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Hvert &r kommer mange danskere til skade nar de dyrker idrat.
Ankelforstuvninger, fibersprengninger, smerter i skuldre, ben,
kne og ankler er nogle af de hyppigste idratsskader.

Der findes to typer idretsskader: akutte skader og overbelast-

ningsskader.

15.000 danskere henvender sig arligt til skadestuerne med akutte
idraetsskader. Der findes ingen opggrelser over antallet af overbe-

lastningsskader, men det er sandsynligvis langt hgjere.

Akutte skader

Overbelastningsskader
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med mange treningspas.



Har dufaet en akutskade, er det vigtigt straks at stoppe al aktivitet, sa
du kan begranse og vurdere skadens omfang. Fgrstehjelpen til
akutte skader kaldes RICEM. RICEM-behandlingen fortsattes
sé leenge der er havelse, eller hvis hevelsen/smerterne forveerres
nér du gir i gang igen.

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

s: Nedkgl det skadede omrade - det deemper smerten og begranser
haevelsen. Du kan bruge isvand, genbrugs-isposer, kemiske isposer
eller lignende. For kraftig nedkgling kan give forfrysninger - leeg
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.

ompression (tryk): Leeg et elastikbind pa (for isen!). Dette punkt er
meget vigtigt, men glemmes ofte. Kompressionen forhindrer udsiv-
ning af blod fra de gdelagte blodkar, mindsker haevelsen og afkor-
ter dermed genoptraeningsperioden. Juster forbindingen lgbende -

Hav aliid et elastikbind og evi.
en kemisk ispose klar i sports-

tasken.



Skadet - hvad ger jeg?

det skal veere stramt, men ikke fordrsage at huden bliver blalig eller
fales "dgd". Tag bindet af om natten!

Ilevation: Inden for de fgrste 24-72 timer skal den skadede legems-
del holdes over hjertehgjde sa ofte som det er muligt - det mindsker

heavelsen og aflaster de beskadigede strukturer.

Mobilisering: Det er vigtigt at det nye vaev belastes hurtigst muligt.

Begynd med at bevaege de narmeste led - f.eks. teer og kna ved

en ankelforstuvning. I takt med at du kan bevage det beskadigede
omréde, gges belastningen - f.eks. fra cirkelbevagelser af en for-
stuvet ankel til stdende stgtte og veegtoverfgring. Men det er vigtigt
at der ikke opstdr nye smerter. Fglg i gvrigt principperne for aktiv
hvile og genoptrening (se side 7).




Overbelastningsskade - hvad ggr jeg?
* Se ikke tiden an! Opdag skaden sa hurtigt som muligt. En over-

belastningsskade

- fgles ofte dyb og murrende (i modsatning til muskelgmhed efter
traening).

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

- gor ofte fgrst ondt efter kampen eller traeningen.

- kan medfgre at leddene fgles stive om morgenen, og at de kraever
ekstra opvarmning fgr treening.

® Laeg din treening om. Hvis du oplever smerter eller symptomer
som markes anderledes end traeningspmhed, skal du @ndre den/
de dele af din traening som giver dig smerter, og fgrst fortsette din
almindelige treening nar symptomerne er forsvundet. Hvis de opstir
igen, bgr du opsgge din laege eller fysioterapeut.

Aflast det skadede omrade, find alternativ traning og veer aktiv i
din pause (se side 7). Se om du selv kan finde drsagen til belastnin-
gen, og fjern den (se side 11).

Genoptrzening bgr foregi efter stigeprincippet indtil du er 100 pro-

cent i orden (se side 8).




Akutte skader vurderes om ngdvendigt hos egen lege eller fysio-
terapeut. Kun hvis der er mistanke om brud eller svaer ledbands-
skade, kan der vaere grund til at opsgge skadestuen. For en ankel-
skade 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 krever derfor ingen laegelig behandling. Du bgr gé til din
laege eller fysioterapeut hvis dine gener/smerter ikke fortager sig

efter 24 timers hvile, eller hvis du er i tvivl!

Fysioterapeuten kan vejlede din genoptraning og hjelpe med at
finde den evt. drsag til skaden. Desuden kan han/hun understgtte
helingen af det beskadigede vaev og lindre smerterne. Det kan veere
manuelt (bandager/tape, mobilisering, udspending mv.), elektro-
terapeutisk (laser, ultralyd, chokbglge mv.) eller via superviseret
traning. Den nedsatte styrke og bevaegelighed som skaden forar-
sager, kan betyde at du @endrer din made at bevage dig pa. Fysio-
terapeuten kan hjezlpe dig med at opna et mere hensigtsmeessigt

bevegemgnster, og dermed ogsa forebygge nye skader.

Miske vil du i starten af genoptreningen have glaede af en siakaldt
gigtkur eller steroidindsprgjtninger. Tal med din leege om dette.



Akutte skader og overbelastningsskader genoptranes stort set efter
samme princip: aktiv hvile og genoptrening indtil du er fuldt kon-

kurrenceklar. F& eventuelt hjelp hos din fysioterapeut.

Kroppen forfalder meget hurtigt hvis den ikke holdes i gang. S&
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 geelder om at finde treningsfor-
mer der ikke belaster det skadede omrade. Eksempelvis kan du
svpmme, ro eller cykle hvis du har fod- eller benskader, og lgbe,
cykle eller ngjes med bentagene i svgmning hvis du har hénd-,
arm- eller skulderskader. Sandsynligvis kan du ogsé 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 treening
til et niveau hvor det ikke ggr ondt. Start med at skere 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 pa mal. Er det ikke nok, ma du
skeere yderligere. Men tran stadig resten af kroppen.

