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1 INLEDNING

Forsythe (2022) konstaterar att fotbollsspelare i genomsnitt & med om 1,1 skador per
sasong. Att minska pa denna siffra ar bara en av orsakerna bakom vart val att skapa ett
skadeforebyggande traningsprogram. En annan orsak &r att en skada kan betyda mycket
mera &n nagra veckors paus fran idrotten. Nedstamdhet, oro och somnproblem é&r alla
vanliga sidoeffekter, dessutom finns mera radikala fall, t.ex. utveckling av posttrauma-
tiskt stressymptom fran sjalva skadesituationen, hela idrottskarriarens slut eller angest

och depression (ldrottspsykologi — prestation och hélsa).

Ekstrand (1983) gjorde en undersékning dar det deltog 12 fotbollslag. Spelarna fran lagen
delades slumpmassigt pa hélft, dar den ena halvan av lagen blev en kontrollgrupp pa 90
spelare och den andra en forebyggande grupp med samma antal spelare. Lagen tranade i
grupperna i 6 manaders tid och den forebyggande gruppen anvénde sig av ordentlig kor-
rektion av alla rorelser spelarna gjorde, évervakning av lékare och fysioterapeuter, vrist-
tejpningar, optimala redskap, kontrollerad aterhamtning och teoriundervisning om okad
risk av skada pa traningslager och hur viktigt disciplinerat spel ar (inga hansynslosa tack-
lingar) (Ekstrand 1983). Resultaten blev att den forebyggande gruppen drabbades av 75
% farre skador och méangden vanliga skador i vristerna och knéna reducerades (Ekstrand
1983). Traningen och kunskapen har 6kat massor sedan 1983, men anda ar lattillganglig
information om skador och skadeférebyggande véldigt relevant annu idag. Eftersom fa
idrottsforeningar har rad med lakare och fysioterapeuter kan vi anvanda oss av teoriun-
dervisning, tejpningar, 6vervakning av att allt gérs med rétt teknik och optimala redskap
for att forebygga skador vilket i sin tur ar lattare att baka in i foreningens traningsverk-

samhet.

Att utveckla ett skadeforebyggande traningsprogram ar ocksa relevant utgaende fran var
egen erfarenhet. Egna erfarenheter finns i tiotal och aven om vi har haft manga idrotts-
skador inom fotbollen &r vi bland dem som haft tur. Det &r vanligt att en ung, lovande
spelare drabbas av till exempel en knaskada, vilket leder till att potentialen som funnits
fore skadan, inte mera fullgors efterat. Det ar en valdigt hemsk kansla att gora ett rehabi-
literingsprogram vid sidan av planen, da resten av laget haller pa att trana eller spela till-

sammans.



| detta arbete har vi som mal att ta reda pa forebyggande rorelser till olika vanliga skador
inom fotboll, for en aldersgrupp (14-17 ar) som haller pa att utveckla sina muskler och
inte dr vana vid till exempel muskelskador. Den slutliga produkten blir ett férebyggande
traningsprogram som kan bakas in i den vanliga traningsregimen. Bestéllare for arbetet
ar FC Futura Juniorit Ry. Foreningen vill ha information och rérelser till sina tranare, sa
att deras juniorlag i ungefar var malgruppsalder drabbas av sa fa skador som majligt. Vi
kom Gverens om att redovisa for de fyra vanligaste skadorna inom fotboll och stressfrak-

turer i ryggen, vilket var bestallarens 6nskan.

2 IDROTTSSKADOR

Idrottsskador kan delas in i tva delar, akuta skador och belastningsskador. Akuta skador
forklarat som ett exempel av Timpka (2014); Under en kvinnofotbollsmatch krockar an-
fallaren med en forsvarare fran andra laget. Anfallaren landar med sin vrist mellan for-
svararen och planets yta och kanner direkt smarta fran vristen. Hon har inte kant smarta i
sin vrist forut och blir buren ut fran planet. Hon definierar smartkanslan som en “8” pa en
skala fran ett till tio. Pa sjukhuset kommer det fram att vristen inte ar av, men att det har
en skett en bristning. Hon undergar rehabiliteringstraning med lagets fysioterapeut och
21 dagar efter skadehandelsen kan hon delta i lagets traningar igen, utan nagon smarta i
vristen. (Timpka 2014)

Till skillnad fran akuta skador kan belastningsskador inte anknytas till en viss handelse
dar man blivit skadad, utan de utvecklas under en langre tid som en f6ljd av enformig
traning och repetition av samma rérelsebanor (Timpka 2014). Det innebaér att belastnings-
skador &r grenspecifika eftersom idrott alltid innehaller repetition av rérelsebanor som
kannetecknar en viss gren. Som ett exempel férekommer det sjalvklart mera belastnings-
skador i armen eller axeln i handboll &n i fotboll. Belastningsskador ar lattare att fore-
bygga én akuta skador. Skador forekommer tyvérr alltid, men ordentlig aterhdamtning och
forebyggande traning minskar skaderisken drastiskt (Timpka 2014). Det ar alltsa ingen
dverraskning att det finns manga skadeférebyggande traningsprogram, till exempel FIFA
11+ och PEP Program, vilka har bevisats minska pa antalet skador bland programmens
anvandare. Av 72 professionella fotbollsspelare som svarade pa en enkaét, tyckte 98 % att



nagot grenspecifikt skadeférebyggande traningsprogram borde inkluderas i deras vanliga
traningsprogram (Plummer 2019). Dessutom har programmen bevisats forbattra prestat-

ionsformagan, bland annat spelarnas smidighet och balans (Plummer 2019).

2.1 Skador inom olika grenar

For att vart arbete framst handlar om en produktutveckling inom de vanligaste skadorna
i fotboll och deras forebyggande, ar det viktigt att ta h&nsyn till andra grenar an bara
fotboll och underscka skadestatistiken i dessa grenar och hur de skiljer sig fran varandra,
huvudsakligen for att fa en bild av varfor och hur skador uppkommer inom idrott. Gre-
narna ar valda for sin skademangfald (for att fa en bild av hur skador uppkommer inom
idrott), men ocksa for att skadorna i de nedre extremiteterna i dessa sporter pAminner om
skadorna inom fotboll. Aven om friidrott och tennis kan verka ojamforbara med fotboll,
finns det element som riktningsférandringar i tennis och I6pning/hopp i friidrott, som
orsakar liknande skador som de skador som férekommer inom fotbollen. Det betyder att
vart skadeforebyggande traningsprogram skulle kunna vara till nytta i vilken som helst
av dessa grenar. Med liknande skador menas skador i knana, vristerna och laren/ljums-

karna.

2.2 Individuella grenar

Friidrott innehaller flera olika individuella grenar. De som utfors pa I6pbanan ar olika
distansers 16pning och hacklépning. Pa planen och vid sidan om planen gors olika kast
(kulstotning, slaggkastning, spjutkastning osv.) eller hopp (langd, héjd osv.). | en under-
sokning (Zemper 2005) som varade i 3 ar, sokte man information om relationen mellan
akuta skador och belastningsskador. Av 71 skador bland 48 deltagare var 26,8 % akuta
och 73,2 % belastningsskador, vilket &r logiskt eftersom friidrottsgrenarna ar sa enfor-
miga och framkallar darfér mycket mera belastningsskador. Dessutom &r kollisionsrisken
valdigt liten i friidrott. En felfaktor i undersdkningen ar att man inte tog hansyn till vilken
friidrottsgren deltagaren utdvade, eftersom till exempel 6verkroppens skador kan tolkas

vara vanligare bland friidrottare vilkas gren innehaller kastelementet. (Zemper 2005)

I fem undersokningar med sammanlagt ca 55 000 deltagare, markte man att majoriteten

av skadorna framkommer i nedre extremiteterna, pa grund av att benen ar i hard
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anvandning i alla friidrottsgrenar. De vanligaste skadorna inom friidrott ar skador i fram-
och baklaren, knéna och vristerna. (Zemper 2005)

Tennis ar ocksa en individuell sport, men skiljer sig fran friidrotten. Snabba riktningsfor-
andringar at alla hall, sarskilt i frontalplan, gor grenen tung for bland annat knana och
vristerna (Kaiser 2021). Ovre extremiteten, alltsd slaghanden och axeln ligger ocksa i
riskzonen for belastningsskador pa grund av mycket repetition (Kaiser 2021). En under-
sOkning (Kaiser 2021) som jamforde elittennisspelare med fritidsspelare kom fram till att
fritidsspelare drabbades mera av akuta skador pa grund av att man f6ll, fick en bristning
eller vrickade foten. Bland elitspelare var skador i ryggraden den vanligaste skadan, efter
det aterfanns de vanligaste skadorna i foten/vristen, laren och axeln. Fritidsspelarna hade
de vanligaste akuta skadorna i vristen, kndt och handleden medan skador i ryggradens
stod for bara 3 % av de akuta skadorna (Kaiser 2021).

Dines (2015) anvénde spelare fran alla nivaer som kontrollgrupp i en undersokning och
kom fram till att skador i de nedre extremiteterna stod fér majoriteten av skadorna, med
skador i vristen och laren som de vanligaste skadorna. Efter det kom skador i de Gvre
extremiteterna i axeln och den 6kanda tennisarmbagen och till sist skador i balen, dar
nedre ryggen drabbades av flest skador. Viktig information var ocksa att akuta skador
framkom mest i nedre extremiteterna och belastningsskador var mer vanliga i éverkrop-

pen, vilket ar logiskt med tanke pa hur belastningsskador uppstar (Dines 2015).

