedet innebdr inte att natio-
nella taxan ddrmed &r sdkrad for all
framtid, papekar hon.

—Det innebdr att den hir regeringen
inte vill ga vidare med just den hir
utredningens forslag, och att det just
nu inte finns nagra diskussioner eller
forslag om nedldggning av lagen om
ersittning for fysioterapi.

Att fragan om taxans fortlevnad dragits
ilangbdnk i sd manga ar har inte varit
bra for foretagandet, menar Ingela
Lundholm Tengyvall.

—Till exempel stéller fysioterapeutisk
verksambhet stora krav pa anpassade lo-
kaler, vilket i sin tur innebir att manga
hyresvirdar kraver tioariga hyresavtal.
Att framtiden som foéretagare med
offentlig finansiering varit osiker i sa
manga ar har helt klart varit negativt
for fysioterapeuters mojligheter
till féretagande.

Agneta Persson

Nastan en tredjedel, 31 procent,
av varldens vuxna befolkning ar
alldeles for stillasittande. Under
2022 nadde cirka 1,8 miljarder
manniskor inte upp till de rekom-
menderade nivaerna av fysisk
aktivitet. Det visar en WHO-rapport
som publicerats i The Lancet.

X0gno|0Q :pjig

sndweooinap :0104

Sandra Magnusson,
specialistfysioterapeut
inom neurologi vid Neuro-
campus i Stockholm, har
utsetts till Arets neuroprofil
av Neuroforbundet.

Jobbar du med alla neurologis-
ka diagnoser eller en sarskild?

—Jag jobbar brett inom neuro-
login sedan 15 &r men har férdju-
pat mig i parkinson de senaste
tio ren. P4 den tiden hinner
man triffa manga olika patienter
inom samma kategori, och da
bérjar man se monster och
forsta vad som tillhor sjukdomen
och vad som handlar om annat.
Vad gor du for att motivera
patienterna till traning?

—Niar det giller parkinson ir
mitt motiverande jobb ganska
ldtt, da det finns evidens for att
traningen har effekt. Jag berittar
att traning har hélsofrdmjande
effekter pa olika sétt men att den
aven har en bromsande effekt
pa motoriska symtom. Det dr en
effekt som inte ens medicinerna
har. Trining ir en sjukdomsmodi-
fierande medicin vid parkinson.
Ser du nagra utvecklingsbehov
i den neurologiska varden?

—Jag dr frustrerad Gver att en
del ldkare inte prioriterar traning
och da far parkinsonpatienter
inte ens veta att trdning skulle
vara bra for dem. Nar det nu
finns evidens for traningens goda
effekter ar det tjinstefel att inte
informera om vikten av traning!
Lois Steen

© Las langre version pa
fysioterapi.se/nyheter
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Motet

Strax innan Frida Johansson skulle borja sista
aret pa grundutbildningen drabbades hon av en
hjarnskakning. I brist pa adekvat hjilp har hon
de senaste sju aren sjilv fatt navigera sig fram
till vad som fungerar for att rehabilitera hjarnan.

TEXT &FOTO Agneta Persson

"Jag har fattjobba
hacken av mig for

atth

et hir ir Frida Johansson: oradd,

aventyrlig, aktiv. Social, kreativ,

reser runt i virlden. Kastar sig

ut i hav och skidbackar, klittar i

berg, vandrar 6ver glaciirer, haj-
kar i naturen. Det hir ir ocksa Frida Johansson:
sitter pa balkongen eller vilar i hingmattan,
cyklar ett par kilometer ner till havet och badar,
klarar fysisk aktivitet allt battre. Sjukskriven
sedan snart sex ar. Inte i sin vildaste fantasi
hade hon kunnat forestélla sig att hon skulle
vara sjukskriven sa linge. Eller att det skulle
vara sd svart att fa adekvat hjalp.

— P& utbildningen fick vi lira oss sd mycket
om vikten av individanpassad rehabilitering.
Men efter alla ar som patient undrar jag fort-
farande: Var dr den?

I stillet har hennes jakt pa ritt insatser kan-
tats av ovetenskapliga rad och fel behandling.
Hon beréttar om undermalig screening och om

10 Fysioterapi Nr4 2024
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hur varden flera ganger velat placera henne i
utmattnings- och depressionsfacket i stillet fér
att uppdatera sig pa det aktuella kunskapsliget
kring hjarnskakning.

— Att s6ka hjilp men inte bli lyssnad pa fick
mig vid nagot tillfille att tro att jag var knipp.
Jag har varit arg och ledsen och beh6vt processa
det som hént. Och jag har fitt jobba hdcken av
mig for att hjilpa mig sjalv.

Vi trdffas hemma i hennes lagenhet i Falken-
berg dit hon har flyttat for att ha néra till sina
fordldrar som hjilpt henne nir kapaciteten
inte rackt till. I vardagsrummet har hon skapat
ett eget gym for neurorehab. Det dr grejer
overallt — som hon ser fram emot att en dag
kunna plocka undan fér gott. Det dr hantlar och
theraband, tyg med fjarilsmonster pa viggen,
papper med svarta streck, trianglar och halv-
cirklar i olika fiarger pa toalettdorren. Det dr en
gul tennisboll med siffror som hinger i ett snére




Som en palast patient vet jag
nar jag blir felbehandlad och om

de interventioner jag erbjuds

saknar evidens, sager Frida
Johansson. Men det ar inte bara

mig det hinder, det ar dven

andra drabbade.




Genom att folja fjarils-
monstret med en laser
fast pa pannan kan

en specifik 6vning
hjalpa Frida att integrera
tre sensoriska system:
det visuella, vestibulara
och proprioceptiva.

12 Fysioterapi Nr 42024

fran taket. Allt dr verktyg som hon anvinder for
att trina tillbaka motorik och kognition.

—Sedan 2019 anvinder jag mig av multisyste-
mapproachen. Jag har behovt rehabilitera samt-
liga system pa grund av de komplexa besvir
som utvecklades efter min senaste hjirnskak-
ning — for ju mer jag lirde mig desto mer insag
jag att jag haft fler 4n en. Nyckeln har varit att
behandla alla system parallellt, inte ett i taget.

Hon berdittar att hon bland annat ocksa haft
nytta av neurofeedback, fotobiomodulering,
nervsystemreglering och att behandla den
hormonella obalans som uppstod i och med
hjarnskakningarna.

—Det finns ingen “one size fits all”, sdger hon.
Nagot jag har behovt kanske inte ndgon annan
behover och vice versa.

et har kostat bade tid och energi
att bli sin egen rehabkoordinator
och rehabterapeut, och att pa
egen hand navigera sig fram till
rétt insatser nir man samtidigt
har en hjirna med begrinsad kapacitet. Men
det gar, sérskilt om man sjilv har en utbildning
i fysioterapi, sdger Frida. Och sdrskilt om man
som hon dr nyfiken pa vad som dr mojligt.
—Men det dr faktiskt helt orimligt att behova

gora det. Jag vet ju ndr jag blir felbehandlad och
behover soka ritt hjilp, men andra drabbade
da? Kunskapsluckorna i Sverige gar inte bara ut
over mig.

Den hir slingriga rehabiliteringsresan borjade
imaj 2017 vid Riksgrinsen. Frida hade tagit en
paus fran fysioterapistudierna for att jobba, aka
skidor och fundera pa vart hon egentligen var
pa vig. Men nu hade hon bestdmt sig, till hdsten
skulle hon atervinda till fysioterapeututbildning-
eniLulea. Och efter det dka till Australien och
vidareutbilda sig. Men si ramlade hon i backen.
Det var inte forsta gdngen hon fatt en rejil small i
sportsammanhang, men det hir var annorlunda.

—Jag hade en konstig kinsla i huvudet. Lite
snurrig och ostadig, hingde inte med som jag
skulle. Det liksom blixtrade i skallen. Jag madde
verkligen skit.

Utan nagon vidare undersékning konstate-
rade ldkaren hjirnskakning och ordinerade
henne att f6lja den sa kallade Hjarntrappan, det
rehabiliteringsverktyg som &r standard inom
idrottsmedicin i Sverige for sdker dtergang till
fysisk aktivitet och trining. Pa en vecka skulle
hon vara bra. Men hon blev inte bra. I dag, nir
Frida dr mer palist, dr hon kritisk till att meto-
den sa sjilvklart ordineras.

—Nar jag skulle f6lja Hjarntrappan var den



Det ar en myt att hjarn-
skakningar bara uppstar
vid slag mot huvudet, sager
Frida Johansson. Kraften
som generas nar du faren
kraftig small mot nagon
annan del av kroppen kan
ocksa skaka hjarnan.




i
1
i
W

Frida Johansson
behdver dagligen
trana kognition och
koordination, sin
fysiska styrka och
gora 6vningar som
integrerar de olika
sensoriska systemen.
Hon behover ocksa
en hel del vila.
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inte uppdaterad med aktuell evidens. Man
maste titta pa annat ocksa. Det kanske inte r
den fysiska aktiviteten som dr problemet. Det
kanske dr 6gonmotoriken och inneroérat, eller
nagot annat, som ar orsaken.

rots att Frida levde med symtom
paborjade hon till hosten sista
aret pa fysioterapeututbildningen.
—Jag anvinde strategier. Jag
skalade bort det sociala for att
kunna fokusera pa plugget. Ofta at jag sjilv for
att spara energi, och vilade pa nagon brits pa
rasterna. Och sa akte jag hem till Falkenberg
for att gora praktik eftersom jag kunde bo hos
mamma och pappa.
Det forsta halvaret efter den senaste hjarn-
skakningen utgick Frida fran att den vard
och de rekommendationer hon fétt varit helt
korrekta. Men sa skrev hon sin examensuppsats
om fysioterapeutens roll vid rehabilitering av
hjarnskakning och insag att sa inte var fallet. Till
exempel hade hon felaktigt fatt radet att kora
over sina symtom. Och det fanns interventioner
som hon inte fatt ta del av, och undersékningar
hon aldrig varit i nirheten av.
—Jag forstod till exempel att interventioner

for cervikalen, det vestibuldra systemet och
ocukolomotoriska funktioner var gynnsamma
for aterhdmtning, siger hon. Inte bara graderad
fysisk aktivitet.

Ijuni forra aret publicerades en uppdaterad
version av den internationella konsensusrappor-
ten for hjirnskakningar inom idrott. Evidensen
betonar bland annat vikten av en multisystem-
undersokning av den som drabbats av hjarn-
skakning. I praktiken innebdr det att visuella,
vestibulira, kognitiva, somatosensoriska och
affektiva system ska undersokas, samt cervikalen
och det autonoma nervsystemet, siger Frida.

— Alla dessa system samarbetar och kan
paverkas vid en hjarnskakning. Undersoks inte
alla kan man missa nagot vasentligt.

Forhoppningsvis kommer konsensusrappor-
ten bidra till bittre rehabilitering efter hjarn-
skakning, bade inom idrottsmedicin och den
offentliga varden, hoppas hon.

—Vetenskapen har ju funnits ett bra tag, och
den visar tydligt pa att hjarnskakningar ar re-
habiliteringsbara och att langvariga besvir inte
behover existera om skadan hanteras tidigt pa
ett korrekt sitt.

Ska fysioterapeuter ligga i framkant nir det
géller hanteringen av hjiarnskakningar sa beho-



Motet

"Var odmijuk infor det du annu inte kan.

Du har nagons hjarnai

dina hander och den

hjarnan styr hela den personens kropp.”

ver de ha koll pa det hir. De behéver uppdatera
sig, 6ka kunskapen om skademekanismen vid
hjarnskakning sd att nivan pa rehabiliteringen
hojs, sdger Frida. Bade for professionens egen
skull och for den drabbade individen.

— Var ocksa 6dmjuk inf6ér det du dnnu inte
kan. Du har nigons hjdrna i dina hinder och
den hjirnan styr hela den personens kropp.
Vaga skicka vidare eller samarbeta med andra
professioner om det dr nagot du inte kinner till.

rida blev inte skickad vidare. Trots

att hon hade haft tal- och sviljsvarig-

heter, svart att sortera bland olika

ljud och att fokusera blicken, inte

kunnat koordinera sina kropps-
delar, halla upp huvudet eller sta rak. Trots att
o6gonmotoriken, innerdrat och nacken inte velat
samarbeta och att hon haft dalig aptit pa grund
av sina symtom. Hon borde blivit screenad for
motoriska funktioner, dnda var det ingen vard-
givare som gjorde nagon sddan. Daremot har
Frida blivit screenad for kognitiva funktioner,
och flera ganger blivit stimplad som utmattad
och deprimerad. Visst kan vissa symtom korre-
lera, men man far inte dra forhastade slutsatser
utan att titta pa objektiva fynd och lyssna pa
patienten, sdger hon.

—S4 skriv aldrig depression i journalen om
duinte har screenat for det eller undersokt alla
funktioner som vetenskapen trycker pa nir det
giéller hjarnskakning.

Eftersom Frida fick noll guidning i hur hon
skulle ta hand om sin hjarnskakning bestimde
hon sig for att ta saken i egna hdnder utifran det
hon kinde till fran vetenskapen. Hon borjade
navigera sig fram genom vardsystemet. Hon
skickade egenremisser till neurolog, rehabilite-
ringsmedicin och 6ron-nésa-hals. Men ofta var
inte ens specialisterna ordentligt uppdaterade
pa aktuell evidens, vilket gjorde Frida till den
mest paldsta i mottagningsrummet.

Frida

Johansson

Alder: 38 ar

Bor: Falkenberg
Fysioterapeutexamen:
Lulea tekniska
universitet, 2018.
Arbetsplats: SOS
International i Géteborg
(sjukskriven).

Gor: Rehabiliterar sin
hjarna genom ett
utspritt rehabteam

hon sjalv pusslat ihop.
Budskap: Hjarn-
skakningar gar att
rehabilitera.
Instagram:
thejoyousbrain

—Det har inte alltid varit uppskattat. Det
ar som om de har varit for stolta eller for
prestigeladdade f6r att erkidnna vad de dnnu
inte kédnner till.

Jakten pa adekvat rehabilitering fortsatte.
Hon blev sin egen terapeut och férsékskanin for
att hitta en vig framéat. Hon f6ljde kunskapsliget
hos experter i USA, luskammade Vardsverige
pa kunnigt folk fran olika professioner och har i
dag pusslat ihop sitt eget utspridda rehabteam.

—Jag brukar siga att min rehabilitering 4r min
storsta fallstudie. Jag har ju provat det mesta
och har nu, efter flera ar, facit for vad som
funkar f6r mig.