Du er klar igen nér:

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

3. du kan gennemfgre treningen 100 procent.



Genoptraning sker bedst efter trappestige-princippet, sa du hele
tiden belaster det nye vav 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 sveerhedsgraden,
indtil du er tilbage pé fuldt niveau. Opstdr der smerter, haevel-
se eller vedvarende gmhed, s mé du klatre et trin nedad igen.
Ved de fleste mindre skader vil du sagtens kunne lave en stige pa
5til 10 trin, evt. sammen med din treener eller fysioterapeut. Tri-

nenes svarhedsgrad gges ved:
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I starten vil pvelserne veere lette, og langsomt stiger belastningen
—trin for trin, som op af en trappe.



1. Treening i lengere tid. Altsd samme belastning over laenge-
re tid.

2. Stigende krav til koordination, balance og teknik.

3. Hgjere intensitet / tempo. Eksempelvis hurtigere lgb.

4. Stgrre belastning. Eksempelvis tungere vagte.

Ved stgrre eller mere komplicerede skader er det en god ide at sgge

hjelp hos en leege eller fysioterapeut.



Almindeligvis er der en ngje sammenhang mellem skader og smer-
ter: Har man en skade, ggr det ondt! Men nér du skal genoptrae-
ne og i gang med arbejde og idret igen, skal du ikke udelukkende
lade smerten veere ledetrad.
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Skades- 3 uger 6 uger og umiddelbart fale
tidspunk i sig klar til at genop-
i tage aktiviteterne pa
fuldt niveau. Mange idretsudgvere standser derfor pa dette tids-
punkt fejlagtigt genoptreningen og gir i gang for fuld kraft igen.
Men desvarre er styrken i det beskadigede vav ikke genvundet
pa dette tidspunkt, og risikoen for en ny skade er derfor vasent-
ligt forgget.
Nar man vil genoptage sine aktiviteter, skal man derfor rette sig
efter smerterne, men ogsd styrken i den beskadigede struktur og

musklerne omkring den.



Arsager

Hvorfor opstar en overbelastningsskade?

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

Belastning

h

Gentagelser

Denne illustration viser sammenhsengen 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 f& gentagelser.
Et svgmmetag svarer til en belastning yderst til hgjre - dem kan vi
lave mange af uden at blive skadet.

Vi udsettes for mange former for belastning, og det er den samle-
de pavirkning som kroppen udsettes for, der har betydning for om
vi styrker eller overbelaster. Belastningerne kan opdeles i interne
og eksterne faktorer:



Interne belastninger pa kroppen kan vare foranderlige feenomener
som f.eks. stress, sgvn eller utilstraekkelig kost. Eller det kan vaere
uforanderlige ting som vores gener og eventuelle sygdomme.

Men det kan ogsé veere en skade der giver smerter, og som derved
far os til at eendre den made vi bevaeger os pa. Derved fungerer
samspillet mellem musklerne ikke laengere, og risikoen for skader
gges. Nar smerterne holder op, vil vi ofte fortsette med at beveaege
os uhensigtsmaessigt, fordi vores muskelkontrol, muskelstyrke og
ledbeveaegelighed er forringet. Og er vores hverdag/traening pree-
get af mange gentagelser, gger vi yderligere risikoen for endnu en
overbelastningsskade.

Taenk pa kroppen som en motor: Nir du beveger dig, slider
du pa den. Det er den beregnet til, s hvis du slider den hen-
sigtsmeessigt, kan den holde i mange ar. Slider du den derimod
uhensigtsmessigt, vil den hurtigere blive nedslidt.

Kroppen udszttes for en raekke eksterne pavirkninger, sdvel nar vi
dyrker idret somivores hverdags- og arbejdsliv. Hver gang vilgher
en meter, skyder til en fodbold, graver have, maler eller ggr rent,
belastes kroppen. Ogsa péd arbejde belastes kroppen, hvad enten
vi sidder meget eller udfgrer manuelt arbejde. Vores krop venner
sig til disse belastninger, men tilveenning er en langsom proces.
Aindringer skal ske gradvist, ellers bliver kroppen overbelastet.



Tank pa kroppen som en bank, hvor vi har lov til at "heeve”

belastninger svarende til vores indestiende pa kontoen. Sa

lzenge vi kun bruger det vi ma, er der ingen problemer. Men
PR - -

ndr vi "haver” mere end vi mé, sender kroppen os advars-

ler (smerter). Graensen nés nir de samlede pévirkninger bli-

ver for store.




Lyt til kroppen — og tag advarslerne alvorligt!

Planlag din traening sa du langsomt veenner dig til savel traenings-
mangde ogtraeningsmetoder somudstyr ogunderlag. Nar du eksem-
pelvisbegynder en ny form for traning, genoptager en aktivitet efter
en pause eller skifter traeningsunderlag, skal du altsa starte pé lavt
niveau. Og derfra skal treeningsmengden langsomt stige.

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

for meget for kroppen.

Interne belastninger Eksterne belastninger
® Nedsat ledbevaegelighed ¢ Idratsbelastninger:
* Bget ledbevagelighed - Treeningsmeengde
® Nedsat muskelstyrke - Udstyr
¢ Overaktive muskler - Underlag
¢ Darlig balance ¢ Hjemlige belastninger:
¢ Darlig koordination - Bgrn, hus, have
¢ Darlig fysisk form ® Arbejdsforhold:
® Trathed - Arbejdstid
¢ Koncentrationsbesvaer - Arbejsstillinger mm.
* Alder
® Vagt

* Tidligere skader
® Personlighed
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