2.3 Lagsporter

Handboll ar en lagsport som kraver mangsidig rorlighet och beroende pa spelpositionen
behdver man olika styrkor for att klara av spelpositionens krav. | handboll finns hdga krav
pa uthallighet, styrka, snabbhet, rérlighet och koordination. Det gjordes en studie (Seil
1998) med sammanlagt 186 handbollsspelare varav 132 spelade i en lokal serie och 54
spelade i en regional serie. Man studerade testpersonerna under en sasong och av 186
spelare drabbades 73 spelare av skador, vissa av flera &n en skada, totalsumman skador
blev 91. Majoriteten av skadorna, 49 av 91 skador (ca 54 %), uppkom i de nedre extre-
miteterna. De vanligaste skadorna uppstod i knéat, fingrarna, vristen och axeln. Ifall man

exkluderar akuta skador drabbades axlarna, nedre ryggen, knana och laren mest av
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belastningsskador. Skadeférdelningen i de Gvre extremiteterna var ojamn, da 61 % av
skadorna skedde pa den dominanta sidan (htger om man &r hdgerhant) och 39 % pa den
ickedominanta sidan. | de nedre extremiteterna var fordelningen jdmnare, 53 % av ska-

dorna framkom pa dominanta sidan (Seil 1998).

En litteraturstudie som jamforde skadestatistik fran olika handbollsturneringar, bekraftar
mycket av statistiken i undersokningen ovanfor. Kna-, vrist- och larskador kommer starkt
fram i varje studie och sportens hoga fysiska krav leder till hog skaderisk (Vila 2022).
Dessutom bekréftas handbollens valdigt hoga skaderisk genom fore detta olympiska id-
rottare. 3357 idrottare som hade deltagit i de olympiska spelen svarade pa en enkét pa
natet och sammanlagt 3746 skador framkom hos 2116 av idrottarna. Mest skador fram-
kom bland handbollsspelare, dar 82,2 % av handbollsspelarna hade drabbats av nagon
slags skada (Palmer 2021).

Ishockey, liksom handboll, har en hig skaderisk. Aven om spelarna bar mycket skydd, ar
risken for akuta skador hog pa grund av hog intensitet i spelet och mycket tacklingar.
Ocksa pucken i sig ar en hogre skaderisk an spelféremalen i manga andra lagsporter.
Detta tolkas fran en studie (M6lsa 1997) som gjordes i Finland. Fyra lag fran den nation-
ella serien (FM-ligan) och tre lag fran Division 1 deltog i denna studie. Spelets intensitet
var centralt for skaderisken, da 134 av sammanlagt 189 skador uppstod i den nationella
serien och bara 55 i Division 1. Intensiteten 6kar forstas ocksa belastningen sa man kan
inte dra slutsatsen att akuta skador framkommer mycket i ishockey pa grund av intensitet.
Av skadorna skedde ca 76 % (142) under matchtid och 23 % under traningar pa is, vilket
leder till att man kan tolka det som att det uppstar manga akuta skador i ishockey. Detta
ar pa grund av att det pa traningarna inte spelas lika aggressivt, aven om samma rorelse-
banor som under en match utfors, vilket borde ge samma upphov for belastningsskador.
Dessutom stod olika stukningar, forstrdckningar och huvudskador for ca 63 % av ska-
dorna i undersokningen, vilka alla klassificeras som akuta skador. Skador i knat, ljumsken
och ryggen var de vanligaste skadorna i denna kategori och huvudskador stod for 18 %
av alla skador. Undersokningen gjordes dock i slutet av 80-talet och alla anvande inte
visir da, sa i dagens lage ar andelen huvudskador antagligen inte lika stor. (M&lsa 1997)

Belastningsskador i ishockey verkar vara i minoritet da risken for akuta skador ar stor nar

man ar pa isen och spelet spelas med hogintensiva intervaller med mycket vila. | en
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enkatstudie (Listola 2013) som undersokte belastningsskador bland ishockeyjuniorer i
Finland som spelar pa hog niva, stod belastningsskador for 29,6 % av skadorna (19 av
64). Av belastningsskadorna var skador i hoften och ljumsken, axeln, vristen och handle-
den vanligast. Kontrollgruppen var ung och antalet belastningsskador ¢kar nar man blir
aldre och det fanns fa belastningsskador att tolka, men studien visar att ljumskarna och
hoften drabbades av Gverlagset flest belastningsskador (Listola 2013).

2.4 Jamforelse av skador i olika grenar

Da man gar igenom definitionerna av Timpka (2014) om skillnaden mellan vad en akut
skada och en belastningsskada &r, forstar man battre varfor och hur skador uppkommer

och skillnaderna mellan olika sporter.

| friidrott var de vanligaste skadorna i nedre extremiteterna och en 6verlagsen andel var
belastningsskador (Zemper 2005). Mest skador framkom i laren, knéna och vristerna
(Zemper 2005). | tennis dominerade likasa skador i nedre extremiteterna med skillnader
mellan fritidsspelare och elitspelare eftersom elitspelare drabbades mest av ryggradsska-
dor medan sadana skador stod for bara 3 procent bland fritidsspelare (Kaiser 2021). Detta
ar ett bra exempel pa hur langtidsanstrangning och grenspecifika rorelser orsakar skador,
som en fritidsspelare véldigt sallan & med om. Ett till exempel fanns i Dines (2014) studie
dar den okanda tennisarmbagen var valdigt vanlig, nagot som inte alls framkom i Kaiser
(2021) forskning om fritidsspelare. Intressant i Dines (2014) var ocksa att akuta skador
var mer vanliga i de nedre extremiteterna, medan belastningsskadorna var en majoritet i
de Gvre extremiteterna (Dines 2014). Likheter mellan friidrott och tennis ar att det fram-
kommer mycket skador i knana, vristerna och laren. Dessa ar likheter trots att skadorna

inom tennis oftare ar akuta och inte belastningsskador (Dines 2014, Zemper 2005).

Handboll hade en hég skaderisk och nedre extremiteterna stod for majoriteten av ska-
dorna, men skillnaden var mycket mindre an inom friidrott och tennis (Seil 1998). Van-
liga skador var igen de i knana och vristerna, men i handboll hérde ocksa fingrarna och
axlarna till de som ofta drabbades av skador. Skador i axlarna och fingrarna (Seil 1998)
ar grenspecifika skador pa samma satt som tennisarmbagen (Dines 2014) och ryggrads-
skadan (Kaiser 2021) ar i tennis. Ishockey skilde sig fran de andra grenarna da belast-
ningsskador var i minoritet (Listola 2013). Ishockey hade en hodg skaderisk liksom
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handbollen och skador uppkom mest pa matcher beroende pa spelets intensitet (Molsé
1997). Knét, ljumsken och ryggen var de som oftast drabbades av de akuta skadorna
(Molsa 1997) och till belastningsskador hérde bland annat skador i héften och ljumskarna,
axlarna, vristen och handleden (Listola 2013). Knéna och vristerna verkar vara en kopp-
ling mellan alla dessa grenar, medan det ocksa finns manga skillnader mellan grenarna.
Pa samma satt finns det dven skillnader i fordelningen mellan akuta skador och belast-

ningsskador i dessa grenar.

3 VANLIGASTE SKADORNA INOM FOTBOLL

Det har i flera forskningar, bland annat av Forsythe (2022) och Arnason (2004) konstate-
rats att fotbollsspelare i genomsnitt lider av 1,1 skador per ar. Vissa skador ar allvarligare
an andra och lite beroende pa nivan kan skadorna antingen vara fler eller farre. Bland
dessa skador sker det bade akuta skador och belastningsskador och belastningsskador &r
nagot som ar vanligt inom ungas tavlingsfotboll och som det &r lattare att forebygga. 1 en
studie av barn inom fotbollen i Finland som gjorts av Leppéanen (2019) konstaterades det
att 46,8 % av deltagarna hade nagot sorts problem med éverbelastning under en 20 veck-

ors period.

Ekstrand (2019) publicerade tillsammans med UEFA en rapport om skador inom elitklub-
bar i Europa. | denna rapport konstaterades det mycket viktigt om skador inom fotboll
som bland annat det faktum att skador i majoriteten av fallen (cirka 68 %) sker utan kon-
takt. Det kom fram en liknande siffra da Renshaw (2016) konstaterade att upp till 72 %
av skadorna i Premier Leagues ungdomsakademier skedde utan kontakt. | rapporten som
Ekstrand (2019) slappte tillsammans med UEFA konstaterades det ocksa att skadorna var
fordelade sa att 58 % av skadorna var antingen allvarliga eller mattliga, dar de allvarliga
stod for 16 % och de mattliga for 42 %. | denna rapport varade de mattliga skadorna i 8—

28 dagar medan allvarliga skadorna varade i 28 dagar eller mer.