For ett tag sedan var det nagon som fragade
Frida nir hon ir redo att borja jobba igen?
Ingen aning, faktiskt. Det hon trodde skulle ta
fyra ar har hittills tagit snart sex. Hon har fatt
stida upp efter manga felbehandlingar och det
har kostat tid och virdefull energi, sdger hon.
Dérfér behover hon dagligen trdna kognition
och koordination, samt géra 6vningarna som
integrerar de olika sensoriska systemen. Hon
behover ocksa trana den fysiska styrkan.

Och trdningen har gett resultat. Successivt
har hon kunnat lagga in mer och mer vardagliga
aktiviteter som tar henne ut i livet. Férra &ret
akte hon faktiskt skidor igen, nerfor Nordals-
fjllet vid Riksgrdnsen. Det hade varit hennes
langsiktiga mal i flera ar. Rent fysiskt var det vil
alldeles for tidigt, men psykiskt var det bra.

Nér hon en dag ar tillrickligt funktionell for
att kunna aterga till arbetslivet sdger hon att hon
ir beredd att se vad livet ger henne utifran allt
hon har lért sig de senaste sex aren.

—Jag vet att den héir erfarenheten har gjort
mig till en bittre ménniska. Med allt jag nu kan
om hjirnskakningar kan jag absolut hjdlpa
andra som drabbats. Och jag vet hur jag vill
beméta mina patienter. @

© Las konsensusrapporten har:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/37316210

Nr 42024 Fysioterapi 15



Inblick

Rekordmanga

medlemsforslag

Formulera en vision for ett forbund i framkant
’ Fysioterapeuternas nuvarande
vision ’alla ska kunna leva ett
halsosamt liv i rorelse’ beskriver en vision
for de vi jobbar for: patienter, klienter,
brukare. Forbundets vision bor syfta till
att tillvarata vara medlemmars behov av
fackligt stod och professionsutveckling.

Ge forbundsstyrelsen i uppdrag att ta fram
forslag till ny vision till kongressen 2028.”

tillkongressen

Inratta en egen sektion for obesitas,
stark Fysioterapeuternas fackliga
ben och oka foretagarnas inflytande
i forbundet. Det ar ndgra av de
onskemal som medlemmarna
lamnat in till hostens kongress.

MOTIONER Till Fysioterapeuternas kongress den
15-16 november har det kommit in 54 motioner
med f6rslag fran medlemmarna pa hur férbundet
ska jobba. Det dr rekord. Till férra kongressen
kom det in 37 motioner, och till kongressen innan
dess 30.

Flera av drets motioner handlar om att stirka for-
bundets fackliga ben. Hir finns bland annat férslag
pa fler och starkare arbetsplats- och skyddsombud,
bittre facklig kunskap hos alla i forbundet — bade
medlemmar och férbundsstyrelse — samt ett pris
till Arets fackligt fortroendevalda, precis som det
finns ett till Arets fysioterapeut.

Flera motioner handlar om hur I6neldget i karen
kan f6érbéttras, fysioterapeuters roll inom elevhal-
san och att forbundet bor arbeta for att MAR (med-
icinskt ansvarig for rehabilitering) blir obligatoriskt
i kommuner och regioner. Aven egenforetagares
villkor lyfts, och bland annat efterfragas ett battre
anvandarstod fér de som vill bli egna féretagare
oavsett vardform. En motion tar ocksa upp att fore-
tagarnas inflytande i forbundet bor 6ka.

Medlemmarna har ocksa lamnat in férslag pa hur
sektionerna kan stédrkas och fysioterapin profile-
ras béttre. Det finns dven 6nskemal om att inratta
en sarskild sektion for obesitas, att forbundet ska
jobba for att fysioterapeuter blir en naturlig del i
den gravida kvinnans vardkedja, och att férbundet
aktivt ska motverka en 6verbyrakratisering
avvarden.

Agneta Persson
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Battre loneldge och god majlighet
till Ionekarriar 6ver arbetslivet

’ Se dver de centrala
kollektivavtalen som
paverkar arbetsgivarens

ansvar for relevant I6ne-
sattning och reella mojligheter
till Ilonekarriar inom yrket.”

Inrattande av en sektion for obesitas
inom fysioterapeutforbundet

Inratta en sektion for obesitas

for fysioterapeuter som arbetar
med obesitasbehandling. Malen med
sektionen blir bland annat att samverka
nationellt, utveckla fysioterapirollen,
opinionsbilda och utbilda kollegor.
Sektionen kan ocksi jobba for att fa in
obesitaskunskap i grundutbildningen
samt for att obesitas blir en egen
specialistinriktning for fysioterapeuter.”




Ett allmant tjanstgoringsar (AT-ar) for att svara
mot kraven pa en bred yrkeskunskap med gott Okad informationsspridning/marknadsforing
kliniskt resonemang och gott manuellt handlag om fysioterapeuternas kompetens och

, Vi yrkar att Fysioterapeuterna specialistinriktningar

bérjar driva vikten av ett betalt Den allmanna kunskapen i
allmant tjanstgdringsar (AT) med samhallet om fysioterapeuter,
roterande arbetsplatser bade inom hur de arbetar och de specialist-

slutenvard, primarvard och kommunal inriktningar som de besitter, &r lag.
verksamhet.” Forbundet skulle kunna bedriva

okad informationsspridning om och
hur fysioterapeuter arbetar, deras
specialinriktningar for att synliggora
karen an mer.”

Definiera hallbart arbetsliv
, Definiera hallbart arbetsliv sa att

alla delar for ett legitimationsyrke
ingar: Patientarbete, fortbildning och
utvecklingsarbete ska hinnas med Stirk Fysioterapeuterna som
under ordinarie arbetstid. Vi yrkar att facklig organisation
definitionen anvands i Fysioterapeuternas , ’ Fysioterapeuterna som
kommunikation bade internt och externt.” facklig organisation
behover starkas for att pa basta
satt kunna driva de villkors-,
arbetsmiljo- och Ionefragor
och ge det fackliga stod som
Skyddsombudsutbildning medlemmarna forvantar sig av
for vara fértroendevalda sitt fackforbund. God kunskap,
, Prioritera en skydds- om arbetsrétt, arbetsmiljé och
ombudsutbildning for viktiga lagar och avtal, maste
fortroendevalda under 2025.” genomsyra hela organisationen
inklusive medlemmarna.”

Motion angaende Radet for foretagandes

inflytande i forbundets beslutsfattande Om kongressen 15-16 november

Ge radet for fo retagande mandat Kongressen ar forbundets hégsta beslutande organ
att utreda frégor OCh att vara en och f‘:tr den som v}a’ljer vem som.ska.vara forbunds-
- . . ordférande och vilka som ska sitta i styrelsen.
sjalvklar resurs i beslutsfattande kring Kongressen bestammer inriktningen for forbundets
frégor som ror f(")retagande. I dag ar v?rks"amhet?c.h politik fyra ar i taget oﬂch t?est.ér av
. . h rostrattsberattigade representanter fran distrikten,
det mycket envagskomm unikation. Det sektionerna och studenterna. Kongressens uppdrag
Ar i 2 ar att ta stallning till forslag fran medlemmarna
geos fOf' llte Utrymme att ?‘terkoppla e”er (motioner) och forslag fran forbundsstyrelsen, FS,
paverka forbundet och forbundsstyrelsen (propositioner). Annu har inte FS presenterat sina
Vld beslutsfattande.” propositioner eller hur de staller sig till de olika mo-

tionerna. Vi rapporterar mer om det under hosten.
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Reportage

Har blir

aldre kroppar
explosiva

Fysioterapeuten Anna Ek brinner bade for
det unga svenska friidrottslandslaget och
friidrottens veteraner. Vi akte till Raslatts

IP i Jonkoping dar aldre 6ver 60 tranar sina

kroppar att utveckla kraft och explosivitet,

for saval vardag som varldsmasterskap.

TEXT Lois Steen FOTO Agneta Persson

et dr en férmiddag i —Den dldrande kroppen beh6ver
slutet pd maj. Elvapen-  betydligt lingre tid for att fa i gang och
siondrer har kommit mjuka upp leder, senor och muskler.
ned till Raslitts IP i Ofta varmer vi upp 30 till 40 minuter,

Jonkoping dir fysiotera-  sdger Anna Ek.
peuten Anna Ek leder friidrottsinriktad
powertrdning f6r veteraner. Varje pass Deltagarna star pa ett ben och pend-
borjar med en lang uppviarmning. lar med det fria benet, de tar sig upp
och ned fran marken och de gar 6ver
hickar i olika storlekar med hdnderna i
luften. Efter uppvarmningen 6var man
pa spjut och diskus. Anna Ek instrue-
rar, peppar och justerar. Stimningen i
gruppen ir uppsluppen och stéttande
och dr det nagon som blir trott eller har
ont, finns det alltid ndgon som gar fram
och kollar laget.

—Kamratskapet hir ar fantastiskt,
sdger Elsa Ask. Alla far delta med sina
brister och skavanker, och alla har en
plats. Att ledaren dessutom ér fysio-
terapeut ir bingo!
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. Kamratskapet hér ar
_ “fantastiskt, siger veteran-
friidrottaren Elsa Ask.

% Alla far delta med sina’
: Vﬂ'f’ister och skavanker.:

Att ledaren dessutom &r
.ySIot;*p‘eut arblngg!‘

-
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Reportage

Anna Ek ar fysioterapeut
for svenska landslagen

i friidrott och segling. |
ar har hon varit med pa
bade friidrotts-EM i Rom
och OS i Frankrike med
seglingslandslaget.
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Normalt aldrande innebér forsamringar som forlust av
muskelmassa. Men vi kan se till att utmana kroppen
sa att kurvan inte gar sa brant nedat, sager Anna Ek.

”Det som vi trycker extra painom
powertraning ar vikten av att
trana de snabba muskelfibrerna.”

Ove Rydén haller med, fast hans
leder smirtar och kranglar i dag.

—Den hir traningen ir helt suverin,
dven for en gammal gubbe! Jag ser fram
emot varje vecka. Mina leder blir upp-
mjukade av att trina hir och effekten
sitter i flera dagar efterat, siger han.

Han har siktet instéllt pa att tdvla i
tresteg i Veteran-VM i G6teborg i augus-
ti. Ja, det dr faktiskt sant. Varldsmaéster-
skapet for veteraner vilkomnar dven
gamla gubbar och tanter.

— Alla fran 35 och upp 6ver 100 ar far
vara med och det finns inga kvalgrin-
ser, sdger Anna Ek. Det dr dessutom
unikt att Veteran-VM sker pa svensk

mark, senast det hinde var 1977. Det
kommer att bli en fantastisk upplevelse!

En h6jdpunkt brukar vara
100-metersfinalerna, berittar hon.

—Da springer de dldsta klasserna
forst och sedan gar man nerat i ldrar-
na. Loppen gar snabbare och snabbare
for varje femarsklass och det ar otroligt
imponerade.

Att aldrande kroppar kan samexistera
med oanade krafter ir en del av veter-
angruppens skimtsamma jargong. Elsa
Ask, dldst med sina 85 ar, berittar att
hon har tva kndproteser, en hoftprotes
plus en pacemaker. Och att hennes

hjartlikare nyligen tappade hakan nir
hon berittade att hon skulle st6ta kula
pa Veteran-VM.

—Det slutade med att jag skulle
komma in en vecka fore tdvlingen och
fa ett nytt batteri till min pacemaker. Ja,
da far man ju hoppas att det jag nu har
inte tar slut innan dess! sdger Elsa och
alla skrattar.

Tavling eller inte, si dr det viktigaste
syftet med triningen f6r gruppen 60+
att stimulera till 6kad fysisk rorelse och
att de dldre ska vaga utmana kroppen
att tala lite tuffare belastning.

—Kondition, koordination, styrka,
balans och rorlighet dr grundstenar i
trdningen, men forutom det behovs
ocksa kraftutveckling. Det dr den kom-
ponenten som gor att det kallas power-
traning, siger Anna Ek och fortsitter.

—En dldre person kan ju trdna styrka
pa gym for att behalla sin muskelmassa.
Men det som vi trycker extra pa inom
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Man skulle kunna tro
att skaderisken ar hog
inom veteranfridrotten,
- men sa ardet inte, enligt
_ Anna Ek. Det ar.inte mer
\dor &in hos yn

powertrining dr vikten av att trina de
snabba muskelfibrerna sa att du inte
tappar dem.

I en muskelaktion aktiveras alltid
typ I-fibrerna férst medan typ II-fibrer
rekryteras om kraften ar hog, forkla-
rar Anna Ek. Hjdrnan och musklerna
behover denna snabba muskeltrianing,
annars tror kroppen att de inte behdvs.

Hon ger ett exempel.

—Du kan ha férmégan att ga Gver
gatan, men for att du ska hinna éver
innan det blir rétt maste du kunna
utveckla kraft och snabbhet. Det ar
en annan sak dn styrka.
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Manga dldre vet att promenader ar
bra, men det ir ofta otillrackligt, siger
Anna Ek.

—Kroppen ir inriktad pa att anpassa
sig till 6kad belastning, men nir man
nojer sig med att bara ga sker det inte
sa mycket. Ska vi fa till mer effekt, mer
power och explosivitet, behover vi
Oka belastningen pa muskler, senor
och leder.

En av deltagarna, Agneta Zeed,
som tranar pa spjutkast, inflikar ett
instdimmande.

—Den hir triningen har gett effekt.
For ett tag sedan orkade jag inte

springa runt hela banan. Nu har jag
strackt sitesmuskeln, men trots det
orkar jag mer. Jag kan ta ut rorelserna.

Man skulle kunna tro att skaderisken dr
hog inom veteranfridrotten, men sa ar
det inte, enligt Anna Ek.

—Det dr inte mer skador dn hos
yngre. Det kan bero pa att man som
dldre inte kan utveckla lika mycket fart
i till exempel lingdhopp. Den aldrade
kroppen kommer inte heller upp i
samma lophastigheter som de yngre.
Da blir inte heller paverkan pa leder
och muskler lika stor.




Reportage

Men \iisst blir det skador dven hos 3] Det ér h éftigt att m an kan kI iva

ildre friidrottare, det vet hon efter att

2020 ha gjort ett fordjupningsarbete H - HH H 2 I
om skador hos veteranfriidrottare I n I frl I d rOtte n I m oge n al d e r'
under stora misterskap.

