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Fakta om idraetsskader

Hvert ar kommer mange danskere til skade nar de
dyrker idraet. Ankelforstuvninger, fiberspreeng-
ninger, smerter i skuldre, ben, kna og ankler er
nogle af de hyppigste idreetsskader.

Der findes to typer idreetsskader: akutte skader
og overbelastningsskader.

15.000 danskere henvender sig arligt til skadestuerne med akutte
idreetsskader. Der findes ingen opggrelser over antallet af over-
belastningsskader, men det er sandsynligvis langt hgjere.

idreet med faldrisiko
og kontaktsport.

Akutte skader Overbelastningsskader
f\rsag For hgj belastning pa For mange gentagelser
en gang
Opstar Pludseligt Over tid
Bedring Oftest veerst de farste Bedres af pause/hvile,
to degn men kommer ofte igen
ved fornyet belastning.
Eksempler Forstuvning, brud, Overbelastning af lyske,
slag, fiberspraengning. albue, skulder, underben.
Sportsgrene Hgjhastighedsidreet, Udholdenhed, teknisk

praegede idreetsgrene
og idreet med mange
treeningspas.
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Skadet - hvad gor jeg?

Akut skade - hvad gor jeg?

Har du faet en akut skade, er det vigtigt straks at stoppe al aktivitet,
sd du kan begreense og vurdere skadens omfang. Farstehjeelpen
til akutte skader kaldes RICEM. RICEM-behandlingen fortsaettes s
leenge der er hevelse, eller hvis havelsen/smerterne forvaerres
nar du gar i gang igen.

Ro: Stop aktiviteten og hold den skadede legemsdel i ro.

Is: Nedkgl det skadede omrade - det deemper smerten og begraen-
ser haevelsen. Du kan bruge isvand, genbrugs-isposer, kemiske
isposer eller lignende. For kraftig nedkgling kan give forfrysninger
- laeg derfor et tgrklaede eller lignende mellem is og hud. Kgl ned i
cirka 10 minutter, og gentag hver anden time i 24 til 72 timer.

Compression (tryk]): Laeg et elastikbind pa (fgr isen!). Dette punkt
er meget vigtigt, men glemmes ofte. Kompressionen forhindrer
udsivning af blod fra de gdelagte blodkar, mindsker haevelsen og
afkorter dermed genoptraeningsperioden. Juster forbindingen lg-
bende - det skal veere stramt, men ikke forarsage at huden bliver
blalig eller foles “dgd”. Tag bindet af om natten!

Hav altid et elastikbind og evt. en
kemisk ispose klar i sportstasken.
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Elevation: Inden for de fgrste 24-72 timer skal den skadede
legemsdel holdes over hjertehgjde s ofte som det er muligt - det
mindsker havelsen og aflaster de beskadigede strukturer.

Mobilisering: Det er vigtigt at det nye vaev belastes hurtigst muligt.
Begynd med at bevaege de naermeste led - f.eks. teeer og knae ved
en ankelforstuvning. | takt med at du kan bevaege det beskadigede
omrade, gges belastningen - f.eks. fra cirkelbevaegelser af en for-
stuvet ankel til stdende stotte og veegtoverfgring. Men det er vigtigt
at der ikke opstar nye smerter. Fglg i gvrigt principperne for aktiv
hvile og genoptreening (se side 7).
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Se ikke tiden an! Opdag skaden sd hurtigt som muligt. En over-

belastningsskade

¢ fgles ofte dyb og murrende (i modsaetning til muskelgmhed ef-
ter traening].

e kan give smerter et andet sted end der hvor skaden er (eksem-
pelvis kan smerter fra nakken ggre ondt i albuen).

e ggr ofte forst ondt efter kampen eller traeningen.

¢ kan medfgre at leddene fgles stive om morgenen, og at de kree-
ver ekstra opvarmning fgr traening.

Laeg din traeening om. Hvis du oplever smerter eller symptomer
som merkes anderledes end treeningsgmhed, skal du andre den/
de dele af din treening som giver dig smerter, og fgrst fortseette
din almindelige traening nar symptomerne er forsvundet. Hvis de
opstar igen, bgr du opsgge din laege eller fysioterapeut.

Aflast det skadede omrade, find alternativ treening og veer aktiv i
din pause (se side 7). Se om du selv kan finde arsagen til belastning-
en, og fjern den (se side 11).