Ekstrand (2019) skrev ocksa i rapporten att skadorna i genomsnitt till en tredjedel (33 %)
var muskelskador for sdésongen 2018-2019 och dven om det handlar om professionella
fotbollsspelare sa ger det en bild av hur vanliga muskelskador ar inom fotboll. I denna
forskning konstaterades det att baklarsskadorna stod for 44 % av muskelskadorna, skador

i framlaren for 16 % av skadorna och skador i hoften och ljumskarna for 24 %. Det betyder
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att skador i dessa muskelgrupper stod for cirka 85 % av alla muskelskador bland de del-
tagande lagen under den sdsongen. (Ekstrand 2019)

Av alla skador fran 2018-2019 sasongen i Ekstrands (2019) undersokning var 11 % ska-
dor i hoften eller ljumskarna, 34 % larskador, 12 % knaskador och 43 % andra skador.
Detta tyder pa att larskador under den séasongen ocksa stod for cirka en tredjedel av alla
skador inom grenen. Skador inom fotholl bestar alltsa av olika skador och de nedre ex-
tremiteterna ar de som oftast drabbas. Dessutom sker skadorna oftast utan nérkontakt
konstaterade Koutures (2010). Enligt Ekstrand (2011) bestar skadorna inom fotboll till
31 % av muskelskador varav 92 % ar i de fyra storsta musklerna i den nedre extremiteten.
Av dessa skador paverkade ocksa 37 % av skadorna enbart hamstringsmusklerna vilket
betyder att 10,5 % av alla skador inom fotboll paverkade hamstringsmusklerna. Forsythe
(2022) konstaterade i sin rapport om skador inom MLS ocksa att larskador var de klart
vanligaste (30,8 % av alla skador), foljt av knaskador (13,5 %) och vristskador (12,5 %).
Ockséa Renshaw (2016) kom fram till att de vanligaste skadorna aven i U15 och U18 lag
var muskelskador och de vanligaste av dem var skador i framlaret.

3.1 Larskador

Larskador ar nagra av de vanligaste skadorna inom fotboll (Forsythe 2022). Larskador &r
oftast muskelskador som kan ske antingen i framlarsmusklerna eller baklarsmusklerna.
Som det ocksa konstaterats av Ekstrand (2011) &r skador i baklaren valdigt vanliga och
star for cirka 10 procent av alla skador inom fotboll. Framlarsskadorna star for 5 % av
alla skador som fotbollsspelare ar med om (Lempainen 2022) vilket betyder att skadorna
i laren star for cirka 15 % av alla fotbollsskador. Eftersom skador i larmusklerna &r sa
vanliga, som Forsythe (2022), Ekstrand (2011) och Lempainen (2022) konstaterat, hor de

ocksa till dem som ar viktigast att forsoka forebygga da det géller fotbollsskador.

3.2 Knaskador

Inom fotboll kan det ske manga olika sorters knaskador. Som ung och i vaxande alder,
nér en ungdom véxer i snabb takt, ar det vanligt att man & med om en knédskada vid
namnet Osgood-Schlatters sjukdom. Denna skada uppstar nar idrottaren fatt en apofysit,

d.v.s. en inflammation i senfastet dar senor faster i ben, dar knaskalssenan faster vid
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underbenet. Da barn lider av denna sjukdom kanns smartan strax under knaskalen. (Karls-
son 2011)

Osgood-Schlatters sjukdom é&r oftast inte kvar, eller atminstone inte vanlig i aldre alder,
men en skada som &r vanlig inom fotboll i alla aldrar ar problem med korsbanden. Att
skada de framre korsbanden, som ocksa kallas ACL injury fran engelskans anterior cru-
ciate ligament injury, sker oftast under dynamiska aktiviteter som i forsta hand involverar
vassa rorelser och svangningar och kan ske under t.ex. en landning efter ett hopp. (Nessler
2017)

3.3 Vristskador

Vristskador ar ocksa vanliga inom fotboll. Ekstrand (1990) konstaterade att 17—20 % av
skadorna som skedde inom fotboll i en forskning som gjordes med 639 deltagare var
vrickningar i vristerna. En studie av Cloke (2009) kom ocksa fram till att vristskador stod
for 19 % av alla skador i en grupp pa 14 776 unga fotbollsspelare i aldern U9 till U16,

som genomfordes fran november 1998 till januari 2006.

Av skadorna i Clokes (2009) forskning var vrickningar ocksa den vanligaste sortens vrist-
skada och stod for 63 % av dessa skador, alltsa for cirka 12 % av alla skador som skedde
under forskningen. Bland vristskadorna som skedde var de vanligaste vrickningar (63,2
%), blamarken och svullnad i vristen (8,9 %), tendinit (5,2 %) och severs skada (3,4 %).
| forskningen konstaterade Cloke (2009) ocksa att 51,7 % av skadorna framkom i situat-

ioner dar det skedde narkontakt med andra spelare.

3.4 Skador i hoften och ljumskar

Skador i hoft och ljumskar &r vanliga inom fotboll och som Ekstrand (2019) konstaterade
sa stod skador i hofterna och ljumskarna for 24 % av skadorna inom europeisk elitfotboll
(Champions League) 2018-2019 sasongen. Candela (2019) kom ocksa fram till att 10—
18 % av alla skador hos fotbollsspelare ar relaterade till hofterna eller ljumskarna varav
62 % ar forstrackningar i adduktormusklerna. Nufiez (2020) konstaterade ocksa att cirka
35 % av skadorna i l[jumskarna kan lokaliseras i adduktormusklerna. Ekstrand (2019) och
Candela (2019) kom alltsa fram till att nastan var fjarde (mellan 18 % och 24 %) av alla
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fotbollsskador &r relaterade till hofterna och ljumskarna. Nafiez (2020) och Candela
(2019) fick ocksa resultat som tyder pa att 35-62 % av dessa skador paverkade ad-

duktormusklerna.

Da forstrackningar i adduktormusklerna utgor en sa stor del av skadorna som drabbar
ljumskarna och hofterna &r det huvudsakligen relationen mellan adduktor- och abduk-
tormusklerna som é&r viktig att se pa da det handlar om skador inom detta omrade. Belhaj
(2016) skrev i sin rapport om hur obalans mellan adduktor- och abduktormusklerna syns
i fotbollsspelare och kan ses som en riskfaktor for att fotbollsspelare utvecklar kronisk
ARGP (adductor related groin pain = smérta i l[jumskarna som ar knuten till adduktorn).
(Belhaj 2016)

3.5 Ryggskador

Ryggskador ar ocksa en vanlig del av fotbollen. Aven om vi namnt att de flesta skadorna
paverkar de nedre extremiteterna ar ocksa skador i den nedre delen av ryggen vanliga.
Shah (2014) konstaterar att ryggskador allmant ses som nagot som bara paverkar den
vuxna populationen, dven om det egentligen ocksa paverkar cirka 28 % av de idrottande
tonaringarna. Shah (2014) namner ocksa hur snabb tillvaxt, rokande och en obalans i lar-
musklerna ar kanda riskfaktorer for smarta i nedre ryggen. | en artikel skriven av Le gall
(2008) om skador hos unga kvinnliga fotbollsspelare, dér det deltog 119 personer, kom-
mer det ocksa fram hur ryggskador stod for cirka 10 % av alla skador under en 8-ars

period. Detta tyder pa att ryggskador &r relativt vanliga dven hos unga fotbollsspelare.

| Shahs (2014) forskning deltog 6ver 12 000 unga spelare i aldern 9-16 ar. Denna forsk-
ning utfordes under en 5-ars period under vilken det skedde 10 255 muskuloskeletala ska-
dor. Av dessa skador paverkade 310 (3 %) landryggen. 153 av skadorna (49 %) klassifi-
cerades som LBP, eller smérta i nedre ryggen (LBP = lower back pain), 47 (15 %) som

forstrackningar och 13 (4 %) som spondylolys.

El Rassi (2005) namner i sin artikel om spondylos i korsryggen bland annat hur ungefar
14 % av unga fotbollsspelare drabbas av LBP. | denna artikel konstaterar El Rassi (2005)
att spondylolys eller spondylolistes &r en vanlig orsak bakom LBP. Bahr (2002) skriver
om hur spondylolys ar en defekt som férekommer pa kotbadgen medan spondylolistes ar
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en forskjutning mellan tva kotor. Bahr (2002) namner ocksa spondylolys hos idrottare
oftast handlar om en stressfraktur.

El Rassi (2005) skriver om hur Micheli et al kom fram till att 47 % av unga idrottare (18
ar och yngre) som led av LBP hade en diagnos av landspondylolys, vilket &r ett hogt tal
jamfort med vuxna patienter (21 ar och aldre) dar det skedde i endast 5 % av fallen. Midd-
leton (2009) definierade i sin artikel om l&ndspondylos detta fenomen som alla degene-

rativa tillstand associerade med landryggen, som paverkar diskarna, kotorna eller lederna.

| de olika forskningarna har det konstaterats att nagon form av LBP paverkar idrottare
och fothollsspelare dven i ung alder. Da det dessutom konstateras att upp till 47 % av
unga idrottares LBP kommer i form av nagon sorts landspondylolys verkar stressfraktu-

rerna anda vanliga bland unga idrottare. (EIl Rassi 2005)

4 FOREBYGGANDET AV IDROTTSSKADOR INOM FOTBOLL

Junge (2002) utforde en forskning om den betydelse som skadeférebyggande traning hade
for skaderisken under en sésong. | denna forskning deltog 14 lag varav sju fungerade som
testgrupp for skadeférebyggande trdning medan de sju andra lagen bara fortsatte trana
normalt. I denna forskning konstaterades det att skaderisken var 21 % mindre hos gruppen
som utforde den skadefdrebyggande traningen.