—De vanligaste skadorna ir fran elitsatsning och som sa manga andra sjukamp. Allt detta for att hennes
midjan och nerat, sisom strickningari  slutade jag nir jag gick ut gymnasiet. friidrottsintresse som legat dolt under
1ar och vader. Hos 16pare ir det framst Men nir hon precis borjat plugga ytan fick en chans att blomma ut. Och
hilsenorna som tar stryk. till sjukgymnast som 27-aring blev hon sd dr det dven for de dldre som atertar

I'sin kliniska vardag jobbar Anna ”medraggad” att bli hjélptranare inom  sin idrottsutévning med hennes hjilp.
Ek som privatpraktiker pa Medic- IKHP Husqvarna. —Det dr det som ar sd héftigt, att man
Rehab i Jonkoping. Hon ir ergonom —Da dterupptog jag mitt friidrottan- kan kliva in i friidrotten i vuxen eller
och specialistfysioterapeut inom fysisk ~ de och upptickte hur roligt det var att mogen alder! Bland vara veteraner har
aktivitet och idrottsmedicin och har kasta slidgga! Det kriver en kombina- ungefar var tredje hallit pa med fri-
aterkommande uppdrag som fysio- tion av rytm, tajming och kraft. idrott tidigare. Men de flesta har ingen
terapeut for friidrottslandslaget och sddan bakgrund och det gar lika bra.
seglingslandslaget. Friidrottsintresset Som 35-aring var hon med pa sitt Anna Ek leder veteranerna utifran ett
har funnits lange. forsta veteran-SM och flera misterskap  starkt ideellt engagemang. Under aret

—Nér jag var yngre holl jag pa med har f6ljt. Under veteran-VM i ar ska har hennes veterantrining fatt ett stort
allt mojligt och framst kula och diskus. hon tivla i sldgga, vikt, kastfemkamp medialt genomslag varfér man kan tro
Det var roligt men jag gjorde ingen (slagga, kula, diskus, spjut, vikt) samt att initiativet dr nytt. Men det stimmer e
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anilla Wallengren ar flerfaldig meaaljér i Parafriidrott.
Livstidsgaranti galler for balten och selar fran Bodypoint. www.heamedicalse
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Reportage

Under veteran-VM tavlade
Anna Ek bland annat i
kastfemkamp (slagga, kula,
diskus, spjut, vikt). For tva
ar sedan vid Veteran-VM
tog hon ett brons.

”En viltranad 70-aring kan ha
battre kraft och styrkaan en

inaktiv 35-aring.”

inte. Tvdrtom ligger det manga ars for-
beredelser bakom verksamheten, och
allt borjade med en vision fran Riks-
idrottsforbundet, berittar Anna Ek.

—Vart arbete har sitt ursprung i RF:s
vision for 2025 om att fa fler 6ver 60 ar
att vara med i olika idrottsforeningar.
Svenska friidrottsférbundet tog sedan
utvecklingen av veterantrdaning under
sina vingar.

Under aren 2015-2017 deltog honien
arbetsgrupp inom friidrottsférbundet
som jobbade med att gora det littare
for veteraner att komma in i friidrot-
ten. De tog fram en ledarutbildning
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och ett webbaserat kunskapsstod (se
lanktips sist i artikeln). I det ingar en
uppstartsguide, traningspass med olika
friidrottsgrenar, instruktionsfilmer,
fardiga hemtriningspass med mera.

—Tanken vi hade var att utveckla tio
olika tematrdningsprogram och sedan
skulle nagra friidrottsforeningar vara
med i ett pilotprojekt for att testa dem.
Programmen skulle gora troskeln lagre
for foreningarna att starta upp.

Det fanns ocksa medel fran RF for
uppstartskostnader, sociala aktiviteter
och ersittning for ledare. Hennes egen
forening klev pa pilotprojektet.

— Vi startade upp veteranverksam-

heten +35 under 2017. Den var till f6r
alla fran 35 ar och uppét. Men vi mark-
te att det var vildigt stora aldersspann
att rikta sig mot samtidigt.

Efter pandemin 2021 startade hon
dérfor denna sirskilda grupp for dldre
over 60 ar. Den bestar nu av cirka 20
personer och antalet per pass varierar
mellan 8 och 15.

—Vi trdnar i 75 minuter kring lunch
eftersom det inte krockar med hamt-
ning av barnbarn och andra saker som
aktiva pensiondrer ocksa vill hinna
med. Dagtid ir anlidggningarna dessut-
om lediga da yngre idrottare r i skolan
eller pa jobbet.

Utgangliget hos de som borjar i
gruppen kan variera vildigt mycket.
En del har gétt pa Friskis & Svettis och
ar grundtrdnade, medan andra kan ha
varit fysiskt inaktiva i tio-femton ar.

—Jag har lart mig att vara bade lyhoérd
och string med alla, sérskilt ndr de ar
nya. Det giller att vara tydlig med att det



Anvindbara linktips

© Riksidrottsforbundets vision for 2025:
”Svensk idrott ska vidareutveckla verksamheten
sa att barn, unga, vuxna och aldre viljer att
idrotta i forening under hela livet.”
rf.se/rf-arbetar-med/strategi-2025

© Powertraning Senior ar Svensk Friidrotts
folkhilsosatsning for personer 6ver 60 ar.

friidrott.se/forening-forbund/var-friidrott/vara-
aktiviteter/veteranfriidrott/traningskoncept-60

© For den som vill starta powertréaning for
veteraner finns det ett lattlast kunskapsstod
pa webbplatsen Frisk Friidrott.
friskfriidrott.se/idrottare/veteranfriidrott

© Det finns medel att s6ka fran Riksidrotts-
forbundet for att starta seniorgrupper och
utbilda tréanare och ledare i powertraning for
aldre. Medlen ar inte bara avsedda for friidrott,
utan for andra idrotter ocksa.
rf.se/rf-arbetar-med/aktuella-satsningar/idrott-65-

www.friidrott.se/forening-forbund/forening/driva-och-
utveckla-foreningen/projektstod-if-24-25/tema-idrott-65

© Vill du veta hur det gick for deltagarna i
Veteran-VM? Hitta resultaten pa var webb
fysioterapi.se/reportage

hér dr en annan typ av trining 4n de dr vana vid
och att den kommer att utmana deras kroppar.
Det &r litt att ryckas med och vilja for mycket,
for snabbt.

Anna Ek sager att hon sikert fatt en skev bild av
dldre, da hon mest triffar de pigga och mer sillan
de multisjuka skora. Men hon skulle dnda vilja
sudda ut begrinsande tankar kring aldrande, fér
det finns inget lika-med-tecken mellan hog alder
och svaghet.

—Styrkan hénger inte bara pa aldern. Det dr
fascinerande att se att en viltrinad 70-aring kan
ha bittre kraft och styrka dn en inaktiv 35-aring!

I friidrottskontexten kan hon ocksa utmana
seniorerna mer in i kliniken. I vintras pa inom-
hustrdningen gjorde hon till exempel en slags
parkour-hinderbana for deltagarna.

—Bland annat fanns dir en plintéverdel som var
sju centimeter hog, som de skulle hoppa upp pa
jamfota. En av vara dldsta blev 6verlycklig ndr hon
klarade det: ”Jag har inte littat frin marken pa
20 ar!” utropade hon. Man blir rérd till tarar i
sidana stunder. @

h/p/cosmos

MARKNADENS MEST
MANGSIDIGA VERKTYG FOR
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Neurologisk gangrehabilitering
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Forskning

Psykologin kring korsbands-
rehab kraver stod och kunskap

Vid behandling av framre korsbands-
skador behéver man ocksa ta hiansyn
till psykologiska faktorer. Men fysiote-
rapeuter kan kénna sig osakra pa hur.
Det visar Ramana Piussis avhandling.

AVHANDLING I en av de studier som
ingick i avhandlingen intervjuades
fysioterapeuter inom idrottsmedicin.
Det framkom att de kinde sig osdkra
pa hur man hanterar de psykologiska
faktorerna i korsbandsrehabilitering
och efterlyste mer kunskap och stod.
I en annan delstudie undersoktes
15 kvinnors erfarenheter av att rdka
ut fér tva korsbandsskador. Efter den
forsta skadan fanns starka kinslor av
forlust och identitetskris, men ocksa
hopp om att aterga till sin sport och
tillfredsstillelsen i patagliga framsteg
under rehabiliteringen. Efter en ny
skada aterkom dessa reaktioner, men
dven depressionssymtom och réadsla
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fér nya skador. Upplevelsen ledde till
6kad mognad och ett nytt perspektiv
pa livet.

En litteraturéversikt visade ocksa
att det dr vanligt med psykologiska
reaktioner pa en korsbandsskada,
som depression och angest, men
varierande tidsramar och stor risk for
bias i studierna gjorde det svart att
avgora hur vanligt det var. En del-
studie undersokte de patientenkiter
som anvinds for att utvirdera kors-
bandsrekonstruktion. Finns det cut-
off-virden som visar nir nagon 16per
risk for en ny skada? Det finns det inte,
enligt studien. Alla cut-off-virden var
i stort sett lika bra som att singla slant,
enligt Ramana Piussi.

Annika Olsson

Piussi. Psychological outcomes during re-
habilitation after ACL reconstruction - and
implications for second ACL injury. Géteborgs
universitet, 2024.
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Tummen upp for risk-
bedomningsverktyg

FORFLYTTNING Tilthermometer
ar ett verktyg for att bedoma
risken for arbetsskador inom
halso- och sjukvard. En svensk
genomforbarhetsstudie pa 17
arbetsplatser visar att vard- och
omsorgspersonal fann verktyget
anvandbart och att det kan bidra
till farre arbetsskador. | verktyget
bedéms bland annat patienternas
funktionsniva och tillgianglighe-
ten till utrustning sasom liftar
och hoj- och siankbara séngar. |
studien deltog 54 personer.
Annika Olsson

Wahlin et al. Risk assessment of healt-
hcare workers’ exposure to physical
load in relation to patient handling and
movement: a feasibility study of the in-
strument TilThermometer. BMC Muscu-
loskeletal Disorders 2024; vol 25; 399.
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Bara vardagsaktivitet
ger inte strokeskydd

FOLKHALSA Fysisk aktivitet
under arbete eller hushallssysslor
racker inte for att skydda mot
stroke. Motion under fritiden

och aktiva transporter kravs for
positiv halsoeffekt. Det visar en
studie med 3 614 personer. De
som promenerade eller cyklade
minst fyra timmar per vecka, och
de som sprang, simmade eller
spelade tennis minst 2-3 timmar
per vecka hade 40 procents

lagre risk for stroke jamfoért med
de som var inaktiva. De som
cyklade 20-40 minuter om dagen,
exempelvis till och fran arbete,
hade cirka 30 procents lagre risk
for stroke jamfért med de som
inte var aktiva i transport.

Lois Steen

A Viktorisson et al. Domain-Specific
Physical Activity and Stroke in Sweden;
JAMA Netw Open. 2024;7(5):€2413453.



Passiva behandlingar
kan oka vardbehoven

Landryggspatienter som far passiva
behandlingar I6per storre risk att
behdva mer avancerad vard langre fram
4n de som far mer aktiv behandling.

RYGGSMARTA I en amerikansk regis-
terstudie jamfordes 4 827 patienter
med ldndryggssmarta for att se om det
fanns samband mellan behandlingarna
de fick hos fysioterapeut och deras
behov av mer avancerad vard. Som
mer avancerad vard riknades opioid-
forskrivning, steroidinjektioner, remiss
till specialist sasom ryggkirurg, eller
ryggrelaterad sjukhusinldggning.

Den absolut vanligaste interventio-
nen var aktiv traning. Men for de pa-
tienter som fick fler passiva behandling-
ar, till exempel elstimulering, traktion
eller akupunktur, var sannolikheten
hogre att de skulle fa mer avancerad
vard inom ett ar.

Forskarna tar upp den mojliga

forklaringen att det dr patienterna
med svarast problematik som oftast far
passiv behandling, men invinder att
det inte finns evidens for att passiva in-
terventioner dr mer effektiva for dem.
De foreslar i stillet att ha med perspek-
tivet att passiva behandlingar kan leda
till lagre self-efficacy samt 6kad oro och
rddsla for fysisk aktivitet.

Annika Olsson

Farrokhi et al. The Influence of Active, Passive,
and Manual Therapy Interventions for Low Back
Pain on Opioid Prescription and Health Care
Utilization. Physical Therapy, Mar 2024; vol
104;3, pzad173.

Balanstraning pa fjadrande
underlag gav effekt vid CP

Bade balstabilitetstraning och sa
kallad rebound-terapi kan anviandas
for att forbattra balansen hos barn
med cerebral pares. Men traning av
balstabilitet ger storre effekter.

NEUROLOGI I en egyptisk studie
jamfordes balstabilitetstrining med
rebound-terapi, dir patienten trinar
pa en trampolin eller annat fjidrande
underlag. 52 barn med cerebral pares,
mellan fem och atta &r gamla, ingick i
studien. Hilften tranade balstabilitet
tre ganger i veckan i tolv veckor, 6vriga
fick reboundtrédning i samma dos.

Balansen utvirderades med biodex
balance system, en balansplatta som
mater patientens stabilitet i olika rikt-
ningar. Balansen forbittrades signifi-
kant i bada grupperna, men signifikant
mer i balstabilitetsgruppen.

Aven barnens funktionella kapacitet,
maitt med sex minuters gangtest, samt
knistyrka férbattrades signifikant i
bada grupperna.

Annika Olsson

Al-Nemr et al. Effect of core stabilization
versus rebound therapy on balance in children
with cerebral palsy. Acta Neurol Belg. 2024
Jun;124(3):843-851.
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Traningsformer efter
hoftplastik jamfordes

Sa kallad functional strength
integration var inte effektivare
an vanlig styrketraning nar
personer som genomgatt
total hoftplastik skulle

aterfa funktionsférmagan.

HOFTPLASTIK Functional
strength integration (FSI) 4r
en traningsform med fokus pa
koordination, stabilitet och
okad formaga att rekrytera ritt
muskler i funktionella 6vningar.
I studien slumpades 95 hoft-
plastikpatienter till antingen ett
attaveckors FSI-program eller
sedvanlig styrke- och rorlighets-
traning. Bada grupperna starta-
de sin trdning tva veckor efter
operationen. De utvirderades
med bland annat sex minuters
gangtest och balanstestet func-
tional gait assessment under
interventionen, direkt efter och
sex manader efter. Bada grup-
perna forbéttrades genom hela
perioden, men det var ingen
pataglig skillnad mellan dem.
Forskarna papekar att det
finns skillnader mellan konen
ndr det giller hoftens biome-
kanik och att resultatet kan ha
paverkats av att tva tredjedelar
av patienterna var man.
Annika Olsson

Judd et al. Incorporating Functional
Strength Integration Techniques During
Total Hip Arthroplasty Rehabilitation: A
Randomized Controlled Trial. Physical
Therapy 2024, vol 104;3, pzad168.
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Forskning

Kostnadseffektivt nar knaartros

bedoms av fysioterapeut forst

En béttre primédrvardsprocess
for patienter med knéledsar-
tros har varit drivkraften i
Chan-Mei Ho-Henrikssons
forskning. Hennes avhandling
handlar om fysioterapeutens
roll for malgruppen.

