Idrottsskador
leder ofta till
artros

Varje ar drabbas 400-500 idrottare av
artros till foljd av skador i knéets
framre korsband. Speciellt unga tjejer
som spelar fotboll eller handboll
befinner sig i riskzonen.

Eftersom artros upptrader forst cirka 15
ar efter skadan s& kan sambandet
mellan skada och artros vara svart att
inse.

Allvarliga kndskador dar det framre
korshandet &r skadat - ofta i kombina-
tion med menisken, kan ge led-
sjukdomen artros. Sérskilt kvinnor
under 20 ar som spelar fotboll i de
hogre serierna &r drabbade. Men att en
kndskada verkligen leder till artros
upptécks vanligen inte forrén cirka tio
till femton ar senare, da ofta i samband
med graviditet eller viktokning.

Artrosrisken for mén och kvinnor
efter en idrottsskada, &r lika stor. Men
kvinnliga idrottare loper sex till atta
ganger storre risk an mén att drabbas
av skada pa framre korshandet, som i
sin tur kan leda till artros. En allvar-
lig knéskada i ungdomen ger ofta
artros redan i tidiga medelaldern.
Vissa idrotter med ménga
kompressions- och vridmoment okar
risken att drabbas. Handboll, fotboll
och langdistanslépning &r nagra av
dem. Yrkesgrupper som lantbrukare,
brandmén och brevbérare ar ocksa de
hart ansatta.

En undersdkning av ortopeden och
OS-lakaren Harald Roos, verksam vid
Helsingborgs lasarett, visar att en
tredjedel av de fotbollsspelande
kvinnliga patienterna som fatt en
knaskada, efter tolv ar hade utvecklat
definitiv artros, och dver halften hade
symtom fran knét antingen beroende
pa artros elleer pa skadan i sig.
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Kvinnor far lattare problem

En av orsakerna till att just kvinnor
har storre risk att fa en allvarlig
knaskada vid idrottsutdvande kan vara
anatomiska skillnader. Utrymmet
centralt i kndet ar mindre pa kvinnor
och kan eventuellt ge dkad risk for
korsbandsskada. S&émre muskelstyrka,
samre ledrérlighet och hormonella
faktorer kan ocksa vara avgorande.

— Det finns olika forklarings-
modeller till att just tjejer drabbas av
de har skadorna. En av forklaringarna
kan vara att olika faser i menscykeln
paverkar hallfastheten pa ledbanden,
sager Harald Roos.

Dessutom har kvinnors engage-
mang och intresse i fotboll och hand-
boll, som &r nagra av risksporterna,
oOkat. | dag finns cirka 40 000 kvinn-
liga fotbollsspelare i Sverige. Det har
lett till en hogre skadefrekvens &n
tidigare, samtidigt som fler ocksé ar
benégna att anméla sin skada till
forsakringsbolaget. Att idrotten har
blivit tuffare kan ocksa vara en orsak
till att fler skador intréaffar.

— Tjejer spelar mer fotboll nu &n
for 30 ar sedan, och spelet & mer
intensivt dn tidigare, med fler matcher
per sasong, menar Harald Roos. Pa
elitniva kan aterhdmtningstiden
mellan matcherna darfor bli for kort.

Alla skador registreras
Folksam &r idrottens forsékringsbolag
och férsékrar cirka 90 procent av den
organiserade idrotten. Folksam regist-
rerar alla skador som anméls och av
1994 ars rapport om 26 000 idrotts-
skador under aren 1986 till 1990
framkommer det att av cirka 5 000
registrerade knéskador leder 850 till
bestaende men.

90 procent av invaliditetsskadorna

kan harledas till det framre korsbandet
i knét. Av alla allvarliga skador
sammantaget ar sa mycket som 85
procent knaskador.