4.1 Verktyg for att forebygga idrottsskador

Eftersom skador &r vanliga inom fotboll finns det ocksa vissa verktyg som redan anvands
for att forebygga idrottsskador. Fifa 11+ &r ett program som har skapats av FIFA (Inter-
nationella fotbollsférbundet) for att anvandas i uppvarmningsskedet under en traning for
att minska skaderisken hos spelarna (Fifa 11+). UKK-institutet i Finland har skapat olika
riktlinjer for skadeférebyggande inom idrott och bland dessa finns bade valdigt allméan
och mer specifik information om skadeforebyggning. Terve futaaja ar ett exempel pa ett
uppvarmningsprogram som anvands for att minska pa skador hos barn och unga fotbolls-

spelare (Pasanen 2021).
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4.2 Fifa 11+

Fifa 11+ programmet &r ett skadeforebyggande program, som utvecklades 2006. Huvud-
utvecklare for projektet var FIFA Medical Assessment and Research Centre. Programmet
innehaller ett fullstandigt uppvarmningsprogram for fotbollsspelare. Det finns 15 olika
ovningar i programmet som foljer en viss ordning. Ovningarna innehaller excentrisk tré-
ning for larmuskler, dynamisk stabilisering, balens stabilisering, balans och rorlighet.
Programmet har bevisats vara effektivt och har minskat skador i testgrupper med till och
med 30 %. (Sadigursky 2017)

4.3 Terve futaaja

Terve futaaja &r ett liknande uppvarmningsprogram som Fifa 11+ programmet. Skillna-
den dr att det &r gjort i Finland, av UKK-institutet i samarbete med Sami Hyypid-akade-
min. Programmet tar 15-45 minuter beroende pa seriernas langd och repetitionernas
mangd. Vi har tagit med programmet i vara verktyg for att det ar nytt, fran 2021 och
stravar efter att anvanda senaste forskningsresultaten i férebyggandet av fotbollsskador.
Programmet innehaller flera rorelser som inte finns i Fifa 11+ programmet. (Pasanen
2021)

4.4 Forebyggandet av larskador

4.4.1 Framlaret

Framlarsskador star for cirka 5 % av alla skador inom fotboll, som Lempainen (2022)
konstaterat. Framlarsskador sker utan narkontakt och kan leda till l1ang franvaro fran id-
rottandet. Genom att ga mer in pa hur och nar dessa skador vanligast férekommer gar det
ocksa att se vad som kan goras for att forebygga dem. Hagglund (2013) konstaterar i sin
artikel att framlarsskador oftast forekommer under forsasongen. De kunde mojligtvis
ocksa forebyggas genom att implementera excentrisk traning for framlarsmusklerna och

gradvis 6kning av volymen av sparkar.
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Mendiguchia (2013) skriver om hur tidigare skador i framlarsmuskeln ar en riskfaktor for
framlarsskador. | artikeln ndmns ocksa hur det dominanta benet kan vara en riskfaktor
eftersom framlarsskador oftast paverkar det dominanta benet. Mendiguchia (2013) skri-
ver ocksa om hur Witrouv et al och Fousekis et al hade utfort undersokningar pa flexibi-
liteten i framlarsmuskulaturen hos professionella fotbollsspelare i de belgiska och gre-
kiska serierna innan sdsongen borjade. | dessa undersokningar konstaterades en trend; de
som var med om framlarsskador hade mindre flexibla framlarsmuskler. I artikeln skriver
Mendiguchia (2013) dock ocksa om hur Bradley och Portas i sin undersokning om Pre-
mier League spelare kom fram till att flexibiliteten i framlaren inte var en signifikant
riskfaktor for framlarsskador.

Mendiguchia (2013) konstaterade ocksa att det i en undersékning om styrkans paverkan
pa framlarsskador framkommit att koncentrisk styrka inte var en riskfaktor for skador i
framlarsmuskulaturen. | den excentriska styrkan fann man dock en skillnad mellan de
som var med om framlarsskador och de som inte var med om framlarsskador, aven om
skillnaden inte var statistiskt signifikant. Mendiguchia (2013) tyckte att det kravs fler

undersokningar.

Da vi ser narmare pa skador som paverkar rectus femoris, samt hur man férebygger dem,
sa noterade Mendiguchia (2013) att for att ta till sig skadeforebyggande atgarder I6nar
det sig att se pa de riskfaktorer vi redan vet om. Till dessa hor smidighet, styrka och
bélstabilitet. Mendiguchia (2013) namner ocksa hur deras rekommendationer i stort sett

ar “expertasikter’.

Mendiguchia (2013) papekar att framlarsmuskulaturens smidighet bor vara en viktig del
i forebyggandet av skador pa rectus femoris. Hoftbdjarens langd anser ocksd Men-
diguchia (2013) att ar en viktig del dd man vill forebygga framlarsskador. En oflexibel
hoftbojarmuskel forsvarar extension i hoften och da sparkandet kraver hoftextension an-
vander sig hoftbdjarna av stretch-shortening cykeln och 6kar sin kapacitet att skapa hogre
flexion i hoften. Da hoftextensionen inte nar den niva den borde sa kan alltsa rectus femo-
ris tvingas skapa mer hoftflexion vilket kan leda till trétthet och 6verbelastning av rectus
femoris. Darfor anser Mendiguchia (2013) att smidighet i hoftbdjarna och knéextenso-
rerna ar en viktig del i ett forebyggande traningsprogram da man vill forebygga skador
till rectus femoris i idrottsgrenar dar man sparkar. (Mendiguchia 2013)
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Mendiguchia (2013) anser alltsa att styrka ar en stor del av att forebygga skador till rectus
femoris. Da man ser pa hoftflexorerna och deras styrka konstaterar Mendiguchia (2013)
att det hade undersokts att da hoftbojarens bidrag av kraft forminskades med 50 % kom-
penserade rectus femoris for hoftbojarens svaghet. Inom fotboll anser Mendiguchia
(2013) att det kan leda till Gverbelastning av rectus femoris och 6ka skaderisken vilket &r
orsaken till att det kravs bra funktion i hoftflexormusklerna for att forebygga skador i

framlarsmusklerna.

Mendiguchia (2013) kommer ocksa fram med hur knéextensionsstyrkan ar viktig under
langa muskellangder. 1 sin artikel konstaterar Mendiguchia (2013) att excentriska ov-
ningar som paverkar nedre kroppen med mal att 6ka den optimala langden och férebygga
muskelskador borde innehalla féljande saker: Ovningar med 6ppna och stangda kinetiska
kedjor, bilaterala och unilaterala 6vningar, 6vningar som innefattar flera leder, 6vningar
som kan goras svarare baserat pa anstrangning mer an styrka, 6vningar som ar latta att
implementera och kostnadseffektiva. Ocksa distanser (spurter och hastighetsminsknings-
distanser eller kroppssegmentens rérelseomfang under styrketraning), hastigheter (spurt-
hastigheter eller rate of force, alltsa hur snabbt dina muskler kan skapa kraft, under styr-
ketraning) och element som paminner om idrotten borde integreras i ett excentriskt tra-
ningsprogram. (Mendiguchia 2013)

Excentrisk traning kan alltsd oka storleken och styrkan av rectus femoris och kan moj-
ligtvis ocksa forandra den optimala langden pa muskeln vilket bade kan ske i samband
med och skilt fran 6kning i muskelns storlek samt dess isometriska styrka. Detta tyder pa
att 6vningar som tranar excentrisk muskelstyrka genom knéextension kan optimera ingri-
panden vars mal ar att férebygga skador i rectus femoris hos fotbollsspelare. (Men-
diguchia 2013)

Mendiguchia (2013) har ocksa skrivit om hur stabiliteten i balen ar en viktig del av att
motverka vridningar, sidobdjningar och extensioner under sparkar och spurter. Men-
diguchia (2013) konstaterar ocksa att man genom att inkludera 6vningar som paverkar

balstabiliteten kan minska éveranstrangningen av rectus femoris och minska skaderisken.

Det finns flera starkande rorelser som ar viktiga for att forebygga skador i framlaret.
RNHE (reverse nordic hamstring exercise) ar en av de som det talas om mest da vi ser pa

excentriska 6vningar. Alonso-Fernandez (2019) ndmner i sin artikel om RNHE hur det &r
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en rorelse som forbattrar excentriska prestationen i framlarsmusklerna och hur excentrisk
traning ocksa verkar paverka FL (fascicle length = avstandet mellan skarningspunkten
som bestar av den ytliga senhinnan och muskelfascikeln och skarningspunkten som bestar
av den djupa senhinnan och muskelfascikeln (Fukutani 2015)) och darfér kan ha anvand-

ning praktiskt inom skadeférebyggande traning.

4.4.2 Baklaret

Skadeforebyggande Gvningar for baklaren ar valdigt viktiga eftersom baklarsskador hor
till de vanligaste bertringsfria skadorna i flera sporter, till exempel fotboll och rugby (Al
Attar 2017). Baklarsskador uppstar da muskeln forlangs aktivt for langt. Om muskeln
forlangs utan aktivering eller om muskeln aktiveras utan forlangning, sker inte en for-
strackning. Baklaret forlangs av flexion i hoften och extension i knat. Da man I6per sker
dessa bada samtidigt och det &r en orsak till att det uppstar mycket skador i sporter dar
man l6per. Nar man ytterligare kombinerar 16pningen med att sparka en boll, dar det
ocksa sker flexion i hoften och extension i knat, ar baklaret i en annu mera sarbar position
(Brughelli 2008). For att baklaret inte skulle vara sa sarbart kan man utfora excentrisk
traning. Detta har att géra med att det finns ett spanningstillstand som &r optimalt for
baklaret och ifall muskeln forlangs langre an det tillstandet ar det sarbart. Da man tranar
excentriskt forlangs och stretchas muskeln mer och mer och det optimala spanningslaget
forlangs efter en tid till en langre rorelsebana och sa lange rorelserna sker inom den ro-
relsebanan &r inte baklaret lika sarbart. Flera studier har visat att forlangning av det opti-
mala spanningstillstandet férebygger skador (Brughelli 2008). Med tanke pa dessa forsk-
ningar kan vi utnyttja den excentriska fasen i flera baklarsovningar i vart traningsprogram.
Till exempel excentriska fasen i rumanska marklyft eller marklyft pa ett ben. Darfor ar
ocksa Nordic hamstring exercise sa vanligt, det ar en excentrisk rorelse. (Al Attar 2017
& Brughelli 2008)