TEXT: Annika Olsson

AVHANDLING I en studie undersokte
Chan-Mei Ho-Henriksson vad det blir
for skillnad om personer med miss-
tankt kndledsartros far komma direkt
till fysioterapeut i stillet for till 1ikare.
Det visade sig att det inte blev nagon
signifikant skillnad i hilsorelaterad
livskvalitet for patienterna.

—Men man ska ha i minnet att det
var en liten studie, med 69 deltagare,
papekar Chan-Mei Ho-Henriksson, s
resultaten ska tolkas forsiktigt.

Daremot blev kostnaden for varden
lagre fér dem som bedémdes av fysio-
terapeut direkt. Framfor allt for att det
behovdes mindre likartid, men ocksa
for att de inte remitterades till réntgen
lika ofta.

Enligt riktlinjerna for knéledsartros
ska patienten diagnostiseras genom
anamnes, symtom och klinisk under-

© Att utvardera effekter pa livskvalitet,
hilsoekonomi samt upplevelsen av
fysioterapeuternas vard som forsta-
bedémare for personer med knaledsar-
tros, och att utvardera 30 sekunders
stolstest som sjilvtest.
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Chan-Mei Ho-Henriksson
Medicine doktor, enhetschef
vid Nérhalsan Lidkoping och

Skara rehabmottagning.

sokning, men det har inte riktigt slagit
igenom hos allménheten, berittar
Chan-Mei Ho-Henriksson.

—Det lever kvar att det beh6vs ront-
gen. Manga patienter ville bli rontgade
for att fa veta hur det ser ut inne i
leden, ”sa att vi vet sdkert”. Till skillnad
fran varden som ser rontgen som ett
underlag f6r en operation.

I avhandlingens bakgrund skriver
Chan-Mei Ho-Henriksson ocksa om
artrosvardens paverkan pa miljon. Kol-
dioxidavtrycket skulle kunna vara lagre
for de patienter som tréiffade fysiotera-

Resultatiurval

© Direkt access till fysioterapeut for
patienter med misstankt kniledsartros
kan spara pengar utan betydande skillnad
i halsoeffekter.

© 30 sekunders stolstest ar tillforlitligt
som sjilvtest for patienterna.

peut férst, menar hon, framfor allt pa
grund av firre réntgenundersékningar
och operationer.

—Jag tinker att vi behover ha med
hallbarhetsperspektivet ocksa.

I avhandlingen ingar dven en intervju-
studie av vad patienterna forvintade
sig att fa ut av att triffa fysioterapeut.
I svaren kom det fram att det var
viktigt for dem att deras besvér togs
pa allvar och undersoktes ordentligt.
Och inte minst att fa verktyg for att
kunna komma tillbaka till sin tidigare
aktivitetsniva.

—Det &r inte orimliga krav att stélla,
att kunna vara fysiskt aktiv nir man ar
sjuttio, sdger Chan-Mei Ho-Henriksson.
Ménga studiedeltagare var aktiva, och
ville vara aktiva, och blev mindre oro-
liga nir de fick besked att det var okej
att trana, att det till och med ar bra for
knina. Viivarden kan behéva tinka
om dir, sa att det inte dr vi som sanker
nivan och siger att det vore bra med en
promenad da och da till den som dr van
vid en hogre fysisk aktivitetsniva.

Hon har ocksa utvérderat ifall 30
sekunders stolstest fungerar bra att
anvidnda som sjdlvtest fér den hdr
patientgruppen. Det gjorde det, under
férutsittning att patienten inte har

© Det patienterna vill fa ut av sitt fysio-
terapeutbesok ar att bli sedda och tagna
pa allvar och att fa verktyg for att kunna
aterga till tidigare aktivitetsniva.

© Lank till avhandlingen:
https://gupea.ub.gu.se/handle/2077/79697
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nedsatt balans. Chan-Mei Ho-Henriks-
son papekar dock att felmarginalen
blir lite storre nir man jaimfor ett test
som gjorts pa klinik med det patienten
gjort sjilv hemma. Stolsh6jd och annat
kan variera.

—Det behovs nog en férandring pa
i alla fall tre uppresningar for att man
ska kunna siga att det dr en forbattring
eller forsamring.

Testet kan anvandas vid digitala vard-
moten, men man kan ocksa skicka med
det nir patienten ir firdigbehandlad sa
att hen kan fortsitta f6lja sin utveck-
ling. Kanske dr det ocksa bra att skicka
med en instruktion: Klarar du firre dn
14 uppresningar pa 30 sekunder 4r det
dags att gora nagot at funktionen och

”Manga studiedeltagare var aktiva,
och ville vara aktiva, och de blev
mindre oroliga nar de fick besked
att det var okej att trana”

kanske triffa en fysioterapeut igen.
Chan-Mei Ho-Henriksson har fatt en
mer nyanserad bild av artrosbehand-
ling under sin forskning, berittar hon.
—Iborjan tinkte jag mer ”sa himla
onddigt med rontgen”, men det dr
inte sa svartvitt. Patientgruppen ar inte
homogen, ofta finns det en samsjuk-
lighet. Vilka ska faktiskt triffa likare
forst? Vilka ska till artrosskola? Vilka

paket kan beh6vas mer dn artrosskola?
Ibland ir det kanske KBT som beho6vs
for att nagon ska borja trina 6ver
huvud taget, nir motiverande samtal
inte racker.

Physiotherapist as primary assessor of knee
osteoarthritis in primary care - Evaluation

of patients’ self-assessment, preferences,
quality of life, and health economy. Géteborgs
universitet 2024.

Tel. +46-8-55086409

TCM Products Norden AB

supporting your professional clinic

order@tcmproductsnorden.se

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

=

www.tcmproductsnorden.se
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SAMMANFATTNING Hilso- och sjukvard samt dldrevard stir
infor stora utmaningar da andelen dldre i befolkningen 6kar

for varje ar. En god halsa hos dldre kommer vara avgérande
for hallbarheten i vart vilfardssystem. Fysisk aktivitet och
en hilsosam niva av stillasittande &r viktiga faktorer for
hélsa och vilbefinnande. Fysioterapeuters kunskap kring
rorelse och stod till beteendeforindring innebdr stora
mojligheter att stotta dldre personer till 6kad fysisk aktivitet
och minskat stillasittande. Digitala 16sningar for att formedla
eller forstirka interventioner for okad fysisk aktivitet dr en
mojlighet som kan innebéra stora vinster for bade individer
och vilfiardssystemet. Detta genom att individualiserat och
effektivt stotta dldre personers beteendeftrandring.

Digitala stod till beteendeforandring
for okad fysisk aktivitet hos idldre
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verige star i dag infor en férandrad

demografi med en 6kad andel dldre i

befolkningen (1-2). Fragan om dldres

hilsa och vélbefinnande blir dirmed
alltmer betydande (2-3). Med stigande alder
oOkar forekomsten av olika hilsoproblem,
exempelvis kardiovaskuldr sjukdom, stroke,
diabetes och vissa typer av cancer (4) och med
okat antal dldre innebdr detta ett 6kat tryck pa
hélso- och sjukvarden och kommer kriva ett
systematiskt arbete for att sdkerstilla patient-
sikerhet och jamlik vard. E-hilsa innebar
stora mgjligheter for att minska belastningen
pa sjukvardssystemet och mojliggora sjilv-
stindighet for individen (5).

Fysisk aktivitet och

stillasittande hos ildre

Regelbunden fysisk aktivitet och traning ar
centralt for att bibehdlla hilsan genom livet.
Fysisk aktivitet minskar risken for manga
aldersrelaterade sjukdomar samt férbéttrar

bade den fysiska och mentala hilsan och mins-
kar risken for tidig déd (4). Fysioterapeuter,
med sin kunskap om biopsykosociala aspekter
av hélsa och rorelse samt om hélsorelaterade
beteendef6érandringar (6), har en viktig roll i ar-
betet i att st6tta individer till en hédlsosam livsstil
med fysisk aktivitet.

Fysisk aktivitet innefattar all kroppsrorelse till
f6ljd av skelettmuskulaturens sammandragning-
ar som leder till 6kad energiférbrukning. Fysisk
traning innebdr fysisk aktivitet som dr planerad,
strukturerad och upprepad for att férbéttra
eller bibehélla fysiska formagor, vilka kan vara
hélso- eller firdighetsrelaterade (7-8). Hos dldre
bidrar fysisk aktivitet och trdning till att bibehalla
och 6ka muskelstyrka och rérlighet, férbéttra
balans och koordination, och minska risken for
fall och skador (9). Dessutom kan fysisk aktivitet
forbattra humor, minska stress och angest, samt
bidra till en 6kad kénsla av vdlbefinnande och
livskvalitet (10-11) och fordr6ja demens (12). Hal-
soframjande fysisk aktivitet innefattar all fysisk
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aktivitet som forbéttrar hilsa och fysisk kapacitet
utan att leda till skada eller utgora risk (13).
Aven langvarigt stillasittande r associerat

med 6kad risk for flera sjukdomar sa som kardio-

vaskulira sjukdomar, diabetes typ 2, cancer och
for tidig dod (14) och definieras som vaket bete-
ende som understiger 1,5 metabola ekvivalenter

ien liggande, sittande eller tillbakalutad position

(15). Stillasittande som Gverstiger 8 timmar per
dag har visat sig ha negativa konsekvenser for
hélsan (16-17). Vid stillasittande som &r 12 tim-
mar eller mer per dag 6kar risken for mortalitet
med 38 procent (18). Fysisk aktivitet kan till viss
del motverka riskerna med stillasittande och
behover da ske med medelhdg till hog intensitet
(18). I en svensk studie (invédntar publicering)
visar preliminira resultat att dldre rapportera-
de 10-11 timmar stillasittande under ett dygn
(19). Den grupp som var mest stillasittande satt
i medeltal 15 till 16 timmar och rapporterade
hogre féorekomst av depression och angest. I en
intervjustudie om vad &ldre personer upplever
att stillasittande &r beskrevs stillasittande som
bade nagot hilsosamt som ger tid for vila och
aterhdmtning, socialt umginge och reflektion,
men dven som nagot ohilsosamt som leder till
ohdlsa och sker i ensamhet och tristess (20). Det-
ta innebdr att individer som dr ensamma eller
upplever psykisk ohélsa i form av nedstimdhet,
depression eller angest kan behova extra stod
for att minska sitt stillasittande och &r viktiga att
identifiera for att individualisera stodet.

I Varldshalsoorganisationens rekommenda-
tioner om fysisk aktivitet och stillasittande for
personer over 65 ar (21) anges att minst 150
minuter fysisk aktivitet av medelhdg intensitet
eller 75-150 minuter av hég intensitet under en
vecka ska genomforas for att leda till hilsofor-
delar. For fler hilsofordelar bor dven styrketra-
ning utforas minst tva dagar per vecka for de
storre muskelgrupperna. Vidare bor dldre ocksa
genomfora fysisk aktivitet med fokus pa balans
och styrketrdning minst tre dagar per vecka for
att forbattra funktionell kapacitet och minska
risken for fall. Stillasittande bér begrinsas och
kan ersittas med vilken annan typ av fysisk
aktivitet som helst (21-22).

Majoriteten (58 procent ar 2022) av personer-
na mellan 65 och 85 ar nar upp till 150 minuter
fysisk aktivitet av medelhég intensitet per
vecka (23), men det skiljer sig mellan grupper

X0QJNo|0Y 0104

En fordel med
digitala verktyg
ar att de kan gora
fysisk aktivitet
mer tillganglig
och praktisk for
aldre personer.

avseende socioekonomisk bakgrund (2) och
aktivitetsnivan ar lagre i hogre alder dir 31 pro-
cent uppfyller samma niva (23). Manga vet om
fordelarna med fysisk aktivitet men mdgjligtvis
ar det inte lika ként vilka héilsovinster som finns
av att bryta stillasittandet. Att bryta stillasittan-
de med annan aktivitet kan upplevas som mer
lattillgingligt 4n att trdna pa en hogre intensitet.
Lag niva av fysisk aktivitet och en hdg niva av
stillasittande kan bero pa en rad faktorer, inklu-
sive fysiska begransningar, brist pa motivation
eller tillgang till limpliga resurser och méanga
kan behova stod for att fa till 6kad fysisk aktivi-
tet och minskat stillasittande.

Effektiva beteendeforiandringstekniker
Beteendef6érandringstekniker anvidnds for att
stotta personer till att genomféra beteende-
férandring, s som att 6ka sin niva av fysisk
aktivitet och minska stillasittande. Michie med
kollegor identifierade 93 tekniker vid en genom-
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gang av studier i omradet hilsorelaterade bete-
endeforiandringar (24). Denna sammanstéllning
sdger inget om hur effektiva teknikerna &r eller
for vilka beteenden de dr mest limpade utan ir
en sammanstdllning som skapar ett gemensamt
ramverk och sprak for vad teknikerna innebar.
Andra studier har undersokt vilka tekniker
som forefaller vara mer effektiva dn andra
och for vilka beteenden. I en analys avseende
effektiva tekniker for att st6tta till 6kad fysisk ak-
tivitet och hidlsosamma kostvanor lyfts féljande
tekniker fram som effektiva: locka fram formu-
lering av intention till férandring, malsittning,
utvirdera och omformulera mal, fa aterkoppling
pa genomférande av beteendet och sjdlvmoni-
torering (25). Alla dessa ingar i modellen fysisk
aktivitet pa recept (FaR) som anvinds inom
svensk hilso- och sjukvard (26). FaR har visat
sig vara en effektiv metod for att stétta till 6kad
fysisk aktivitet och 6kar f6ljsamheten till fysisk
aktivitet i storre utstrackning dn vid behandling
med enbart radgivande samtal (27).

tt kombinera flera tekniker visade sig

ge storre effekt och i analysen lyfts

sjdlvmonitorering fram som den som

ensam var starkast (25). Dock finns
det andra studier som tyder pa att sjdlvmonito-
rering kan ge motsatt effekt hos dldre eller per-
soner som dr mycket inaktiva (28), medan att
sitta upp delmal har betydelse (28). I en syste-
matisk litteraturéversikt 6ver effektiva tekniker
for att stotta till 6kad fysisk aktivitet hos dldre
inaktiva personer visade sig foljande tekniker
effektiva for att initiera beteendet: pulsméitare
for att identifiera ritt niva av anstrangning

Rad infor att stotta dldre individer till fysisk aktivitet

© Identifiera aktiviteter for bade
fysisk aktivitet och for ett minskat
stillasittande som ar realistiska
for individen och majliga att
integrera i vardagen.

