LEDAREN:

Ratt insatser kan forebygga langvarig vark

VAR FEMTE INDIVID drabbas varje 4r av smirta
fran leder och muskler, oftast uttryckt som ont
irygg, nacke, axlar. Trots att enbart tio procent
av alla manniskor med smirta utvecklar kro-
nisk virk dr det ett av var tids stora hilsopro-
blem. Den samstimda bilden virlden 6ver ar
att man ska agera tidigt, innan besviren blivit
for svara. Det kritiska vigskilet ir inom en till
tre manader.

Hilso- och sjukvéirden ska darfor snabbt er-
bjuda en grundlig undersékning och stodja var
och en till att vara fortsatt fysiskt aktiv och dar-
till trina specifikt. Fir man lugnande och tro-
virdiga forklaringar till sina besvir ir det litta-
re att vaga vara aktiv.

I sin unders6kning bedomer sjukgymnasten
om det 4r friga om medicinska problem i be-
tydelsen allvarlig sjukdom, eller smartsymtom
fran en vivnad som nerv, muskel och led eller
s& kallad icke specifik smirta. Med icke speci-
fik smirta menas att det inte finns nigon med-
icinskt objektiv mitmetod som kan verifiera
smdrtans ursprung. Diremot kan sjukgymnas-
ten analysera individens rorelsemdnster och
ofta finna itgirder som underlattar likeproces-
sen.

DEN GRUNDLIGA UNDERSOKNINGEN ir viktig
for att kunna identifiera de f personer dir or-
saken till smirtan bedéms som allvarlig sjuk-
dom. I sddana fall slussar sjukgymnasten vida-
re till 1akare. Direfter identifieras de personer
som riskerar att utveckla langdragen virk med
negativ paverkan pa sin funktion. Virt att
nimna ir att det stora flertalet som far ont i
kroppen har den typ av smirttillstind som gar
over.

Beteendemedicinsk forskning visar att posi-
tiv forvintan i betydelsen tillforsikt och tilltro
till den egna formagan att hantera sina besvir
gynnar tillfrisknandet. Om man diremot ar
ridd for smirtan och uppfattar att rorelse (be-
lastning) kan ge nya fysiska skador, har det vi-
sat sig leda till onda cirklar av dkande radsla,
inaktivitet och forsimrat hilsotillstind.

Tilltron &r viktig for att man ska kunna kon-
frontera smirtan och vara fortsatt aktiv i var-
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dagen. Sjukgymnaster, som specialiserat sig in-
om omradet, kan ge terapeutiskt stod till att
komma 6ver hindrande rorelserddsla. Vid be-
hov ska man, utan drojsmal, erbjuda utokat te-
rapeutiskt stod av psykolog.

Forskning inom sjukgymnastik ger alltmer
stod for att smirtlindrande och rorelsefram-
jande metoder som akupunktur och manuell
medicin ska kombineras med aktiva metoder.
Det ar séllan fraga om “quick fix”, utan snarare
ett malinriktat arbete med vigledning av sjuk-
gymnast. En inledande manuell behandling
kan, liksom akupunktur, emellertid vara en for-
utséttning for att lyckas med de egna strategier,
som pa sikt ska forebygga framtida smarttill-
stand.

| FORSKNINGEN FRAMGAR vidare att bade fy-
sisk aktivitet/traning blir effektivare om den
formas och doseras efter varje individs unika
situation. For minniskor som ir oroliga for att
belasta sin kropp dr det tydligt att fysisk tra-
ning som kombineras med specifik beteende-
trining, riktad mot tilltron till den egna for-
magan, ger storre effekt in om man enbart er-
bjuder fysisk trining.

Det ér fritt fram att vélja den sjukgymnast
man Onskar. Det behdvs ingen remiss. For att
du som vardsdkande ska kunna gora rétt val &r
det viktigt att kdnna till vilken kompetens du
ska efterfraga. En vélinformerad och medveten
patient kan hjélpa till att styra hilso- och sjuk-
vardens utbud i 6nskad riktning.

DET AR VIKTIGT att soka en sjukgymnast som
specialiserat sig inom rorelseorganens hélsa.
Det som forenar olika inriktningar ar att varje
ménniskas individuella forutsittningar star i
centrum for sjukgymnastens professionella be-
domning och behandling, med ett stort inslag
av coachning, ldrande och fysisk aktivitet/tra-
ning.

En oversikt over de omraden sjukgymnaster
arbetar inom hittar du pa mittuppslaget,
sidorna 30-31.
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”Det ar fritt fram att
valja den sjukgymnast
man Onskar. Det

behovs ingen remiss.”