Chebbi (2022) skrev om hur det utforts en forskning om vilken inverkan NHE (Nordic
hamstring exercise) har pa skaderisken hos fotbollsspelare. I undersokningen kom fors-
karna fram till att spelarna som gjorde NHE ofta hade en betydligt lagre risk att raka ut
for baklarsskador jamfort med dem som séllan eller aldrig gjorde Nordic hamstring 6v-
ningarna. NHE Okar pa den excentriska kraften i baklaret och det minskar skaderisken i

muskeln (Al Attar 2017 & Brughelli 2008). Aven om Chebbis (2022) forskning fungerar
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som vagledare, behovs en klarare bild pa hur avgorande det ar att utfora ett skadefore-
byggande program till baklaret. Det har funnits motstridighet i forskningar och man har
inte fatt noggranna resultat, men tidigare namnda Al Attars (2017) litteraturstudie jamfor
dessa resultat och har lyckats komma fram till att fotbollslag som utévar NHE i samband
med ett skadeférebyggande program eller utan, kan reducera risken for baklarsskada med
upp till 51 % i langa loppet, i jamforelse med lag som inte anvander rorelsen. En nackdel
med NHE ar att da man utfér den med bada benen samtidigt kan man latt anvanda ena
benets muskler mera, vilket leder till muskelobalans som i vissa fall & sin sida kan ¢ka
skaderisken. Darfor ar det viktigt att utéva rorelser pa ett ben. Da kan man anvénda ex-

centriska fasen i ett bens marklyft for variation. (Brughelli 2008)

4.5 Forebyggandet av knaskador

Tidigare namnda Osgood-Schlatters sjukdom uppstar oftast pa grund av en dalig relation
mellan nabbarna i skorna och spelunderlaget. Om man spelar pa en hard konstgrasplan ar
det viktigt att beakta det och anvénda fotbollsskor med korta nabbar. Det finns skilda
konstgrasskor med korta nabbar och och andra skor utvecklade speciellt for naturgrés.
Det ar viktigt att ha flera par skor och anvénda det par som passar bast till underlaget.
(Silva 2017)

Den andra knéskadan vi namnde &r valdigt vanlig i alla sporter med riktningsforandringar
och hopp. Det handlar om en skada som drabbar de framre korsbanden i knat, med andra
ord Anterior Cruciate Ligament (ACL) skada. Skadan leder till lang sjukfranvaro fran
sporten och kan till och med innebara slutet pa en fotbollskarriar. Darfor ar det viktigt att
forsoka forebygga skadan. Caraffa (1996) konstaterade att proprioceptiv traning har be-
visats forebygga skador i vristen, men nagra signifikanta studier om en forebyggande
effekt pa ACL-skada fanns inte. Darmed deltog 600 fotbollsspelare fran olika nivaer i
Italien i en undersokning dar testgruppen utforde 20 minuter proprioceptiv trdning om
dagen under forsasongen (30 dagar) fore sammanlagt tre fotbollssdsonger. Kontrollgrup-
pen gjorde nastan ingen proprioceptiv traning. Viktigt att papeka ar att begreppet propri-
oceptiv innebar positionskorrigerande. Den gar hand i hand med balanssinnet eftersom
man i proprioceptiv traning forsoker bibehalla en viss position/stallning, medan det finns

faktorer som forsdker rubba den. | denna studie var faktorn olika sorters balansbréaden.
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Testgruppens proprioceptiva trdning delades i fem stadier och varje fas bestod av 2-6
dagar traning. Forsta stadiet var att sta pa ett ben pa marken utan balansbrade, det andra
stadiet gick ut pa att sta pa ett rektangulart balansbréade och det tredje stadiet att sta pa ett
runt balansbrade och sa vidare. Tanken var att kraven att bibehalla sin position blev sva-
rare fOr varje stadium. Resultaten blev vetenskapligt signifikanta. Testgruppen led av 0.15
ACL-skador per ar medan kontrollgruppen led av 1.15 ACL-skador per ar. Saledes kan
man anvanda proprioceptiva traningsformer som skadeforebyggande rorelser for bade
knét och vristen. (Caraffa 1996)

Plyometrisk traning ar en annan traningsform som har bevisats vara effektiv. En littera-
turstudie som anvande sig av 9 undersokningar och 14 394 deltagare kom fram till att
skadeforebyggande program som inneholl plyometrisk tréaning reducerade ACL skadorna
med 60 % per 1000 timmar, i jamforelse till skadeférebyggande program utan plyomet-
risk traning. (Al Attar 2022)

| Fifa 11+ manualen star att plyometrik definieras som att en muskel producerar maximal
styrka pa sa kort tid som mojligt. Nar man hoppar inleds rorelsen med en excentrisk fas,
dar man kontrollerar rérelsen och de arbetande musklerna forlangs. Nar man kommer upp
igen spanns de arbetande musklerna sa snabbt som mdjligt och musklerna arbetar kon-
centriskt. Det &r valdigt vanligt i flera idrotter och samma sak hander i riktningsférand-
ringar, man dampar sin fart i en excentrisk fas och efter det kommer koncentriska fasen
genast efter och man producerar kraft genom att férkorta arbetande muskeln och déarmed
kan man accelerera at ett annat hall. Man tranar darfor plyometri och smidighet for att
kunna aktivera koncentriska fasen sa snabbt som mdjligt och darmed forbattras i sin gren.
Rorelserna forstarker samtidigt leder, ligament och muskler och forebygger skador, sar-

skilt ACL-skada men ocksa andra skador i knéna och vristerna (Fifa 11+).

Fifa 11+ programmet innehaller vertikala hopp, hopp pa en lada och hopp pa ett ben at
sidorna (Fifa 11+). Rorelserna i sig ar mangsidiga, men programmet skulle kunna inne-
halla en annu storre mangfald av rérelser. Quinn (2022) har ett plyometriskt traningspro-
gram for att forhindra knaskada. Det innehaller hopp Gver en kon at sidorna, framat och
bakat, vertikala hopp och hopp fran utfallssteg, sa att man landar pa i ett nytt utfallssteg
men pa andra benet. Det finns manga olika rorelser vi kan anvéanda i var produkt och det

ar viktigt att ovningarna ar tillrackligt mangsidiga sa att de simulerar alla sorters
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spelsituationer. | Terve Urheilija:s program, som &r en 6versattning till finska av Fifa 11+
programmet, har hopp pa en lada bytts ut mot hopp at olika hall. Man ska fantisera att
man star i mitten av ett kors och hoppa systematiskt at alla hall korset pekar &t och alltid
tillbaka via mitten (Terve Urheilija). Det gor programmet mera mangsidigt och skulle
definitivt kunna finnas i Fifa:s ursprungliga program. Alla ovannamnda kéllor betonar att
rérelserna ska goras med korrekt teknik och landningen &r sérskilt viktig. Man far inte

landa pa raka ben for det leder latt till Gverextension i knat. (Dufek 1991)

Enligt Nessler (2017) uppkommer knéskador och framfor allt ACL-skador vid riktnings-
forandringar och landningar fran hopp. For att potentiellt minimera risken att en ACL-
skada uppstar i dessa situationer kan man anvanda specifik neuromuskular traning, vilket
de Sire (2021) har bevisat att forkortar aktiveringstiden av muskler som stabiliserar kna-
leden. I undersdkningen utfoérde en grupp specifik neuromuskuldr uppvarmning, medan
en annan gupp gjorde en vanlig uppvarmning. Den forsta gruppen bevisades ha snabbare
aktiveringstid i musklerna an den andra gruppen. Da musklerna aktiveras snabbare, be-
hover inte knéna anstranga sig lika mycket och skaderisken minskar. Rorelser som skiljde
uppvarmningarna at var bland annat knab6j pa ett eller tva ben med en fotboll i handerna,
bulgariska utfallssteg och utfallssteg at sidan med gummiband och marklyft med en fot.
Programmet &r sarskilt funktionellt for att det inte enbart fokuserar pa att forebygga ska-
dor, utan ocksa forbattrar den dynamiska balansen och lyfter fram hur viktigt det ar att
landa pa tva fétter och boja hoft- och knaleden. Det innehaller ocksa perturbationstraning,
alltsa traning med yttre storningsmoment. Rorelsen dar man knéabdjer med fotbollen i
handerna pa ett balansbrade forbattrar den motoriska kontrollen i spelsituationer dar det
finns en risk for ACL-skada. | rorelsen ar det alltsa balansbradet som gor 6vningen till
perturbationstraning for att balansbradet &r det yttre stérningsmomentet. (de Sire 2021)