© Borja med det lilla och 6ka
gradvis frekvens, duration och
intensitet.

© Satt (del)mal och arbeta aktivt

med att félja upp och revidera
malen.

© Sjalvmonitorering, exempelvis
dagbok eller stegriaknare, ar bra
for manga.

© Tank pa att dven ensamhet, ned-
stamdhet och angest liksom socio-
ekonomiska aspekter kan paverka
individers upplevda mojligheter
och motivation till fysisk aktivitet.
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(vilket dr ett exempel pa biofeedback), demon-
stration av beteendet, att 6va beteendet (girna
i 6vervakad grupptrédning) och att successivt
Oka trianingens intensitet och duration. De tva
sista kunde ocksa stimulera vidmakthallande av
beteendet under lingre tid vilket &ven planering
av genomforande av trianing, att ge instruktio-
ner om hur beteendet ska genomféras, upp-
muntra anvindning av pAminnelser for trining
och sjilvbel6ning gjorde (29). Vanliga hinder
for fysisk aktivitet som rapporterats dr tidsbrist,
ork, motivation och resurser (28).

I ytterligare en 6versiktsstudie har 14 nyckel-
faktorer identifierats som relevanta for att 6ka
foljsamhet till fysisk aktivitet hos dldre: tranings-
programmets uppligg, engagemang av yrkes-
verksamma fran olika discipliner, monitorering,
malsittning, utforska deltagarens egenskaper,
hinder och méjligheter, deltagarens kunskap och
férviantningar, glidje och franvaro av obehagliga
upplevelser, integration i det dagliga livet, socialt
stod, kommunikation och feedback, tillginglig
framstegsinformation och 6vervakning, tilltro till
den egna formégan och kompetens, att deltagaren
tar en aktiv roll samt anvindning av teknik (30).

Digitala stod for fysisk

aktivitet och stillasittande

I vision e-hilsa 2025 (31) uttrycks e-hilsans
mojligheter och att Sverige ar 2025 ska vara bast
ivdrlden pa att anvdnda digitalisering. Visionen
ar en 6verenskommelse mellan regeringen och
Sveriges Kommuner och Regioner. Digitalise-
ring kan underlitta for mdnniskor att na en god
och jimlik hilsa och vilfard och utveckla och
stirka de egna resurser som varje individ har
for sjdlvstindighet och delaktighet.

Forskare vid Mélardalens universitet har i
samarbete med Novus studerat bland annat vad
medborgare anser om tillimpning av digitali-
sering inom varden. Unders6kningen visade
att 77 procent kunde tinka sig att nagon del av
vardkedjan sker digitalt (32). Framf6r allt var det
de yngre som uttryckte acceptans for digitala
interventioner, personer som ocksa kommer
att bli dldre i framtiden. Personer 6ver 65 ar har
i dag samre tillgang till internet i hemmet dn
yngre, men 90 procent i gruppen 65 till 74 &r och
78 procent bland 75- till 85-aringar har internet-
tillgang, och siffrorna férvintas 6ka éver tid. De
som har lagst tillgang ar de dldsta kvinnorna dir
72 procent har tillgang till internet i hemmet. I



den dldsta aldersgruppen ir det ocksa en relativt
ho6g andel, 21 procent, som aldrig anvint internet
(2). Vana och tillgang till internet behover darfor
utforskas for att ta beslut om erbjudande av digitalt
stdd och i vilken form det digitala stodet bor ges.

For att framja fysisk aktivitet bland 4ldre personer
ar det viktigt att erbjuda olika former av stdd. Di-
gitala verktyg och teknik kan vara ett effektivt sétt
att gora detta fér dem som det passar fér och som
har relevanta digitala tillgangar. Ett exempel 4r
traningsappar och digitala trdningsprogram som
ar speciellt utformade for dldre personer. Dessa
traningsprogram kan individualiseras baserat pa
hélsotillstand, erfarenhet och mal, samt ge méjlig-
het att f6lja framsteg och sétta upp nya mal och ge
paminnelser. Det finns dven appar som innehéller
enskilda beteendeférandringstekniker, exempelvis
olika typer av sjilvmonitoreringsverktyg s som
stegriknare, distansberdknande appar och appar
som ger biofeedback. Appar for fysisk aktivitet kan
vara automatiserade eller utformade sa att vardgiv-
aren designar och ordinerar ett triningsprogram.
En annan fordel med digitala verktyg ir att de kan
gora fysisk aktivitet mer tillginglig och praktisk for
dldre personer genom exempelvis traningsvideor
eller live-streamade traningsklasser som dldre
personer kan delta i hemifran. Detta ar sarskilt
anvindbart fér de som har svart att ta sig ut eller
som bor pa platser dir det inte finns tillgang till tra-
ningsanldggningar eller gruppaktiviteter.

Aven om digitala verktyg erbjuder manga férdelar
ndr det giller att framja fysisk aktivitet finns det
ocksd utmaningar att 6vervinna. Till exempel kan
vissa personer ha svart att anvinda teknik eller
vara ovilliga att prova nya digitala verktyg. Det 4r
darfor viktigt att utforma anvindarvénliga och
intuitiva granssnitt som ir enkla att anvinda f6r
personer i alla aldrar. I ett projekt utvecklades och
utvirderas en app for social interaktion mellan
dldre som upplever ensamhet eller social isolering
dir dldre personer var med i framtagandet av
appen. Appen hade fa funktioner och anvindarna
fick introduktion och tydliga instruktioner och

det visade sig vid implementering av appen att det
stod som i férsta hand behévdes var stod med sjal-
va internetuppkopplingen och mindre med appen
isig (33-35). Det kan darfor vara bra att vélja ap-
par som dr enkla och intuitiva i sin utformning och
med fa funktioner for att férenkla anvindningen.

Att tinka pa vid anvindning /ordination
av medicinska appar och hilsoappar

© Anviand appar i patientarbetet stotta till fysisk aktivitet/minskat
som ar godkanda for att anvandas  stillasittande kan paverka hur

i din verksamhet. appen foljs upp.
© Om appen ér en helhetslosning © Folj upp anvandningen av
eller om den innefattar en enskild appen och utvérdera resultatet.

beteendeforandringsteknik for att

et finns manga exempel pa digitala
l6sningar for att stétta till 6kad fysisk
aktivitet och minskat stillasittande,
och flera ir redan implementerade i
hilso- och sjukvarden. Via 1177 finns information
och instruktionsvideor om fysisk aktivitet anpas-
sat for dldre (36). Det finns ocksa flera CE-mérk-
ta appar och digitala st6d, exempelvis appar f6r
individualiserad ordination av triningsprogram
som inkluderar instruktionsvideor och mgjlig-
het att folja traningen for vardgivaren, (vilka
framst anvinds inom primérvarden) och dérut-
over finns det appar som ir inriktade pa fysisk
aktivitet vid specifika diagnoser sa som artros.

Flera forskningsprojekt pagar inom omradet.
Bland annat har forskare vid Umea universitet
utvecklat ett digitalt trdningsprogram for fall-
prevention vilket 4r under utvirdering (37), och
vid Milardalens universitet pagar ett projekt for
att minska stillasittande genom digitalt stod hos
personer i 6vergangen fran arbetsliv till pension.
Vid Goteborgs universitet har forskare utvirderat
digitalt st6d innefattande fysisk aktivitet vid hjar-
trehabilitering via 1177 som visar att en majoritet
tyckte programmet var enkelt att anvinda och
forbattrade tillgdngen till vard (38).

En 6versiktsstudie visar att appbaserade inter-
ventioner for fysisk aktivitet och minskat stilla-
sittande hos dldre dr en lovande mojlighet for att
oka hilsan hos dldre, men fler och storre studier
behdvs for att kunna dra sikra slutsatser (39).

Digitaliseringen inom hilso- och sjukvarden
innebdr inte bara att patienter behéver anpassa
sig utan detta kriver ocksa forandringar och
férberedelser inom organisationer och for den
enskilda arbetstagaren. Det finns manga uppfat-
tade vinster med att inf6éra digitaliseringen, men
ofta lyfts dven farhagor. I en studie (under bear-
betning) om infoérande av digitala besk inom
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hemrehabilitering anger fysioterapeuterna och
arbetsterapeuterna i de preliminira resultaten
att bland annat férdandringar kring den professi-
onella identiteten och den kulturférindring som
krévs dr deras farhagor infor inforandet (40).

Hinder och méjligheter

for hilsoappar i klinik
E-hdlsomyndigheten presenterar i sin rapport
”Hilsoappar - férutsittningar och anvindning”
(41) definitioner och anvindningsomraden for
olika hilsoappar och delar in dem i fyra kate-
gorier. Livsstilsappar som paverkar vilmaende,
livsstil eller generell hilsa, vélfardstekniska
hélsoappar som innebir trygghetsskapande
teknik, hilsoappar for prevention for forebyg-
gande behandling av sjukdomstillstdnd och
hélsoappar f6ér diagnos och behandling som
innefattar medicinsk behandling av sjukdoms-
tillstand. Det finns appar som &r kopplade till
exempelvis birbara sensorer och som endast
samlar in data och de som &r for anvindning i
ett granssnitt for patienten som nas pa patien-
tens mobil.

Caroline Eklund

Leg. sjukgymnast, fil.dr,

lektor vid akademin
for halsa, vard och
valfard, Malardalens
universitet, forskare
vid institutionen for
folkhalso- och vard-
vetenskap, Uppsala
universitet.

lika typer av appar omfattas av olika
krav pa kvalitet och regelverk som
beror pa anvindningsomrade och
syfte med appen, och i rapporten
identifieras behov av att kvalitetssikra appar.
Det saknas i dag standarder och ramverk for
vissa typer av hilsoappar och deras anvindning
inom hilso- och sjukvarden. Detta finns for
medicintekniska produkter men vissa hélsoap-
par for prevention som anvinds som en del
av behandling ligger i grazonen. Om en app ar
en medicinteknisk produkt beror pa tillverka-
rens avsikter, men ocksa appar som har vissa
verkningsmekanismer kan innebéra att den kan
anses vara en medicinteknisk produkt, om de
exempelvis registrerar beteende och hélsa. Det
ar till exempel inte tydligt om en digital tra-
ningsdagbok kan anvindas som alternativ till en
pappersdagbok om den inte &r ett godkidnt med-
icintekniskt hjdlpmedel. Hinder kan innefatta
exempelvis hur data om patienten delas med
tredje part vilket kan ga emot dataskyddsférord-
ningen och General Data Protection Regulation
(GDPR). Det finns ocksa verksamhetsspecifik
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lagstiftning som kan paverka anvindandet, sa
som patientdatalagen (SFS2008:355), hilso- och
sjukvardslagen (SFS2017:30), patientsikerhets-
lagen (SFS2020:659), lagen (SFS1998:543) om
hélsodataregister, det medicintekniska regelver-
ket och konsumentrittslig lagstiftning.

Flerainitiativ har tagits inom forskningen, inom
regioner och kommuner samt nationellt for att
skapa ramverk och standarder f6r hilsoappar. I
ett pagaende projekt vid Milardalens universitet
oversitts och utvirderas ett instrument, The Mo-
bile App Rating Scale, (MARS) (42) till svenska och
en svensk kontext (MARS-sv). MARS utvirderar
hélsoapparnas kvalitet och skulle kunna vara en
deli att identifiera appar av hog kvalitet som skulle
kunna anvindas i arbetet med att st6tta 6kad
fysisk aktivitet och minskat stillasittande. Instru-
mentet behover dock kompletteras med en check-
lista for att f6lja radande standarder och regelverk
for att ge en heltdckande bild av kvalitet och
sikerhet. Da det pagar ett kvalitetssikrande arbete
pa flera olika hall inom omradet &r det viktigt att
halla sig informerad om kommande férandringar

genom att folja exempelvis E-hdlsomyndighetens
rapportering. Eftersom lagstiftningen 4r komplex
sa dr det ocksa viktigt att ta hjilp av jurister inom
omradet vid osdkerhet kring vad som giller.

Framtidsutsikter

I framtiden férutspés en 6kad anvindning av
digitala verktyg och teknik i hilso- och sjukvar-
den. Genom att fortsdtta utveckla och forbattra
dessa samt skapa ramverk for kvalitetsgransk-
ning och datahantering ar vi fysioterapeuter

en viktig pusselbit for att skapa mojligheter for
ildre att ta del av tekniken. Samtidigt dr det
viktigt att komma ihag att tekniken bara &r ett
verktyg, och att det krévs ett helhetsperspektiv
och en bredare insats for att frdmja hilsa och
vélbefinnande hos dldre personer, inte minst
genom att folja upp anvindning av ett digitalt
hjdlpmedel. Om vi har en tydlig strategi for hur
vi fysioterapeuter, tillsammans med hela hélso-
och sjukvarden, kan kombinera digitala verktyg
med andra atgirder for beteendefordandring,
kan det med stor sannolikhet bidra till en hall-
bar och jamlik hilso- och sjukvard. @
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FORBUNDSLEDARE

Ditt engagemang och
dina val gor skillnad

in morfar var politiker och aktiv i

kommunstyrelsen dir han och mor-

mor bodde. Nir det var dags att ros-

ta akte finkliderna pa och min bror
och jag fick folja med till vallokalen. Det gav mig
tidigt en uppfattning om att det ir viktigt att
rosta och att man dirigenom kan péaverka vilka
beslut som fattas fram&ver. Genom var rost kan
vi paverka det som sker langt borta men ocksa
ndra. Genom din rost i bostadsréttsféreningen,
scoutkaren eller fotbollsforeningen kan du
direkt paverka din vardag. Genom din rost i
svenska och europeiska val paverkar du vilka
politiker som ska foretrdda oss i den representa-
tiva demokrati som vi har. Det dr inte alltid 14tt
att gora ett val men genom att stilla fragor och
genom att 6ka var kunskap sa far vi det enklare
att fatta ett vilinformerat beslut.