Genoptraening bgr forega efter stigeprincippet indtil du er 100 pro-
centiorden (se side 8).
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Akutte skader vurderes om ngdvendigt hos egen laege eller fysio-
terapeut. Kun hvis der er mistanke om brud eller sveer ledbénds-
skade, kan der vaere grund til at opsgge skadestuen. For en an-
kelskade vil det for eksempel veere tilfeeldet hvis man pa grund af
smerter slet ikke kan stgtte pa anklen.

De fleste overbelastningsskader forsvinder med hvile eller aflast-
ning, og kraever derfor ingen leegelig behandling. Du bgr ga til din
laege eller fysioterapeut hvis dine gener/smerter ikke fortager sig
efter 24 timers hvile, eller hvis du er i tvivl!

Fysioterapi

Fysioterapeuten kan vejlede din genoptraening og hjeelpe med at
finde den evt. arsag til skaden. Desuden kan han/hun understgtte
helingen af det beskadigede veev og lindre smerterne. Det kan veere
manuelt (bandager/tape, mobilisering, udspaending mv.), elektro-
terapeutisk (laser, ultralyd, chokbglge mv.) eller via superviseret
treening. Den nedsatte styrke og bevaegelighed som skaden forar-
sager, kan betyde at du andrer din made at bevaege dig pa. Fysio-
terapeuten kan hjzelpe dig med at opna et mere hensigtsmaessigt
bevaegemgnster, og dermed ogsa forebygge nye skader.

Medicin
Maske vil du i starten af genoptraeningen have glaede af en sékaldt
gigtkur eller steroidindsprgjtninger. Tal med din laeege om dette.
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Genoptraening - hvad gor jeg?

Akutte skader og overbelastningsskader genop-
treenes stort set efter samme princip: aktiv hvile
0g genoptraening indtil du er fuldt konkurrence-
klar. Fa eventuelt hjeelp hos din fysioterapeut.

Aktiv hvile

Kroppen forfalder meget hurtigt hvis den ikke holdes i gang. Sa
parkér ikke bare dig selv passivt pa sofaen. Aktiv hvile betyder at du
skal aflaste det skadede omrade, men holde kroppen i gang uden
at provokere smerter. Det gaelder om at finde traeningsformer der
ikke belaster det skadede omrade. Eksempelvis kan du svgmme,
ro eller cykle hvis du har fod- eller benskader, og lgbe, cykle el-
ler ngjes med bentagene i svemning hvis du har hand-, arm- eller
skulderskader. Sandsynligvis kan du ogsa treene kast eller spark
med den arm eller det ben der ikke er skadet, og som regel kan et
treeningscenter altid benyttes.

Har du en overbelastningsskade, skal du reducere din traening til et
niveau hvor det ikke ggr ondt. Start med at skaere ned til det halve,
f.eks. 5 km i stedet for 10 km, en halv time i stedet for en hel, eller
halvt s& mange skud pd mal. Er det ikke nok, m& du skeere yderli-
gere. Men traen stadig resten af kroppen.

Du er klar igen nar:

1. du frit kan bevaege det beskadigede omrade,
2. du har lige stor kraft i begge sider,

3. du kan gennemfgre traeningen 100 procent.
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Stigeprincippet

Genoptraening sker bedst efter trappestige-princippet, s& du hele
tiden belaster det nye veev uden at overbelaste det. Du starter pa
det trin hvor du kan udfgre en gvelse eller aktivitet korrekt og uden
smerter. Og gradvist, trin for trin, gger du svaerhedsgraden, ind-
til du er tilbage pa fuldt niveau. Opstar der smerter, heaevelse eller
vedvarende gmhed, s& ma du klatre et trin nedad igen. Ved de fleste
mindre skader vil du sagtens kunne lave en stige p& 5 til 10 trin, evt.
sammen med din traener eller fysioterapeut.

;

Treening

Traeningsmaengde ;
A

100%

Hop/landing

Retningsaendringer

50%

Lob

Gang

Cykling

» Tid

| starten vil gvelserne veere lette, og langsomt stiger belastningen
- trin for trin, som op af en trappe.
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Trinenes svaerhedsgrad gges ved

1. Treening i leengere tid. Altsd samme belastning over laengere tid.
2. Stigende krav til koordination, balance og teknik.

3. Hgjere intensitet / tempo. Eksempelvis hurtigere lgb.

4. Stgrre belastning. Eksempelvis tungere vaegte.

Ved stgrre eller mere komplicerede skader er det en god ide at
spge hjaelp hos en laege eller fysioterapeut.
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Tilbage til idraet og hverdag

Almindeligvis er der en ngje sammenhaeng mellem skader og
smerter: Har man en skade, ggr det ondt! Men nar du skal gen-
optraene og i gang med arbejde og idrzet igen, skal du ikke udeluk-
kende lade smerten veere ledetrad.