4.6 Forebyggandet av vristskador

Balanstraning har bevisats vara effektivt for att forebygga vristskador. Resultaten ar sa
goda att vara vristovningar i traningsprogrammet kommer betona balansévningar starkt.
Vristskador som férekommer utan kontakt med en annan spelare, orsakas bland spelare
pa lagre nivaer av dalig balans och svag muskelstyrka i nedre extremiteterna (Al Attar
2022). Al Attar (2022) utforde en systematisk litteraturstudie som jamforde olika
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preventiva atgarder med varandra och hur effektiva atgarderna ar for att forebygga vrist-
skador. Sammanlagt jamfordes nio olika studier och nio olika traningsprogram. Fifa 11
och Fifa 11+ -programmens resultat var med i undersékningen, tillsammans med till ex-
empel neuromuskular traning och enbart balanstraning. Overtygande for oss var att da
Fifas program reducerade skadorna per 1000 timmar jamfort med kontrollgruppen med
36 %, reducerade programmen med enbart balanstréaning skadorna per 1000 timmar med
41 %. Fifas program inkluderade balanstraning pa tre olika nivaer, sta pa ett ben och halla
i bollen, sta pa ett ben och kasta bollen fram och tillbaka med en spelkompis och i sista
skedet ska man kasta svarare bollar at kompisen, sa att det blir annu svarare att halla
balansen. Programmen som innehdll bara balans anvénde sig av olika underlag, vissa 6v-
ningar skedde med Gppna 6gon och andra med dgonen slutna. Ocksa olika balansbraden
och -plattor anvandes. (Al Attar 2022)

| arbetet har vi tidigare lyft fram skadeférebyggande 6vningar for vristen i samband med
forebyggande av knaskador. Preventionen av vrist- och knaskador gar hand i hand och
darfor kan man sla tva flugor i en small. Balansévningar vi tidigare namnt var i till exem-
pel Caraffas (1996) studie dar man anvande proprioceptiv balanstraning for att forebygga
skador i knana och vristerna. Det fanns fem stadier och innehdll bade staende pa ett ben
utan balansbrade och efter det pa olika balansbréaden, vilka blev mera kravande for varje
stadium. Fifa 11+ -programmet hade sina évningar pa ett ben med fotbollen i handerna,
vilket vi ocksa kan anvanda. Av balansdvningar hade vi annu skrivit om évningen fran
neuromuskuléra skadeférebyggande programmet for knat, dar man skulle knabdja pa ett

balansbrade med en fotboll i handerna rakt framfor sig (de Sire 2021).

Det som ocksd kom fram i delen om knaskador var att plyometrisk traning forstarker
leder, ligament och muskler och darmed forebygger skador, sarskilt ACL skada men
ocksa andra skador i kndna och vristerna. Det hanger vél ihop med Al Attar (2022) som
konstaterade att en orsak till vristskador ar svag muskelstyrka i nedre extremiteterna. Vi
kan anvanda samma plyometriska évningar som ndmndes tidigare av Fifa 11+, Quinn
(2022) och Terve Urheilija, alltsa hopp at alla riktningar, vertikala hopp, hopp pa en lada,
utfallsstegshopp osv. For att Fifa 11+ nd&mner smidighet i samband med plyometrisk tra-
ning, kan vi lagga till en riktningsférandringsévning som ocksa forebygger skador i bade
knana och vristerna. Rorelsen gar ut pa att man I6per i nastan maximal fart, saktar farten

vid till exempel en kon och byter riktning at ett annat hall fran konen (Fifa 11+). Man kan
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ocksa vara kreativ och kombinera dessa tva; till exempel att man springer till en kon,

hoppar ett vertikalt hopp, landar korrekt och byter riktning rakt efter landningen.

4.7 Forebyggandet av skador i h6ften och ljumskarna

Skador i ljumskar och hofterna r som det konstaterats av Ekstrand (2019) och Candela
(2019) vanliga inom fotboll. Eftersom manga av dessa skador hittas i adduktormusk-
lerna och i manga fall ar forstrackningar, sa ar det huvudsakligen dessa skador vi tittar
narmare pa. Werner (2009) konstaterade i sin forskning om skador i hofter och ljumskar
under 7 sasonger hur skador anknutna till adduktorn var de allra vanligaste diagnoserna.
De representerade néstan tre fjardedelar av skadorna tillsammans med skador anknutna
till iliopsoas (hoftbojaren). | samma forskning konstaterade Werner (2009) ocksa att ro-
relser som okar rorligheten i lederna och starker musklerna i balen och ljumskarna/sa-
tesmuskulaturen kan vara viktiga for forebyggandet av skador i ljumskar och hofter. Ef-
tersom Belhaj (2016) kom fram till att obalans mellan adduktor - och abduktormusk-
lerna kan vara en riskfaktor for ARGP (adductor related groind pain) sa ar det ocksa

viktigt att se till att balansen mellan dessa muskler hélls pa en god niva.

Tyler (2002) skriver om hur det hade utforts en forskning om férebyggande av for-
strackningar i adduktormusklerna genom ett traningsprogram som professionella
ishockeyspelare utforde pa forsasongen. Under denna forskning gick antalet forstrack-
ningar i adduktormusklerna under tva sasonger ner fran 3.2 till 0.71 forstrackningar per
1000 playergame exposures”. Dessutom hade 8 av 21 spelare med adduktion-abdukt-
ion styrkeforhallande pa under 80 % varit med om en adduktormuskelforstrackning un-
der de gangna tva aren fore forskningen. | denna forskning och i detta program deltog
33 spelare som hade adduktion-abduktion styrkeforhallande pa under 80 % och av dem
var bara 3 med om forstrackningar i adduktorn. Detta tyder pa att risken for skador i ad-
duktormusklerna minskar signifikant da man lagger med évningar som forbattrar ad-
duktion-abduktion styrkeforhallanden, atminstone for spelare som kan identifieras vara i

riskgruppen for forstrackningar i adduktorn. (Tyler 2002)

Till det férebyggande program som Tyler (2002) skrev om horde uppvarmning, star-
kande program och idrottsspecifik traning. Eftersom grenen var ishockey ser vi pa upp-

varmningsdelen samt styrkeprogramsdelen av traningen. Uppvarmningen bestod av
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cykling, stretchande av adduktormusklerna, sumo knaboj, utfallssteg at sidan och lut-
ning av backen pa knéna. Styrkeprogrammet innehdll pressandet av en boll (fran bojda
ben till raka ben) med olika storlekars bollar, koncentrisk adduktion (med tyngd mot
tyngdkraft), adduktion staende med motstand (kabel eller gummiband), adduktionsma-
skinsdvning sittande, rorelser i sagittala planet stdende med ena foten pa en glidbrada,
tvasidig adduktion pa glidbrada i frontalplanet och ensidiga utfall med 6msesidiga arm-
rorelser. (Tyler 2002)

Allt detta tyder pa att det ar viktigt att anvanda sig av rorelser som bade forbattrar ror-
ligheten i hoft- och ljumskomradet och rorelser som forstarker dessa omraden samt stér-
ker balen, som Werner (2009) konstaterat. Dessutom ar det viktigt att ha kontroll Gver
att adduktor/abduktormusklernas balans ar pa en tillrackligt god niva som Belhaj (2016)
och Tyler (2002) kommit fram till.

4.8 Forebyggandet av skador i nedre ryggen

Ryggskador, eller smarta i ryggen, paverkas av flera olika saker och det finns manga
riskfaktorer. Som vi namnt tidigare ser bland andra Shah (2014) en obalans i larmusklerna
som en kénd riskfaktor for LBP (smérta i nedre ryggen). Som Le Gall (2008) konstaterade
sa kan ryggskador sta for upp till 10 % av skadorna dven om de inte ar lika vanliga i alla
forskningar som utforts. | Shahs (2014) forskning var det bara 3 % av skadorna som pa-

verkade landryggen.

En defekt pa kotbagen, alltsa spondylolys, ar en skada som kan paverka unga idrottare i
vaxande alder. Tsutsui (2023) skriver ocksd om hur BSI (bone stress injury = stressfrak-
tur) i ryggen ar sannolikt att framkomma hos unga idrottare med outvecklade epifyser i
landryggen. | artikeln ndmns ocksa hur BSI anses vara ett tidigt stadie av spondylolys.
Tsutsui (2023) konstaterar ocksa hur det har gjorts flera studier som har konstaterat att

bland annat spanda quadriceps- och hamstringsmuskler ar riskfaktorer for BSI.

Navas (2011) skriver ocksa i sin artikel om stresskador om hur stressreaktioner och stress-
frakturer i pars interarticularis oftast hittas i den nedre landryggen hos unga idrottare. Det
ar ocksa enligt Navas (2011) oklart vad som egentligen orsakar skadan aven om det finns

teorier om att 6verdriven repetition av hyperextension samt vridrorelser &r orsaken bakom
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dessa skador. Navas (2011) namner ocksa hur dessa skador oftast ar feldiagnostiserade
som diskbrack eller forstrackning i ryggmuskulaturen.

Enligt Beck (2021) finns det manga olika riskfaktorer for stressfrakturer som inkluderar
traningsbelastning, bentéthet, kon, diet, somn, biomekaniska faktorer, medicinering, tidi-
gare frakturer och éverrorliga leder. Alla dessa saker &r inte sadana som vi kan paverka

som tranare eller idrottare men vissa gar anda att paverka.

Eftersom det i manga fall ar svart att veta orsaken bakom stressfrakturer i ryggen forsva-
ras forebyggandet av dessa skador. Da det dessutom &r svart att veta vilka férebyggande
metoder som egentligen &r effektivast blir det svarare att forebygga skadorna. Som det
tidigare namnts ar dock obalans i larmusklerna, traningsbelastning och spanda hamst-
rings- och quadriceps muskler riskfaktorer for LBP och stressfrakturer i ryggen. | detta
fall kan det l6na sig som tranare att atminstonet strava efter att fotbollsspelarna skulle
utveckla en jamn styrka i larmusklerna och inte skulle ha en for stor belastning eller sa
spanda benmuskler.

Det finns ocksa andra stt att forebygga skador i nedre ryggen och Takemasa (1995) nam-
ner hur man kan reducera smarta i nedre ryggen genom att forstarka balmusklerna. Bali
(2011) konstaterar ocksa att muskelobalans samt svaga bukmuskler och bakre ryggmusk-
ler ar riskfaktorer for skador i nedre ryggen bland idrottare. Bali (2011) namner ocksa hur
specialiserade traningsprogram, vars mal ar att forbattra styrkan i balen och musklerna i

nedre extremiteten samt forbattra flexibilitet, ar viktiga for att forebygga skador i nedre

ryggen.