— Tjejer som idrottar far fler
skador, och en forklaring kan vara att
tjejer som idrottar inte ges samma
chans som Killar till aterhamtning och
ateruppbyggnad, séger Lars-Inge
Svensson pa Folksam. Killar pa
elitniva halls tillbaka for att minska
skaderisken, medan tjejerna trénar for
lite och spelar match pa match utan
vila.

Lars-Inge Svensson arbetar med
idrottsskador mot Folksams 40-tal
medlemsorganisationer. Han misstan-
ker att risken for unga kvinnor att
drabbas av artros &r vanligare &n vad
man tror. Men samtidigt innebér
sjukdomen ett problem for Folksam
och andra forsékringsbolag, medger
han. Att artros uppkommer kanske
forst 15 ar efter ursprungsskadan ger
problem nér man ska bedéma samban-
det mellan skadan och foljderna.

— Det slar helt klart mot de tjejer
som drabbas. Det &r ett dilemma. Med
dagens regler maste de bestaende
besvaren visa sig inom fem ar for att
forsékringen ska galla, sager Lars-Inge
Svensson. Vi vagar inte ta det totala
ansvaret nér till och med lékare kan ha
svart att bedoma orsaken till en skada
i vissa fall.

Annorlunda traningsmonster

Han anser att livsmonstret for ungdo-
mar ser annorlunda ut i dag jamfort
med for 30 ar sedan, da ocksa farre
skador registrerades. Forr hade man en
mer jamn niva pa fysiska aktiviteter,
kroppsarbete var vanligare och ungdo-
mar rorde sig mer i allménhet. I dag &r
rorelsemonstret instabilt, antingen for
hart under en lang period eller med for



mycket stillasittande.

— Nu dyker det upp skador i
ljumskar och halsenor pa unga indivi-
der som man tidigare inte har sett.
Man tranar mycket hart och intensivt i
organiserad form, men daremellan &r
ungdomarna inaktiva. Det &r for
mycket match och for lite tréning.

Lars-Inge Svensson efterlyser en
storre lyhordhet hos idrottsklubbarna
for olika tréningsmetoder, som inte
slar sa hart pa tjejer i ung alder. Som
det &r nu anvander damidrotten ofta
samma traningsmetoder som herr-
idrotten.

— En annan forebyggande atgard
kan vara att tranaren inte tillater
duktiga tjejer att spela for mycket, att
till exempel ge en 16-arig tjej mer tid
for aterhamtning och anpassad tré-
ning, och farre matcher.

En nagot drastisk atgard, instim-
mer Lars-Inge Svensson, nar det
handlar om att férhindra en person att
gora vad hon allra helst vill. Proble-
met med att informera om nackde-
larna med idrott &r just att fordelarna
vager mycket tyngre, menar han.

Idrottsrorelsen diskuterar

Harald Roos beréttar att idrotts-
rorelsen i samrad med lakare har
diskuterat de forslag som Lars-Inge
Svensson efterlyser. Mindre boll,
mindre plan och kortare match-
perioder, till exempel 30 minuter, for
fotbollsspelande tjejer. Dessa atgarder
har kanske inte setts som helt realis-
tiska. En aldersbegransning till 18 ars
alder for A-lagsfotboll har ocksa
diskuterats. Ett forslag som for tio ar
sedan var kontroversiellt men nu mots
av viss forstaelse.

— Nér jag i samband med en
undersdkning 1994 lade fram liknande
forslag var de inte populéra, sager
Harald Roos skrattande. Men nu
bérjar det forandras. Sambanden
mellan knaskador och artros har heller
inte varit kanda tidigare. den relativt
stora skaderisken for kvinnor far stora
konsekvenser for samhéllet och
sjukvarden.

Harald Roos anser att den som en
gang fatt en allvarlig knaskada vid till
exempel fortbollsspel, bor éverviga
om det ar fornuftigt att ateruppta
idrotten pa hog niva igen, med den
risk for nya knaskador som det inne-
bér. Det kan vara ddesdigert, menar
han, att ytterligare oka risken for

artros och funktionsstérningar tidigt i
livet.