I hést har Fysioterapeuterna kongress. Dir

har du som medlem mgjlighet att paverka hur
framtiden kommer att se ut fér férbundet och
vilka fragor som vi kommer att arbeta med
framéver. Ditt engagemang och dina val gor
skillnad. Du som medlem kan paverka genom
att vid arsmote i sektion och distrikt vilja de
ombud som ska representera er vid kongressen.
Du som medlem kan ocksa paverka genom att
skriva motioner. I &r har vi fitt in 54 motioner
vilket tyder pa ett hogt engagemang bland vara
medlemmar. Du som medlem har ocksa kunnat
paverka innehallet i de propositioner som for-
bundsstyrelsen presenterar vid kongressen.

F:, Fysioterapeuterna

KONTAKTA STYRELSEN

Cecilia Winberg, ordférande
070-928 6113
ceciliawinberg@fysioterapeuterna.se

070-792 7184
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Sara Barsjo, vice ordférande

sara.barsjo@fysioterapeuterna.se

Allt detta sammantaget blir vart underlag fér kon-
gressen, ddr vi tillsammans diskuterar, viger fér
och emot, och slutligen kommer fram till nagot
gemensamt som vi sedan fattar beslut om. Vid

”Det ar oroande att endast en
tredjedel av varldens lander anses
som demokratiska och att det
ar en siffra som sjunker.”

kongressen fattar vi ocksa beslut om vem
som ska leda arbetet under kommande fyra
ar. Jag ar tacksam och glad 6ver att vara

en del av valberedningens f6rslag till

den nya forbundsstyrelsen.

Det ar oroande att endast en tredjedel av
vérldens ldnder anses som demokratis-
ka och att det &r en siffra som sjunker.
Darfor dr det idag kanske viktigare
dn nagonsin att vi arbetar fér vara
demokratiska principer. Att vi
anvinder var mojlighet att pa-
verka, oavsett om det handlar

om fragor som beror en néra,
eller ligger langre bort. Det ir en
réttighet men ocksa en skyldighet.
Cecilia Winberg, forbundsordférande

© Folj mig pa sociala medier och pa
min blogg ceciliawinberg.se
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Annie Palstam, ledamot
070-14213 61
annie.palstam@fysioterapeuterna.se

Mikael Hjerne, ledamot
070-399 70 48
mikael.hjerne@fysioterapeuterna.se

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

Ingela Lundholm Tengvall, ledamot
070-317 56 20
ingela.tengvall@fysioterapeuterna.se

Philip Ohlsson, ledamot
073-730 77 04
philip.ohlsson@fysioterapeuterna.se
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Lonepolitiskt program uppdateras

Arbete pagar med en utvardering och éversyn av Fysioterapeuternas
I6nepolitiska program. Planen ar att ett uppdaterat I6nepolitiskt
program ska finnas fardigt till kongressen i november.

Under varen har fortroendevalda och
anstillda diskuterat innehallet och hur
det kan utvecklas. I programmet be-
skrivs de 16nepolitiska malen och hur
den I6nepolitiska processen fungerar.

Syftet med det 16nepolitiska pro-
grammet ir att tydliggora vad Fysio-
terapeuterna vill nir det kommer till
16n. Programmet ska ocksa beskriva
hur arbetet med 16n fungerar. Under
oversynen har det framkommit ett
behov av att tydliggbra l6neprocessens
olika steg pa lokal niva och pa central
niva. Det har ocksa diskuterats kon-
kreta forslag pa hur arbetet mot de
l6nepolitiska malen ska utformas,
och de forslagen kommer att samman-
stillas i en handlingsplan.

Lon ir det omrade som aterkom-
mande hamnar pa forsta plats nir vi

118NH Jin 0304

frdgar medlemmarna om vilken som
ar forbundets viktigaste fraga. En
ambitios 16nepolitik med tillhérande
handlingsplan ir darfor ett prioriterat
omrade for Fysioterapeuterna.

Att jobba for
béttre 16ner och
l6neutveckling
ar ett langsiktigt
arbete som invol-
verar bade lokalt
och centralt
fackligt arbete
samt paverkans-
arbete gentemot olika intressenter. Det
involverar dven professionspolitiska
omraden. Ambitionen med det uppda-
terade l6nepolitiska programmet och
handlingsplanen ar darfor att tydlig-

Mikael Hjern

gora de olika faktorernas paverkan pa
fysioterapeuters 16n och l6neutveck-
ling sa att vi samlat kan arbeta for att
driva fragorna i ritt riktning.

— Att arbeta for bittre l1oner och en
bittre Ioneutveckling &r ett prioriterat
och langsiktigt arbete som involverar
alla delar av Fysioterapeuterna, fran
centrala kollektivavtalsférhandlingar
och centralt paverkansarbete till det
lokalfackliga arbetet och den enskil-
da medlemmen. Det I6nepolitiska
programmet och handlingsplanen ska
tydliggora hur vara prioriterade fragor
hénger ihop sa att vi &nnu kraftful-
lare kan arbeta for béttre 16ner och
l6neutveckling, siger Mikael Hjerne,
forbundsstyrelseledamot och ordféran-
de for radet for arbetsliv och avtal.

Det I6nepolitiska programmet kommer
att kommuniceras till alla medlemmar
ndr det dr beslutat i forbundsstyrelsen
under hosten.
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Laila
Abdallah
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Laila Abdallah, utredare
pa Saco, motesordforan-
de pa Fysioterapeuternas
kongress i november.

Beskriv rollen som
motesordférande.

—Jag dr vildigt hedrad att
ha blivit tillfragad att sitta som
kongressordférande. Jag har ju
varit med vid ett antal kongres-
ser for Fysioterapeuterna och
det har alltid varit véldigt roligt
och givande. Fysioterapeuterna
ar en yrkesgrupp som lyfter
vikten av god hilsa och rehabi-
litering och det dr spinnande
att fa en inblick i professionen.
Som kongressordforande ar
det min uppgift att underlitta
diskussionerna sa att kongres-
sen kinns som ett bra mote dir
man kommer vidareutveckla
bade professionen och det fack-
liga arbetet.

Vilka ar de viktigaste ingredien-
serna for en bra kongress?

— Att ha roligt! Och att fa triffa
andra likasinnade for givande
samtal om fysioterapeuterna
som profession. Min malsitt-
ning som kongressordférande
dr att alla ska kdnna att de lam-
nar en kongress dér alla har fatt
komma till tals med uttémman-
de diskussioner och att moétet
har genomf6rts demokratiskt.
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Vad har hant sedan
forra kongressen?

Under forra kongressen 2020 fattades
flera 6vergripande beslut som férbundet
arbetat med under mandatperioden.

Nagot som vi dgnat mycket tid och enga-
gemang it ir var strategi som arbetats
fram under en lingre period. Ursprung-
et till den var ett par motioner 2020
som foreslog en framtidsutredning och
en analys av hur vi skapar ett relevant
och attraktivt medlemskap.

Strategin beskriver hur Fysioterapeu-
terna ska arbeta for att vi ska ndrma oss
var vision och vara mal.

—Strategin i sig ar viktig och pekar
ut hur vi ska agera f6r att nd vara mal.
Men det som ocksa visat sig sarskilt
virdefullti arbetet med strategin var
sjdlva processen. Vi hade en bred dia-
log i forbundet under en lingre period,
dér vi vred och viande pa olika fragor.
Det omfattade bade fysiska och digitala
moten i olika konstellationer. Jag ar
vildigt glad att vi hittat arbetssitt som
blir mer inkluderande for fler fértroen-
devalda och medlemmar. Manga har
visat ett stort engagemang. Det har ett
virde i sig, sdger Cecilia Winberg.

Ett annat omrade som forbundet

arbetat mycket med under mandat-
perioden &r hallbarhet och Agenda
2030. Aven dir fanns ett antal motioner
pa forra kongressen. Det har bland
annat genomforts flera utbildnings-
tillfallen fér medlemmar, vi har sett
over férbundets investeringar och hur
vi arbetar pa kansliet. Men vi har ocks&
bedrivit ett paverkansarbete for en

mer hallbar hilso- och sjukvard.

—Det &r tydligt att vi som fysio-
terapeuter har en viktig roll nir det
géller omstillningen till mer hallbara
arbetssitt. Var yrkeskunskap behovs
mer dn nagonsin for att bidra till att
minska klimatpaverkan fran hilso- och
sjukvarden och i samhillet i stort, sdger
Cecilia Winberg.

— Vart fackliga arbete ir allt viktigare
i en orolig tid dir demokratin pa manga
sétt sitts pa prov. For att stirka det
fackliga benet behover vi utveckla vart
lokalfackliga arbete. Hir behéver hela
organisationen vara beredd pa att styra
om sd att mer resurser kan satsas pa det
fackliga arbetet nira medlemmarna.
Det dr det enda sittet for oss som ett litet
féorbund att fa mer inflytande pa arbets-
platserna och i lingden kunna utveckla
var profession, siger Cecilia Winberg.
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REFLEKTERAT

Fackligt engagemang
uppratthaller demokratin

et dr viktiga virden vi han-
terar som fortroendevalda.
Det handlar om inflytande
over var arbetsvardag, vara
villkor och var profession. Darfor
ar det viktigt med muskler i forbun-
det. Och det ir vi — medlemmar och
fortroendevalda — som dr musklerna.
Att vara medlem ar virdefullt i sig da
medlemsavgiften skapar férutsittning-
ar for férbundet att arbeta for med-
lemmarnas intressen — det handlar om
ett altruistiskt synsitt. Att dessutom
engagera sig som lokalt fértroendevald
eller fortroendevald i en styrelse, det
ar grunden f6r inflytande och paver-
kan inom manga olika omraden.

I distrikt Stockholm &r vi manga
medlemmar pa en férhallandevis liten
geografisk yta. Hir finns ocksa ett stort
antal privata vardgivare, vilket gor att
vi fysioterapeuter har en mer rorlig
arbetsmarknad 4n i manga andra delar
av landet. Nar det &r l4tt att byta jobb
ar kanske troskeln hogre och motiva-
tionen ldgre for att engagera sig for att
utveckla villkor och verksamhet. Dir-
for saknar vi i dag bland annat arbets-
platsombud hos flera arbetsgivare

i distriktet. Det dr en fraga som vi
jobbar pa i styrelsen — att forsdka 6ka
stodet till de lokalt engagerade och
skapa bra nitverk.

Jag som sjélv arbetar i privat sektor
ser att det fackliga engagemanget ar
dnnu viktigare hos privata arbetsgiva-
re. Hir finns, till skillnad fran hos de
offentliga arbetsgivarna, inget inarbetat
maskineri som ser till att medarbetarna
har ett rimligt inflytande. Utan lokalt
fértroendevalda har heller inte forbun-
den nagon insyn i Ionerevisioner och
andra processer som berdr arbetstagar-
na, vilket medfér en minskad mojlighet

att paverka lokalt. Darfor ar det helt
enkelt ett sitt att skydda demokratin
att engagera sig fackligt - sirskilt inom
privat verksamhet.

Pa kongressen ska vi sitta rubrikerna
fér de kommande érens riktning fér
féorbundet. Sedan dr det arbetet under
mandatperioden, av alla oss fértroen-
devalda och medlemmar, som skriver
kapitlen. Darfor dr det vardefullt att vi
som medlemmar och fértroendevalda
infér denna kongress har haft olika
mojligheter att paverka innehallet i de
forslag som laggs fram fran férbunds-
styrelsen och dven ligga egna forslag.
Jag blev nyligen presenterad pa en
fest som ”den stoltaste paragrafrytta-
ren jag kdnner”. Det 4r en titel jag ab-
solut kan acceptera. Rittvisa och allas
lika réttigheter ar viktigt for mig. Jag vill
bidra till att forbattra villkoren fér dem

jag kan. Brinner du fér utveckling inom

nagot omrade da kan jag verkligen f6-
respraka att ga med i en styrelse for ett
distrikt eller en sektion. Ju fler hinder
som drar kirran, desto littare blir det
for varje hand. Om man viljer att inte
engagera sig, sa ir det svart att komma
i efterhand och vara missngjd. Din rost
raknas, sa anviand den val!

1BAld 10304

Alexandra Wittborg,
ordférande i distrikt Stockholm

fysioterapeuterna.se

Nya pengar till
levhadsvaneprojektet

© Socialstyrelsen har tilldelat
Fysioterapeuterna medel for att
arbeta med att framja stod till
patienter med ohilsosamma lev-
nadsvanor sa som tobaksanvand-
ning, riskbruk av alkohol, fysisk
inaktivitet och ohdlsosamma
matvanor. Férbundet driver
sedan manga ar ”"Levnadsvane-
projektet” i samarbete med andra
professioner och myndigheter,
for att stodja implementeringen
av Socialstyrelsens nationella
riktlinjer vid ohalsosamma lev-
nadsvanor. Materialet vander sig
dels till andra professioner inom
varden, dels direkt till patienter.
Pa var webb hittar du aktuellt
evidensbaserat material.
fysioterapeuterna.se/levnadsvanor

Fragor & svar pa
forbundets webb

© Pa forbundets
hemsida finns ett stort
antal svar pa vanliga fragor

som kommer in till férbundet. Det
handlar om allt fran arbetsmiljo
och I6n till fackligt engagemang
och vad som giller vid en konflikt,
till fragor om semester, pension
och professionsjuridik. Kika giarna
in pa samlingssidan for fragor och
svar nar du har en stund éver.
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fysioterapeuterna.se/faq

Rad & stod for
din yrkesutovning

© Du vet vil att du kan fa
individuell radgivning fran
forbundet om din yrkesutévning?
Pa Min sida kan du boka tid for
radgivning via telefon eller Teams
med en av vara experter. Du kan
exempelvis ta upp fragor som
handlar om vidareutbildning,
forskning, karriar och yrkesut-
veckling. Vi har dven radgivning
som ror dina arbetsvillkor, och
specialistutbildning. For foreta-
garmedlemmar har vi individuell
radgivning om att driva féretag
som fysioterapeut.
fysioterapeuterna.se/minsida
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fysioterapeuterna.se/sektioner

Kongressen - det har hander

Vid kongressen i november ska ombu-
den fatta beslut som ror forbundets
verksamhet de kommande fyra aren.
Totalt finns 85 mandat, fordelade pa
ombud som ar valda av medlemmarna
i vara distrikt och sektioner.

Alla férslag till beslut fran forbunds-
styrelsen (propositioner) har innan
sommaren kommunicerats till fortro-
endevalda och medlemmar, som haft
mojlighet att inkomma med synpunk-
ter. Dessa synpunkter har forbunds-
styrelsen vigt in i de slutliga férslagen
som man ligger fram for beslut under
kongressen. Férbundsstyrelsen har
ocksa tagit fram forslag till férandring-
ar i Fysioterapeuternas stadgar.