For att se till att detta fungerar ar det bra att se till att traningsbelastningen inte blir for
stor, medan tranarna ocksa i viss man fokuserar pa styrketraning och styrkebalans samt
flexibilitet. Genom att anvanda sig av rorelser for ett ben kan styrkebalansen forbattras i
larmusklerna. Rorelser som bulgariska utfallssteg ar bra for att 6ka muskelbalansen. Att

satsa pa flexibilitet i larmusklerna ar ocksa en viktig del av traningen.

5 SYFTE

Syftet med detta examensarbete &r att utveckla en produkt vars uppgift &r att férebygga

skador hos unga fotbollsspelare och minska antalet skador bland dessa. Produkten &r ett
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traningsprogram, som innehaller skadeférebyggande rorelser for de mest frekventa ska-
dorna inom fotboll och ryggskador. Programmet innehaller bade latta och tunga évningar
och information om hur de bést kan bakas in i lagets vanliga traningsprogram. Produkten
blir ett PDF-dokument med noggranna anvisningar och bilder, som ar latt att printa ut

eller dela elektroniskt inom féreningen.

De kriterier var produkt ska uppfylla ar; vetenskapligt bevisade skadeférebyggande 6v-
ningar for malgruppen (14-17 aringar), information om 6vningarnas belastningsgrad,
vilka dagar 6vningarna utfors beroende pa den vanliga traningsregimen och nar under ett
traningspass de har dvningarna utfoérs. Kriterierna och avgransningarna har byggts upp
tillsammans med var uppdragsgivare FC Futura Juniorit Ry. De viktigaste avgransning-
arna ar aldern 14-17 och de skador som &r vanligast bland fotbollsspelare i den alders-
gruppen. Det ar utgaende fran det vi valt de skador vi fokuserat pa att forebygga med
programmet och kommer med forslag pa hur det skadeférebyggande programmet ska in-
kluderas i lagets vanliga traningsverksamhet.

6 METOD

| detta arbete anvander vi oss av processbeskrivning som metod, alltsa beskriver vi var
forskningsprocess som helhet samt de olika delarna av processen. Som hjalp behéver vi
vagledande modeller som definierar de olika stegen klart och tydligt. Dessa modeller &r
Carlstrom och Carlstrom-Hagmans (2006 s.103-115) modell for utvecklingsarbete och
Hassmén och Hassmeéns (2008 s.35-39) definition av forskningsprocessen. Vi anvander

0ss av en kombination av dessa tva modeller.

Carlstrom och Carlstrom-Hagmans (2006) forsta fas kallas for utvecklingsomrade/pro-
blemomrade. | denna fas ska det klargoras vad som borde utforas eller var det finns brister
samt mojligheter for forbattring. | fasen ska det utféras en problemprecisering, problem-
analys och problemomradet ska begransas. Har definieras ocksa arbetets syfte. Hassmén
och Hassmén (2008) kallar sin forsta fas for tematisering eller konceptualisering. | denna
fas handlar det om att utveckla en idé och gora den forskningsbar. Har skapas det ocksa
ett teoretiskt ramverk, det gas igenom den kunskap som finns fran tidigare och de viktiga

begrepp som anvands framkommer.

29



Carlstrom och Carlstrom-Hagmans (2006) fas tva kallas planering. Har handlar fasen om
att klargora hur hela arbetets upplagg i stort ser ut och hur man ska bearbeta/analysera
samt vilka datainsamlingsmetoder som ska anvandas. Man ska ocksa gora en arbets- och
tidsplan (férdelar ansvaret, osv.) och fundera ut vilka former for dokumentation av arbetet
som anvénds (genomférande, hur ska verksamheten laggas upp, nr, medverkande, arbets-
fordelning, material, resurser, kontakter, hinder). Saker man kan tanka pa ar hur verksam-
heten ska laggas upp till innehall och utformning, nér det ska genomforas, hur lange det
far ta, hur arbetsfordelningen ska vara, ifall nagon behéver informeras, vad som eventuellt
kan forsvara det fortsatta arbetet, och om vi redan nu kan hitta I6sningar for att minska
effekterna av hindren osv. Hassmén och Hassméns (2008) andra fas kallas ocksa for pla-
nering och i deras fas finns ett viktigt tillagg om hur noggrant man ska fundera kring
dataanalysen och datainsamlingen s att data man samlar in, direkt svarar pa fragestall-

ningen.

Carlstrom och Carlstrom-Hagmans (2006) tredje fas heter faltarbete, alltsa datainsamling
genom intervjuer, enkater, databaser och bdcker och all verksamhet som kravs for att man
ska ha tillrackligt med information for att sedan analysera den och kunna gora ett utveckl-
ingsarbete. Hassmén och Hassméns (2008) tredje fas heter datainsamling och innebér att
man samlar in data utifran de regler som galler for den valda metoden. Kontinuerligt ifra-

gasattande av kéllor och kallor av hdg kvalitet kdnnetecknar denna fas.

Fjarde fasen i Carlstrom och Carlstrom-Hagman (2006) omfattar resten av faserna i
Hassmén och Hassmén (2008) och gas darfor igenom pa samma gang. Fjarde fasen (Carl-
strom & Carlstrom-Hagman 2006) kallas utvéardering och handlar om att bearbeta och
sammanfatta all data och eventuellt fortydliga den med hjélp av tabeller och diagram.
Resultaten ska avrundas till det vasentliga, men man kan inte lamna bort motstridigheter
for att fa sina resultat att se mera 6vertygande ut. Efter redovisandet av resultatet ska man
ge mening och betydelse till dem genom slutsatser och diskussion, man knyter an sina
slutsatser till fragestallningarna och malen i arbetet. Slutsatserna maste dras fran resultat-
redovisningen, inte fran tomma intet, allt maste ha en motivering. Déarefter sker diskuss-
ionen, man forsoker satta slutsatserna i ett vidare sammanhang och forklara dem. Sjalv-
kritiska fragor, som t.ex. “vad kunde ha gjorts annorlunda?” eller “Vad lérde jag mig av

arbetsprocessen?” kan ytterligare 6ka forstaendet av arbetet och tematiken.
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Hassmén och Hassméns (2008) definition av forskningsprocessen har spjalkt upp stadi-
erna mera och kvar finns analys, verifiering och avrapportering, vilka alla gar hand i hand
med Carlstrom och Carlstrom-Hagmans (2006) fjarde fas kallad utvérdering. Analysen
av det insamlade materialet innebar en bred och djup kunskap i &@mnet och en fardigt vald
analysmetod som ska 6ka forutsattningarna for att kunna svara pa forskningsfragorna i
arbetet. Verifieringen innebar kallornas och arbetets trovardighet, palitlighet, stabilitet,
reliabilitet, validitet och sa vidare. Det handlar alltsa om att hur vetenskapligt hallbara
argumentationen och resultaten i arbetet ar pa basis av kallbasen i arbetet. (Hassmén &
Hassmén 2008) Avrapporteringen sker efter att all data &r insamlad, analyserad och kvali-
tetssakrad och det &r sékert att borja sammanfatta sina fynd i en skriftlig rapport.
(Hassmén & Hassmén 2008) Rapporten ska vara tydlig, kortfattad och korrekt, sa att man
kritiskt kan granska alla olika delar av arbetet sa som den teoretiska bakgrunden, analys-
metoden, resultaten och slutsatserna. Det &r viktigt att rapporten &r en tillforlitlig sam-
manfattning av studien och att den erbjuder lasaren all vasentlig information. (Carlstrom
& Carlstrém-Hagman 2006)

7 ETISKA OVERVAGANDEN

I hela examensarbetsprocessen ska skribenterna behérska god vetenskaplig praxis. Vi kan
utesluta vissa forskningslov och avtal eftersom vi inte kommer gora intervjuer eller me-
toder som kraver forskningslov. Vad vi maste tanka pa ar att vi har en bestallare till arbetet
och déar maste vi vara i konsensus och fa ett avtal fixat. Vi kommer att anvanda mycket
databaser och bocker som forskningslitteratur och det &r viktigt att hanvisa till kallor pa
ratt satt i bade brodtext och kallforteckning, komma ihag att hanvisa till exakt allt material
vi anvant och hanvisa till andra forskares arbeten och resultat pa ett korrekt satt som &r
karakteristiskt for vetenskaplig verksamhet. (TENK 2012)

Med tanke pa bestéllaren maste man kontrollera att bada parter vet exakt vad de far av
arbetet och vilka rattigheterna och skyldigheterna ar. Vi som skribenter ska strava efter
att uppfylla alla 6nskningar bestallaren har for vart arbete och ansvara for arbetets kvali-
tet. I forskningen ska noggrannhet, hederlighet och allman omsorgsfullhet vara centrala
ord for hela var examenarbetsprocess och forskningen ska planeras, genomforas, doku-

menteras och rapporteras enligt vetenskapliga faktas krav. (TENK 2012)
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Innan vi borjar skriva pa vart arbete ska vi veta vad de viktigaste faktorerna fér god ve-
tenskaplig praxis innebér, med mest tyngd pa de saker man ska undvika. Oredlighet i
vetenskaplig verksamhet, forsummelse av god forskningspraxis och évriga ansvarslosa
forfaranden innebér allt fran plagiering och fabricering till lindrigare fusk som att inte
namna en kélla i kallforteckningen. Det &r viktigt att man vet vad alla dessa former av
fusk betyder och vad de innehaller for att kunna undvika dem. Det ar mojligt att glomma
satta in nagon kalla i forteckningen, darfor ar noggrannhet valdigt viktigt i forskningspro-

cessen och hanvisandet, sa att man inte aker ut for fusk i misstag. (TENK 2012)

Carlsson (1997 s. 59) instdmmer i det som TENK kommenterade i stycket ovan. | boken
skrivs ocksa om hur fullstandig redovisning ar en viktig del av etik da det forskas. Har
kommer det ocksa fram hur forskaren ska redovisa sin forskning fullstandigt och san-
ningsenligt. Carlsson (1997 s. 59) konstaterar ocksa att man maste redovisa de kéllor man

anvant korrekt och fullstandigt.