— Det har gjorts olika studier med
skadeférebyggande tréningsprogram
for man, och de har visat bra resultat.
En tréningsstudie avseende kvinnor
pagar nu, den forsta som har gjorts
faktiskt, och den verkar ge lovande
resultat, séger Harald Roos.

Under en forskardag om knaskador
i fjol, som arrangerades av
Reumatikerforbundet, beskrev en
lakare brosket i kndt som ett mellan-
ting mellan betong och tvattsvamp.
Nér man far artros forsvinner brosket
gradvis och balansen mellan nedbryt-
ning och reparation rubbas. Vid artros
sker nedbrytningen snabbare &n
reparationen. Med adekvat tréning
som starker musklerna kan kroppens
motstandskraft okas.

Forebyggande arbete

Harald Roos tror pa forebyggande
arbete, som traning, men ser samtidigt
att det ur lakarsynpunkt &r viktigt att
ge de patienter som drabbats av
knaskada en sa optimal behandloing
och rehabilitering som mgjligt.

— Jag tror att nyckeln &r att se till
att vi kan behandla korsbandsskadorna
sa bra som mgjligt. I en undersokning
som péagar nu jamfor vi opererade
patienter med icke-opererade, for att
pa saval kort som lang sikt se om det
ar béttre for patienten med operation.
Den kunskapen har vi inte i dag.

Tva vagar finns att vélja for den
som drabbats av en korsbandsskada.
Antingen kan man operera och ersatta
det skadade korsbandet med hjélp av
likartade senor fran den egna kroppen,
eller genomfora ett avancerat trénings-
program hos sjukgymnast. De som vill
fortsatta vara idrottsaktiva dven efter
en skada, valjer oftast operation.

Forskarna &r eniga om att tréning
ar det staende receptet, bade for okad
livskvalitet om man redan fatt en
skada, och som forebyggande atgard
for att minska risken for artros. Enligt
djurforsok skyddar 6kad muskelstyrka
mot artros. De som aktivt motionerar
och bygger upp benmusklerna léper
mindre risk att fa artros i senare alder.
Dessutom minskar trdning smérta,
svullnad och stelhet i lederna och
verkar ateruppbyggande.

Text Kristian Borg

F A K T A

Knéskador och artros

Varje ar far mellan 400 och 500
personer artros pa grund av en
idrottsskada i knt, i framre
korsband, isolerat eller i kombi-
nation med annan del i knét,
foretradesvis menisken.

Knéskadorna ér cirka 30
procent av alla skador som anmaéls
till Folksam.

Arv, kon, yrke, graviditet och
viktokning dr vanliga risk-
faktorer.

Artros uppkommer ofta vid
30-35 ars alder.

Kvinnor och knaskador
Idrottande kvinnor I6per 6-8
ganger storre risk &n man att fa
skador pa framre korsbandet som
i sin tur kan leda till till artros.
Det beror bland annat pa

= Anatomiska skillnader

e Sémre muskelstyrka

e Samre ledrorlighet

= Hormonella faktorer

< | vissa fall mindre fotbolls-
erfarenhet

Elitidrottare l6per fyra ganger sa
stor risk att fa artros jamfort med
icke elitidrottare.

Vad ar Artros
Artros ar den vanligaste
reumatiska sjukdomen, den kallas
ibland felaktigt "forslitnings-
reumatism”. Artros kan bést
beskrivas som ledsvikt, dar ledens
brosk, ben, ledband, ledhinna,
ledvétska och muskler paverkas.
Orsakerna till artros r &nnu
inte kdnda, men arftlighet spelar
roll, liksom pafrestningar i
arbetslivet. Overvikt och
hormonella faktorer ger ocksa
oOkad risk for artros. Idrott,
sarskilt pa elitniva, kan ge skador
som sedan utvecklas till artros.
Det vanligaste dr att sjukdo-
men bérjar i medelaldern och
andelen av befolkningen med
artros 6kar kraftigt med aldern.
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