Det har kommit in 54 forslag
fran medlemmar (motioner) till
kongressen. Forbundsstyrelsen har
arbetat fram forslag till beslut for
alla motioner. Alla propositioner
och motioner med forslag till beslut
tillgdngliggors for ombuden senast den
1 oktober. D4 har de cirka sex veckor

pa sig att diskutera och férankra med

medlemmarna infor kongressen.
Utdver propositioner och motioner

ska kongressen ocksa vilja ny

forbundsstyrelse och ledamoter

till etik- och hallbarhetsradet.

Valberedningens forslag presenteras
under september.

© Pa var webb kan du lasa mer om
kongressen. Dar hittar du ocksa
kontaktuppgifter till kongressombuden.
fysioterapeuterna.se/kongress

Las var arbetsmiljorapport

| férra numret av tidningen beskrev
vi delar av den medlemsundersok-
ning som genomforts under varen.
Under forsommaren sammanstallde
forbundet en arbetsmiljérapport
utifran resultatet av enkaten.

Det ar en allvarlig bild som mélas upp.
Manga funderar pa att ldmna yrket pa
grund av en pressad arbetsmiljé och
mycket etisk stress.

Forbundets arbete for en héllbar
arbetsmiljo dr darfér mycket hogt
pa agendan. Vi jobbar bade lokalt
och nationellt for att paverka arbets-
givare och beslutsfattare. Det beh6vs
forandringar pa flera plan for att
fler ska vilja utbilda sig till och arbeta
som fysioterapeuter.

40 Fysioterapi Nr 42024

Nagra siffror fran rapporten

© 1av 2 fysioterapeuter har funderat
pa att antingen byta arbetsplats,
lamna yrket eller borja jobba pa
bemanningsféretag pa grund av
arbetsbelastningen.

© Drygt en 1av 4 har 6verviagt att
helt Iamna yrket pa grund av
arbetsbelastningen. Av de yngre
fysioterapeuterna (under 40 ar)
ar siffran drygt 1av 3.

© Nastan 1av 2 uppgav att de inte fullt
ut hinner med det direkta patient-
arbetet pa arbetstid, och2 av 3
hinner inte fullt ut med det indirekta
patientarbetet.

© 3 av 4 uppger att de i nagon
utstrackning inte hinner med
det administrativa arbetet.

© Cirka 6 av 10 fysioterapeuter har
upplevt etisk stress pa grund av
organisatoriska orsaker, drygt
halften av ekonomiska orsaker.

© 4 av 10 har upplevt brist pa
fortbildning som orsaken till
etisk stress.

© Fler 4n 1 av 4 fysioterapeuter upp-
levde att brister i arbetssituationen
paverkar patientsakerheten.

Arbetsmiljérapporten finns att ta del av pa var webbplats.

fysioterapeuterna.se/arbetsmiljorapport
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FRAGA OM JOBBET

Hur kan vi samarbeta
med andra fack pa
var arbetsplats?

Jag jobbar i en kommun dar
vi ar tre anstillda fysiotera-

peuter. Vi ir alla medlemmar i

forbundet, men ingen av oss ar fackligt
fortroendevald pa arbetsplatsen. Vi vill
garna ha en majlighet till inflytande pa

arbetsgivarens olika beslut i fragor som

ror oss, samtidigt sa vill ingen av oss
ensam ta pa sig ett fackligt uppdrag.
Vi vet att det finns kollegor som tillh6r

andra fackférbund som dven de ar fa till

antalet men har samma tankar. Gar det
att géra nagot tillsammans eller maste
var och en representera sitt forbund?

Hej! Tack for din fraga. Fysio-
terapeuterna ir, precis som andra
fackforbund, helt beroende av det lokala
engagemanget fran er medlemmar, fér
att just kunna fa inflytande och kunna
paverka i olika fragor pa arbetsplatserna.

En del fragor kan vara vildigt
yrkesspecifika och da kan respektive
forbund beho6va hantera fragan med
arbetsgivaren. Men i manga fragor
berors medlemmar fran olika férbund
pa samma gang av exempelvis en
verksamhetsférandring.

For anstédllda medlemmar inom kom-
mun (och region) samarbetar flertalet
Saco-férbund nationellt i férhandlings-

F:, Fysioterapeuterna

Postadress Box 3196,
103 63 Stockholm
Besoksadress Vasagatan 48

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

organisationen Akademikeralliansen.
Akademikeralliansen férhandlar
bland annat om centrala kollektivavtal
sdsom Allmédnna bestimmelser och
HOK-T, med arbetsgivarorganisationen
Sveriges Kommuner och Regioner.

Lokalt kan ni bli den forlingda armen.
Ni kan starta en lokal Akademiker-
alliansférening med andra fackférbund
som dr intresserade. Det blir ett sétt att
tillsammans skapa ett starkare fackligt
engagemang, storre medlemsnytta och
att kunna fa ett starkare inflytande.
Foreningen féretrdder alla medlem-
mar i exempelvis I6neprocessen, vid
chefstillsdttningar eller medbestim-
mandefragor. Den egna professionen
kommer det fortsatt vara Fysioterapeu-
terna som represen-
terar. En forening
innebar ocksa att det
blir fler som kan dela
pa arbetsinsatsen och
engagera sig i de fack-
liga fragorna. Varmt
lycka till!
Therese Barrington, ombudsman

uojdulLieg UOWIS :0304

Mer om Akademikeralliansforeningar pa:

E-post kansli@fysioterapeuterna.se
Webbplats fysioterapeuterna.se
Radgivning P4 Min sida kan

du skicka sakra meddelanden

till oss och boka individuell
radgivning om din anstalining,

din yrkesutdvning, ditt féretagande
och din specialistutbildning.
fysioterapeuterna.se/minsida

fysioterapeuterna.se

FORBUNDET TIPSAR
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Spannande rapporter
fran Saco

Var centralorganisation Saco har flera
spannande rapporter att ta del av.

De senaste rapporterna handlar om
allt ifran hur Al kommer att férand-
ra arbetsmarknaden och paverka
manniskors vardag, om utvecklingen
av I6nepremier for forskarutbildade,
om vilka bromsklossar som finns for
att ta om hand kompetensen hos
invandrade akademiker, till framtids-
utsikterna inom akademiska yrken
fram till 2029. Du hittar rapporterna
pa Sacos webbplats.

20UBYD SB|OYOIN 10304

KONTAKTA MIG!

Anna Nybom Chance ar
kommunikationsansvarig

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

Medlemsservice
Telefon 08-56706100
medlemsservice@fysioterapeuterna.se

Lokala fackliga ombud
fysioterapeuterna.se/ombud

fysioterapeuterna.se/kontakt
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Kurser

T il

| kurer 224'

B-kurs
Stockholm 27-29/11

A-kurs C-kurs

Goteborg 7-9/1

Investera i din framtid som
fysioterapeut!

Vill du utvecklas och starka din karriar som
fysioterapeut? Vara kurser erbjuder unika
mojligheter att |ara av verkliga patienter och
forbattra dina fardigheter. Tidigare deltagare
har vittnat om hur kurserna har hjalpt dem att
na nya hojder i sina yrkesliv. Missa inte chansen
att natverka med kollegor och fa insikter fran
erfarna larare inom omradet. MDT-metoden
ar evidensbaserad och bygger pa bade
undersokning och behandling.

Anmal dig idag och ta nasta steg i din utveckling!

McKenzie-

FA PRAKTISK ERFARENHET MED
VERKLIGA PATIENTER!
A,fw?{if‘* .‘ -

Goteborg 16-19/10

kurser g

Kurser for 2025

finns pa hemsidan
www.mckenzie.se
£ ol s L e s s

RABATT pa 4-dagarskurser
Nyligen examinerad fysioterapeut?
Fa 2 000 kr avdrag pa din forsta kurs.
Samma rabatt vid repetitionskurser.
Ga tillsammans fran samma klinik?

500 kr avdrag/person.

Anmdl dig

hér! /ZY\ :

Svenska

McKenzieinstitutet

www.mckenzie.se

F, Fysioterapeuterna

Mekanisk diagnostik och terapi (MDT)

@l [BK

Institutet for Basal Kroppskdnnedom

Basal kroppskannedom ger

Battre stabilitet och rorelsekvalitet ¢ Friare andning och
bittre spanningsreglering » Okad kroppsmedvetenhet
och medveten nirvaro « Okad tilltro till egen
formaga och resurser

Se vart kursprogram: www.ibk.nu

Soker du en utbildning inom akupunktur?

AKAB> —
UTBILDNING

www.akabutbildning.com

Vara platsannonser nar 12 800 lasare
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Fysioterapi vid yrsel och balansrubbningar
Originalet —yrselkurser sedan 1996

Grundkurs Linkdping 27-28 nov.

Du kan dven anordna kurs pa valfri ort

Liis mer pd vdr hemsida
www.teamvertigo.se Team Vemgo

" HJALP
MENNISKOR

Bli manadsgivare pa lakareutangranser.se

MEDECINS SANS FRONTIERES
LAKARE UTAN GRANSER




Pa plats och raddar
livi Gaza.

+ Svenska Réda Korset Swisha din hjélp till 123 665 28 95

Plats och etablering

ports Vill du arbeta pa Norrorts basta traningsanldggning?

Iub Vi utdkar var klinik och sdker nu en -
Fysioterapeut med specialistkompetens
Sports Club Kiiniken ~ © Maodern klinik i ljusa frascha lokaler e Tillsvidaretjanst, omfattning minst halvtid
polusEie 2 » Enav Sveriges storsta traningsanlaggningar * Mbjlighet till flexibel arbetstid

186 36 Vallentuna
08-511 762 00

&= Lds mer pd www.sportsclub.se

\Y ¢
X

i centrala Goteborg saljes.

g 2
e &q N S Ersattningsetablering i V:a Gotaland sdljes.
= 4\ A FEtablerad fore 1994. Etableringen kommer
4 a FAIRTRADE E L att ligga ute for anbud under hdsten 2024.
\ : e fi J Valetablerad fysioterapimottagning
e - § E med tva behandlingsrum och mindre gym
S

| = x J 77 ] | Y
P |

Upplysningar: Gudrun Fogelberg-Varga,

‘ Lé{mer.‘airt?"’:s?"ﬁ tel: 070-316 10 30 mejl: info@grc.se
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Den ledande tidningen for landets fysioterapeuter

Na fysioterapeuter via
vara unika kanaler

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

Vi far hoga betyg i en lisarundersokning. 92 procent anser att tidningen

ar trovardig. 9 av 10 tycker att tidningen ar ganska eller mycket bra. 9 av 10
vill fortsatta att 1dsa tidningen i pappersform. Vi har dven en mycket hog
Oppningsgrad pa vara digitala nyhetsbrev. Se till att du syns dar i host!

Utgivningsplan nyhetsbrev — hosten 2024

Nyhetsbrev Sista bokning Lamning av Utgivningsdatum ‘,/l” du Mmaxa
av banner bannermaterial dm kampanj7
" 23 septomber 26 september 1 oktober Ga ut meq annonser bade

digitalt och print. Reklam

12 7 oktober 11 oktober 17 oktober i ﬂt:fahk"a!naler Samtidigt
13 11 november 14 november 19 november ornojer vVarandra,
14 18 november 29 november 3 december
Utgivningsplan pappersutgava — hosten 2024
Nummer Sista bokning Lamning av Leverans av bilagor Utgivningsdatum
annonsmaterial
5 7 oktober 10 oktober 25 oktober 7 november
6 11 november 14 november 28 november 12 december

Kontakta var annonssiljare
Gabrielle Hagman Mediakraft AB

© 0736-2779 84
© gabrielle.hagman@ mediakraft.se fysioterapi.se/annonsera




Vad gor man
om patienten
borjar grata?

Gudrun Khemiri har 20 ars
erfarenhet fran psykiatri och
beroendevard. Som senior fysio-
terapeut moter hon regelbundet
studenter pa grundutbildningen.
En fraga som kommit upp ar vad
man gor nar patienten borjar grata.

Vad ar ditt rad?

—Som nyexaminerad fysioterapeut kan man
bli lite orolig om en patient borjar grata. Man
kanske tanker att man har gjort nigot fel. Men
sa dr det nistan aldrig. Ar du niira patienten
kan en vénlig beroring vara bra, dr det under ett
samtal sitter du bara kvar och ser *vanlig” ut.
Lat det ske, sanktionera graten. Grater patien-
ten mycket kan du himta nisdukar. Nar graten
har ebbat ut ir det bra att fraga om hen vill ha
ett glas vatten. Lyssna pa patienten utan att siga
s& mycket. Var niarvarande och stodjande sa att
patienten kdnner sig trygg och bekriftad. Ha
ditt allra snillaste tonfall och fraga om det ar
okej att fortsdtta med behandlingen.

Hur tanker du kring patienter som grater?

—Graten ar en naturlig del av att vara minn-
iska. Vi grater for att vi blir ber6érda, en del
grater mycket och ofta, andra far tirar i 6gonen
nagra ganger per ar. FOr vissa médnniskor dr det
laddat att grata, fér andra helt naturligt. Ibland
kommer graten sa plotsligt att patienten sjilv
blir 6verrumplad. Man kan grata for att man
har sa himla ont, man kan gréta for att man
kommer i kontakt med sin sorg, for att man ir
arg och inte formar siga det man vill, fér att
man blir littad, eller for att en vinlig fysiotera-
peut tar i en pa ett bra sitt. Alla kdnslor smittar.
Om en patient berdttar nagot sorgligt kan dven
vi fysioterapeuter fa tarar i 6gonen. Det dr sant
som hénder. Ibland kan vi siga “som du ser blir

Snabbfragan

jag berord av det du beréttar”, ibland inte.

Ett exempel pa lyssnandets konst som
Gudrun Khemiri anvinder néir hon undervisar
kommer fran en prist som under en tid bodde
iJapan. En dag hade en granne som varit vil-
digt upprord knackat pa och i en och en halv
timme beréttat nagot for prasten - som i prin-
cip inte forstatt ett dugg av det hon sa. Anda
hade han lyssnat uppmérksamt, och da och da
sagt tva av de fa meningar han kunde pa japan-
ska: ”Jasa, ir det s3”, och ”Jaha, verkligen”.

— Vet du vad hon sen beréttade f6r sina gran-
nar? ”Den déir utlinningen radddade mitt liv.”
Det var da han forstod konsten att lyssna. Jag
brukar beritta det hir for jag tycker det ir ett
sa bra exempel pa att det inte beh6ver handla
om det man sdger, utan om det man gor.