Ved en skade beskadiges forskellige strukturer, eksempelvis mu-
skel, sene, knogle eller brusk, og der opstar smerter (A). Samtidig
nedsattes styrken i og omkring den beskadigede struktur (B). Efter
en kort periode med aflastning vil idraetsudgveren vaere smertefri
(C) og umiddelbart fgle sig klar til at genoptage aktiviteterne pa
fuldt niveau. Mange idreetsudgvere standser derfor pa dette tids-
punkt fejlagtigt genoptraeningen og gar i gang for fuld kraft igen.

Men desveerre er

styrken i det beska-
. . N
digede vaevikke gen- AN
vundet pad dette \
R R N Her
tidspunkt, og ri- % ! skal
sikoen for en ny pfud
skade er derfor ! aktivitet
. . N ' genop-
Vasentllgt for Smerte-| ____________ ‘_\C ______ :13_9_‘:“?__ Vaevs-
gget. niveau Smertetaerskel 1~ N heling
1 i
i o
Na&r man vil genop- / S
t . Ktivitet :Smrst risiko !
age sine aktiviteter, for ny skade |
skal man derfor rette . 1
X i i
sig efter smerterne, ! !
men ogsa styrken i 5 ; ;
) 1 i
den beskadigede
Skades- 3 uger 6 uger

struktur og musk- tidspunkt
lerne omkring den. Tid
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Arsager

Hvorfor opstar en overbelastningsskade?

Alt vaev i kroppen (muskler, sener, knogler, brusk) pavirkes af fy-
sisk aktivitet. Kroppen bliver steerk af at blive belastet, og svag nar
den ikke bruges. | nogle situationer belaster vi dog kroppen over
evne og risikerer dermed at fa en overbelastningsskade.

Belastning

A

v

Gentagelser

Denne illustration viser sammenhangen mellem hvor meget vi
kan belaste, og hvor ofte vi kan belaste uden at blive skadet. Hvis
vi kommer pa den “forkerte” side af linjen, bliver kroppen over-
belastet, og vi far smerter.

Eksempler: En smash i volleyball vil svare til en belastning yderst
til venstre. For ikke at bliver skadet kan vi kun lave fa gentagelser.
Et svemmetag svarer til en belastning yderst til hgjre - dem kan vi
lave mange af uden at blive skadet.

Vi udszettes for mange former for belastning, og det er den sam-
lede pdvirkning som kroppen udseettes for, der har betydning for
om vi styrker eller overbelaster. Belastningerne kan opdeles i in-
terne og eksterne faktorer:
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Arsager

Interne belastninger (kroppens ressourcer)

Interne belastninger pa kroppen kan vaere foranderlige faenome-
ner som f.eks. stress, sgvn eller utilstraekkelig kost. Eller det kan
veere uforanderlige ting som vores gener og eventuelle sygdomme.
Men det kan ogsa veere en skade der giver smerter, og som derved
far os til at @ndre den made vi bevaeger os pa. Derved fungerer
samspillet mellem musklerne ikke lengere, og risikoen for skader
gges. Nar smerterne holder op, vil vi ofte fortsaette med at bevaege
os uhensigtsmaessigt, fordi vores muskelkontrol, muskelstyrke og
ledbevaegelighed er forringet. Og er vores hverdag/treening pree-
get af mange gentagelser, gger vi yderligere risikoen for endnu en
overbelastningsskade.

Teenk pa kroppen som en motor: Nar du bevaeger dig, slider
du pa den. Det er den beregnet til, s& hvis du slider den hen-
sigtsmaessigt, kan den holde i mange ar. Slider du den derimod
uhensigtsmaessigt, vil den hurtigere blive nedslidt.
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Eksterne belastninger

Kroppen udsattes for en raekke eksterne pavirkninger, savel nar vi
dyrker idraet som i vores hverdags- og arbejdsliv. Hver gang vi lgber
en meter, skyder til en fodbold, graver have, maler eller ggr rent,
belastes kroppen. Ogsa pd arbejde belastes kroppen, hvad enten vi
sidder meget eller udfgrer manuelt arbejde. Vores krop vaenner sig
til disse belastninger, men tilveenning er en langsom proces. Z&n-
dringer skal ske gradvist, ellers bliver kroppen overbelastet.