Text och foto: Agneta Persson

Gudrun Khemiri

Ar senior fysioterapeut
och basutbildad inom
psykoterapi. Hon har
lang erfarenhet av
praktisk stresshantering
via kroppen.
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Min arbetsdag

”Jag traffar en
patient med svar
ryggsmarta”

Emma Varkey, overfysioterapeut,
medicine doktor vid Smartcen-
trum, Sahlgrenska Universitets-
sjukhuset/Ostra i Goteborg.

Onsdag morgon. Jag startar datorn
och kollar mejlen. Ganska lugnt i
inkorgen, tack vare semestertider.
Ett datum f6r en foreldsning i oktober dyker
upp, men det sparar jag till senare. Gar igenom
dagens patienter, nagra fysiska besok och ett
telefonsamtal dr planerat.

Dagens héjdpunkt — mote med
(QISPEION forskare fran Chalmers tekniska

hégskola. Jag och min kollega Ang-
elica Dahlbéck tréffar Gunilla Kjellby Wendt,
adjungerad professor i adaptiv fysioterapi, och
Xuezhi Zeng, docent i elektroteknik. Vi har
paborjat ett spinnande samarbete for att se om
det gar att utveckla tekniska hjdlpmedel som
kan hjélpa patienter med smaérta att hitta bittre
rorelsemonster. En av vara drémmar ir att med
objektiva metoder understka sambandet mel-
lan rorelsekvalitet, kroppsmedvetenhet, fysisk

46 Iysioterapi Nr4 2024

Jag ar valdigt
nyfiken pa vad som
ar verksamt och
hjalpsamt i fysiotera-
peutisk behandling.
Det driver mig bade
till nya forsknings-
projekt och klinisk
utveckling.

Nar man kombinerar
klinik och forskning
och har manga
projekt samtidigt ar
den standiga utma-
ningen att prioritera.
Jag vill vara sa nar-
varande som mojligt
bade pa jobbet och
hemma, och det ar ju
inte alltid sa latt.

Jag behover réra
mig varje dag.
Forsoker anpassa
traning efter vad jag
behover - lugnt eller
intensivt. Och att
vara med familj och
vanner forstas.

funktion och méaende - nagot som vi tycker oss
se i kliniken varje dag. Men det ligger fortfaran-
de en bit fram i tiden.

Dagens hojdpunkt ar att fa diskutera utvecklingen
av nya tekniska l6sningar for forbattrad smartvard.

Skiftar fokus fran forskning till
g[ONOI0N Klinik. En snabb avstimning med
kollegorna dir vi diskuterar allt
fran hostens patientgrupper och utbildnings-
uppligg till eftermiddagens rumsfordelning.

Triffar en patient pa mottagning-
gISMOION en med svir ryggsmirta. Mycket

av min behandling handlar om att
6ka medvetenheten om kroppen och kroppsliga
monster och att sedan integrera den medveten-
heten i rorelse och traning. Vi gor 6vningar och
reflekterar, pratar om smértans orsaker. ”Det ir
svart att férsta hur nagot som inte syns pa ront-
gen kan gora sa ont” siger patienten. Jag forstar
och bekréftar.

Jag vill réra pa mig varje dag. Naturen finns nara
jobbet sa man hinner ta en lunchpromenad.

Skriver dagens journaler och

g[eR&J0N summerar dagen. Kollar mejlen
en sista gdng — det som kan vinta

sparas till imorgon. Sedan stimplar jag ut.

Text & foto: Emma Varkey



Tillsammans )
ror vi oss framat

Valkommen som medlem!
fysioterapeuterna.se/medlem24

F:, Fysioterapeuterna



Bocker & blandat

BLI FRI FRAN
GUBBVAD, HALSPORRE,
LOPARKNA & ANDRA
VANLIGA IDROTTSSKADOR

U891S 107 :0304

Konkreta tips vid skador

| Skadebibeln forklarar specialistfysioterapeuten
Jessika Tornblom Drangert varfor traningsskador
uppkommer och hur man blir aktiv i sin rehabilitering.

BOK Valdes titeln for att visa vad som
ar ratt och fel vid olika skador?

—Nej, titeln syftar pa att boken om-
fattar de flesta idrottsskador: att den ar
tjock som en bibel. Det &r en titel som
forpliktigar. Att som ensam forfattare

ta sig an detta
jatteprojekt var
verkligen utma-
nande! Jag hade
redan férhands-
koll pa forskning-
en men jag dgnade
dnda mycket tid
at att soka efter
vetenskapliga artiklar for att evidens-
sdkra innehallet. Alla kapitel har dven
faktagranskats.
Vad skiljer den har boken fran andra
inom dmnet?

— Att den r skriven pa ett lattillgang-

ligt sprak som talar direkt till den som

O}juEeT 810§ 10304

Jessika Tornblom
Drangert
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har fatt en skada. Innehallet paverkas
dven av att jag dr specialistfysioterapeut
och inte ldkare eller ortoped. De skriver
ofta mer medicinskt om operationer, 13-
kemedel och injektioner, medan jag for
varje skada forklarar symtom, orsaker
och vad man sjilv kan gora.
Till vilka malgrupper riktar sig boken?
—Framst till motiondirer, elitidrottare
och en bred allméinhet. Ungdomstra-
nare kan ocksa ha nytta av knikapitlets
skadeforebyggande program. For
nyexade fysioterapeuter kan bokens
férklaringsmodeller och konkreta tips
vara véldigt anvdndbara i patientmétet.
Dessutom far kollegor som inte jobbar
med idrottsmedicin en fin uppdatering,
de slipper surfa pa PubMed!
Lois Steen

Skadebibeln. Bli fri fran gubbvad, hdlsporre,
I6parknd & andra vanliga idrottsskador,
Jessika Tornblom Drangert, Polaris.

Han poddar om
hjarnskakningar

PODDTIPS Det snackas alltmer
om hjarnskakningsrehab bade i
varden och idrotten. For att na ut
med kunskap driver Victor Bull
kontot fysiohjarnskakning pa
Instagram dar han delar med sig av
information, traningstips och 6v-
ningar som en hjalp till sjalvhjalp.

I november forra aret startade han
dessutom en podd.

- Det slog mig att det 4&r manga
med hjarnskakning som inte orkar
titta pa skarmar och inte finns pa
sociala medier.

Till podden bjuder han in exper-
ter inom specifika omraden och
aven elitidrottare som genomgatt
hjarnskaderehabilitering. Hittills
finns 20 avsnitt publicerade.

Vad hoppas du uppna med den?

-Det storsta malet ar att
personer som drabbats av en
hjarnskakning ska fa en lattillgang-
lig kunskapsbas samtidigt som jag
ar tydlig med att podden inte kan
ersatta medicinsk radgivning. Jag
vill ocksa vara en kanal dar vardgi-
vare kan hitta aktuell information
inom det har amnet. Eftersom jag
har med manga aktiva forskare
och kliniker 4r det l4tt att halla
podden uppdaterad med den
senaste kunskapen.

Med sin spetskompetens ar
Victor Bull ocksa involverad i att
uppdatera rad och rekommenda-
tioner pa hjarnskakningsomradet.
Snart kommer till exempel en ny
version av Hjarntrappan 2.0.

Lois Steen

© Lis en langre artikel pa
fysioterapi.se/nyheter
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Kropp och trauma

BOK I en ny bok beskrivs hur
trauman paverkar individen med
fokus pa kroppsliga reaktioner,
tankar, kanslor och socialt sam-
spel. Utifran neuropsykologisk
och psykofysiologisk forskning
ges en inblick i kroppens auto-
noma styr- och regleringssystem
och férklaringar till hur langvarig
stress och obearbetade trauman
kan leda till bestaende fysiologis-
ka forandringar samt hur trauman
kan behandlas for att na langsik-

EXAMEN grundutbildningen. Ett flertal ur klassen o .
Restaurang har direfter motts vart tionde ar och tig lakning. Boken tar dven upp de
Hasselbacken i maj 2024 firade man 60-arsjubiléum sarskilda utmaningar som finns
i Stockholm med en lunch pa Moderna Muséet. vid sexuella trauman.
den 12 juni 1964. Ett sjuttiotal nyklickta | P4 var webb kan du lsa en kort intervju Lois Steen
sjukgymnaster fran Karolinska institutet med en av deltagarna, Margaretha Psykiskt trauma. Ett kroppsligt per-
firar med en hogtidlig examensmiddag Anderberg. "Det var en fantastisk tid!” spektiv, (red) A. Levy Berg, G. Biguet,
efter att ha slutfort den da tvaariga Lois Steen T. Waldegren, Studentlitteratur

intelligent rehabilitering

take that step

PARTIAL WEIGHT-BEARING GAIT TRAINING WORKSHOP
med Nechama Karman — specialistfysioterapeut fran USA
En praktisk heldagsutbildning om avlastad gangtraning & neurologisk / geriatrisk rehabilitering
20 November - Stora Skondal Neurologisk Rehabiliteringskliniken — Stockholm
Tidigregistreringspris 1450kr / person t.o.m. 15/10 (ordinariepris 2900kr / person) - inkl. lunch & fika

TRAFEA
0SS!

DAGARNA

Stockholmsmiissan, Alvsii
3-4 oktober 2024

\ b & \ \
ol (i N .. 1S 1l

REHAB-PARTNER | www.rehab-partner.se | +46 76 311 9331 | wmu@rehab-partner.se




Kronika

Pinnarna hor hemmaibrasan

et hir med att jaga pinnar i

varden, vem kom pa det? Ingen

verkar gilla att antal bes6k

véger tyngre dn vad man faktiskt

astadkommer med varje enskild
patient. Nir man hela tiden maste tdnka pa att
dra in stalar till verksamheten (och till sin egen
16n) blir varje person en pengapinne, ett beting
som snabbt ska bockas av.

Jag fragar Google: ”Vem tycker det ir en bra
idé med pinnjakt?”. Forutom traff pa grun-
derna i baverjakt och pa att det en gdng radde
brist pa salta pinnar i matbutikerna kommer
det ocksa upp nagra vittnesmal fran anstillda
som &r urlessa pa det idiotiska jagandet i diver-
se verksambheter.

For denna syssla ar inte férbehéllen endast
fysioterapeuter och andra vardprofessioner,
vilket jag nog lite slarvigt hade tdnkt att det var.
Fler héller pa. Polisen till exempel. Jag hittar en
pinnridknarundersokning fran Polisforbundet
och liser om ett tragikomiskt exempel - nir po-
liser pa spaning efter rattfyllerister stiller sig pa
storre vagar i rusningstid for att fa upp kontroll-
statistiken. Trots att smavigarna vore bittre
eftersom den som druckit fér mycket hellre
kor dér for att minska chansen att bli upptéckt.
Undersokningen pekar ocksa pa att risken med
ett sant hir system dr att man hellre tar enklare

drenden, som till exempel snatteri, in de som 4r
mer komplicerade. Oversatt till fysioterapi: Hir
styrs man mot att hellre ta emot patienten med
den spidnda axeln 4n den dldre multisjuka. Hell-
re den kranglande hélsenan dn det bangstyriga
barnet. Hellre den pigga tanten med hoftartros
dn den sjukskrivne med nervsmarta.

Detta stindiga fokus pa kvantitet i stéllet
for kvalitet &r en stor arbetsmiljobov, kon-
staterar forbundet i en aktuell rapport.

I den uppger hilften av de fysioterapeuter
som svarat att de inte fullt ut hinner med
det direkta patientarbetet, sex av tio
vittnar om etisk stress och mer dn
en fjairdedel menar att bristerna
paverkar patientsikerheten.

Hahajaja. Det dr litt att missa
det egentliga malet nir det star en
massa pinnar i vigen. Nej, internet
svarade inte pa fragan om vem
som tycker det hir jagandet dr
bra, och det ir val for att det helt
enkelt inte finns nagon. Det skulle
vil vara hunden da. I 6vrigt hor
pinnarna hemma i brasan.

Agneta Persson, reporter

Las mer om vad fysioterapeuter
tycker om de tuffa arbetsvillkoren
samt om ett positivt exempel
i Sundsvall, pa s. 6-8.

1649 ABISNS 0104

SVENSK
INSAMLINGS
koNTo | KONTROLL

HJALP MANNISKOR

Bli manadsgivare pa lakareutangranser.se
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Migran- och Huvudvarksforeningen
I Vastra Gotalands lan

ERBJUDER KOSTNADSFRITT

ONLINEGUIDEN

SOM GER HOPP, KUNSKAP
OCH ENKLA RAD OM

HUVUDVARK & MIGRAN

HOS

BARN & UNGA

FORBARN FORUNGA

SCANNA IN QR-KODEN MED DIN SCANNA IN QR-KODEN MED DIN
MOBILKAMERA MOBILKAMERA

Rl - I=1
oyt Ly

PN T
i A LT
S A
(CIE iy &

VARK
OCH
RAN
nos

BARN

o

Boken “Huvudvirk och Migran hos barn och unga” finns att kostnadsfritt bestalla:

UNGA

migran.goteborg@hotmail.com

Eruan wngxey

@ vastragotaland.migran.com

Onlineguiden ar skapad av:
Emma Varkey (Fysioterapeut), Angelica Dahlback (Fysioterapeut) och Timi Lindeman (Webansvarig)

Onlineguiden ar bekostad av Migran och Huvudvarks Foreningen i Vastra Goétalands Lan och ingdr som en del i foreningens verksamhet



Posttidning

Ejretur

GRIPO STODSTANG

Ett kraftfullt stod i vardagen

Gripo ar en stabil stodstdng som ger stor trygghet vid
forflyttningar samt faciliterar en okad sjalvstandighet.
Gripo kan dessutom fungera som ett traningsredskap och
mojliggdra stabilitet nér anvandaren ska utfora sina or-
dinerade évningar.

Gripo passar bade inomhus och utomhus och raknas

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

INBJUDAN TILL WEBINARIE

Gripo - Overforflyttning med stodstang

Tisdag 8 oktober kl 15.00-16.00

Fredrika Cassel

on

Svancare.se

Webbinarierna hdlls pé Teams och dr kostnadsfria.

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

Scanna koden nedan for att lasa mer och anmal dig till ett
fordjupat utbildningstilifalle. Onskas istéllet en workshop pa
plats eller kan du inte bokade tider? Hor av dig till Fredrika
sd kan hon planera in en skraddarsydd utbildning som
passar dig och din arbetsplats.

Onsdag 9 oktober kl 08.30-09.30

Las mer om Gripo och anmal

LEG. FYSIOTERAPEUT/UTBILDNINGSANSVARIG
fredrika.cassel@svancare.se | 0240-304 04
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dig genom att skanna QR-koden.