Teenk pa kroppen som en bank, hvor vi har lov til at “haeve” be-
lastninger svarende til vores indestdende pa kontoen. Sa leenge
vi kun bruger det vi ma, er der ingen problemer. Men nar vi “hae-
ver” mere end vi ma, sender kroppen os advarsler (smerter).
Greensen nas nar de samlede pavirkninger bliver for store.
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Interne belastninger

Eksterne belastninger

e Nedsat ledbevaegelighed
* Pget ledbevaegelighed
e Nedsat muskelstyrke
e Overaktive muskler

* Darlig balance

* Darlig koordination

* Darlig fysisk form

e Treethed

* Koncentrationsbesveer
e Alder

o Vgt

e Tidligere skader

e Personlighed

e |dreetsbelastninger:
- Treeningsmaengde
- Udstyr
- Underlag
e Hjemlige belastninger:
- Bgrn, hus, have
¢ Arbejdsforhold:
- Arbejdstid
- Arbejsstillinger mm.

Forebyg overbelastningsskader

Lyt til kroppen - og tag advarslerne alvorligt!

Planleeg din treening sa du langsomt vaenner dig til savel tree-
ningsmangde og traeningsmetoder som udstyr og underlag.
N&r du eksempelvis begynder en ny form for treening, genop-
tager en aktivitet efter en pause eller skifter treeningsunderlag,
skal du altsd starte pd lavt niveau. Og derfra skal treenings-

mangden langsomt stige.

Husk at det er den samlede belastning der afggr hvornar det er

for meget for kroppen.
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VOIta en @ Fakta om Voltaren gel

Jjoy
THETET OF MOVEMENT e Lokal behandling lige dér,

hvor det ggr ondt med
minimal pavirkning af
resten af kroppen

o Virker kort efter igangsat
behandling

® Demper havelser og
régdmen

* Bygger pa kroppens egen
healingsproces og frem-
mer mobiliteten

e Kgler, lindrer og traenger
hurtigt ind i huden

¢ \erdens mest solgte
lokalvirkende gel

Lokal smerte kan lamme hele kroppen,
det behover behandlingen ikke.

Smertestillende behandling som gel er lige til at smgre pa der, hvor det
ggr ondt. Voltaren gel er smertestillende behandling, skreeddersyet til
at behandle smerter lokalt i f.eks. muskler, ryg, skuldre og nakke.
Voltaren gel pafgres og virker kun lige der,

hvor smerten sidder.

Fds i handkgb pa
apoteket, i Matas og

enkelte dagligvare- | Olta
butikker. 11,6 mglg Gel

Ddlenacetyom

e o9 ML
W.,..ﬂumm;m.,.mm
Do o e

O vtr 909

Forbrugerinformation for Voltaren gel. Voltaren gel indeholder diclofenac. Virkning: Er betaendelsesnedszettende (anti-
inflammatorisk) og smertestillende og anvendes imod lokale smerter i muskler, sener og led. Dosering: Voksne og barn
over 14 ar: 2-4 g gel pdsmeres huden 3-4 gange dagligt dér, hvor det ger ondt. Brug ud over 7 dage bar kun ske efter
aftale med leegen. Bivirkninger: Omfatter milde og forbigdende hudreaktioner pé det behandlede hudomréde. Op til
10 % kan opleve udslaet, eksem, erytmen, dermatit og pruritus. Sjseldent ses bleeredannelse pa huden. Meget sjeeldent
ses overfalsomhed, sammentraekning af bronkierne, astma, tarhed, pustulest udslet, naeldefeber eller lyssensibilitet.
Forsigtighedsregler: Ber ikke anvendes af personer, hvor acetylsalicylsyre eller andre NSAIDer fremprovokerer astma,
naeldefeber eller snue. Bar ikke anvendes pé &bne sar eller ved svaer akne. Ber ikke komme i kontakt med gjne eller slim-
hinder. Er ikke beregnet til brug sammen med okklusivforbindinger. Ber ikke bruges af gravide og ammende. Pakninger
og vejledende priser per 23.1.2012: Voltaren gel 11,6 mg/g, 50 g, 72,45 kr,; 100 g, 137,95 kr. Inden brug af produktet, ber
vejledningen i og pa pakningen lzeses grundigt. Novartis Consumer Health - tIf. 39 16 84 00. Dato for produktresumé:
02/2011. Laes mere pa www.voltaren.dk. 02-2012-005