Det ovanstaende ar allt valdigt viktigt, men ganska abstrakt och darfor kommer harnast
en djupare insikt i hur vi kan handla etiskt genom hela forskningsprocessen. Forsta fasen
i bada vara metoder innehaller mycket sokning av bakgrundsinformation och det ar viktigt
att det sker etiskt, vi far inte medvetet lamna bort sadana forskningar som ar motstridiga
for var hypotes for att fa var forskning att se mer hallbar ut. (Hassmén & Hassmén 2008
5.383-386)

| planeringen av arbetet och i datainsamlingen finns ocksa etiska évervaganden. Beroende
pa datainsamlingsmetoden kan man hitta precis vad man soker efter och det ar viktigt att
man inte anvander det omoraliskt genom att styra eller manipulera resultaten. Darfor &r
det viktigt att planera insamlingsmetoden och mdjliga undersokningsdeltagare sa att man
inte lamnar bort data medvetet eller anvander bara vissa deltagare som stdder hypotesen.
(Hassmén & Hassmén 2008 s. 383-386)

| analysfasen &r det viktigt att inte ha tonvikten pa de delar man vill lyfta fram och ge
mindre synlighet for motstridigheter eller sadant man vill bortse. Ett bra satt att undvika
detta ar att lata tre oberoende bedémare ga igenom materialet. Till var férdel har vi tva
sakkunniga handledare och en opponentgrupp som kan granska vart material och avgora
om det verkar omoraliskt. (Hassmén & Hassmen 2008 s. 383—-386)
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I slutsatser och diskussioner dr det ocksa mojligt att agera oetiskt, man kan dverdriva sina
resultat starkt och bortse fran motstridigheter, underskatta felkallor eller generalisera
forskningsresultaten langt utanfor deltagargruppen som anvandes i forskningen. | avrap-
porteringen ar det viktigt att rapporten ar klar och tydlig och framfor allt att kallorna be-
skrivs noggrant, man far inte lamna bort viktig information som kunde paverka resultaten,
som radikalt exempel att forskningen som foresprakar en ny medicin ar sponsorerad av

foretaget som har uppfunnit medicinen. (Hassmén & Hassmén 2008 s.383-386)

8 PROCESSBESKRIVNING

Vi anvander oss av en kombinerad version av Carlstrom och Carlstrom-Hagmans (2006)
och Hassmén och Hassméns (2008) modeller for att skapa en klar bild av var process
genom processheskrivningen. Modellerna gar till en viss grad hand i hand och skapar

darfor tillsammans en 6vergripande modell.

8.1 Utvecklingsomrade/problemomrade & tematisering/koncep-

tualisering

Da vi borjade fundera pa arbetet hade vi flera idéer som vi bollade, men till slut kom vi
fram till att vi vill gora ett arbete med ett framjande syfte. Detta valde vi att gora eftersom
vi tycker att halsoframjande ar en viktig del av idrotten och nagot dar vi har mojlighet att
gora en forandring. | detta skede blev det Kklart for oss att vi garna jobbar med fotboll
eftersom det ar en idrottsgren som star oss bada valdigt nara. Da vi under var studietid
ocksa gatt igenom bland annat hur man forebygger idrottsskador och hur traning kan an-
vandas for att forebygga idrottsskador var det klart att det var det vi ville att vart exa-
mensarbete skulle handla om. Da vi sedan var i kontakt med var gamla fotbollsklubb FcFj
kom vi snabbt tillsammans med deras sportchef fram till att vi skulle utveckla ett skade-
forebyggande traningsprogram for fotbollsjuniorer &t var gamla klubb. Darmed blev det
klart for oss att vart examensarbete kommer bli ett produktutvecklingsarbete. Ett produkt-
utvecklingsarbete ar alltsa ett arbete som forsoker forbattra eller fornya nagot och kan
utga fran t.ex. en iakttagen svarighet eller en idé som man &r 6verens att prova utan nagon
tidigare mera systematisk utvérdering (Carlstrom & Carlstrom-Hagman 2006). Ett ut-

vecklingsarbete betyder ordagrant ett arbete for att utveckla nagot. Vad som ska utvecklas
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eller forbattras, hur det ska goras, av vem det ska goras, nér det ska goras och for vem det
ska goras ar viktiga fragor som bor besvaras fore arbetets start. Kortfattat handlar arbetet
om att hitta ett utvecklingsomrade, planera en ny verksamhet, utfora faltarbete och utvar-

dera information. (Carlstréom & Carlstrom-Hagman 2006)

Da vi traffade foreningens sportchef diskuterade vi bland annat vilken typ av skador for-
eningen var intresserad av att forebygga och genom hurdan traning de vill att detta sker.
Vi diskuterade ocksa om i vilket format féreningen ville ha det utvecklade traningspro-
grammet. Vi kom tillsammans med bestallaren fram till att var uppgift ar att utveckla en
produkt som forebygger de vanligaste skadorna inom fotboll och ryggskador. Dessutom
kom vi fram till att det &r viktigt att produkten ar latt att forsta och latt att implementera i
foreningens traningar. Onskan att produkten skulle vara latt att implementera i forening-
ens traning ar forstaelig fran foreningens sida, eftersom lagen bara har en viss méangd
traningar per vecka. Bestallaren hade sjalv dnskat att fa med ryggskador i det skadefore-
byggande traningsprogrammet och mer specifikt stressfrakturer i ryggen och hur dessa
kunde minskas. De andra skadorna som vi inkluderade i programmet kom vi fram till med
hjalp av forskningar av t.ex. Ekstrand (2019), Renshaw (2016) och Forsythe (2022), som

alla hjalpte oss att lista ut vilka de vanligaste skadorna var inom fotboll.

Da vi laste in oss mer pa bakgrundsinformationen i @mnet och fick en bild av det normala
skadelaget inom fotboll kom vi fram till att det fanns behov for en sddan produkt, aven
om det finns vissa produkter som redan omfattar delar av detta, som bland annat Fifa 11+
(Fifa 11+ Injury Prevention Program 2009) och Terve Urheilija (Terve Urheilija, al-
kulammittelyohjelma). De problem vi la marke till da vi laste bakgrundsinformationen
var att det inte fanns nagra specifika traningsprogram som latt kunde anpassas till olika
fotbollstraningar. Det fanns bara uppvarmningsprogram och vissa rorelser for att fore-
bygga vissa specifika skador. Da vi analyserade vart problem noggrannare kom vi fram
till att vi med hjalp av program som Fifa 11+ (Fifa 11+ Injury Prevention Program 2009)
och andra tidigare forskningar som t.ex. Tyler (2002) och De Sire (2021) kan skapa en
produkt som &r mer heltdckande och l&ttare att anpassa &n andra uppvarmningsprogram
eller 6vningar som gjorts i skadeforebyggande syfte. For att anda inte ta oss an alltfor
mycket ar det viktigt att vi begransar problemomradet och skapar en ram som ar mindre

an bara idrottsskador eller skador inom fotboll. Vi bestdmde oss darmed tillsammans med
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var bestallare att ta oss an de fyra vanligaste skadorna bland 14-17-aringar som spelar
fotboll samt ryggskador inom fotboll och fundera pa hur man férebygger dem.

8.2 Planering

Da temat, problempreciseringen och arbetets syfte var pa det klara, var det dags att kon-
kretisera vara idéer till ett tillvagagangssatt, d.v.s. en tidsplan for arbetet. Det forsta i
tidsplanen uppstod forstas av idén och for att var idé skulle vara till sa stor hjalp som
mojligt, ville vi utveckla en produkt och ha en bestéllare till arbetet. Idén, att hitta en
bestéllare och fortsatt diskussion av vad produkten skall innehalla tillsammans med be-
stallaren skulle allt ske pa hosten 2022, mer noggrant fore november.

Fran och med november 2022 funderade vi ut hur var teoretiska bakgrund skulle byggas
upp, sa att uppbyggnaden skulle bli en logiskt framskridande struktur. Motet med bestél-
laren gav riktlinjer till den teoretiska bakgrunden. Den stdrsta andringen var att bestalla-
ren énskade information kring en viss ryggskada och hur man kunde férebygga uppkoms-
ten av den. Efter det kunde vi borja satta upp tidsenliga mal for den teoretiska bakgrunden

och hela var bas for arbetet.

Fore arsskiftet var malet att ha fardigt halften av vara rubriker i den teoretiska bakgrunden
och hela basen for arbetet skulle vara fardigt vid halva februari 2023, vilket &nda drog ut
till mars 2023. Var arbetsfordelning gick ut pa att vi delade alla teorikapitels rubriker pa
halft och skrev metoden och etiken tillsammans. Kontakten med bestéllaren var regelbun-
den, vi ville vara sdkra att produkten blir som forvantat och att vi och bestallaren hade
samma syn pa produkten. | april 2023 borjade vi skriva pa resultatdelen. Resultat- och
diskussionsdelen planerade vi ha fardiga i maj 2023. Bada delarna gors tillsammans, for
att dessa skeden i arbetet kraver mycket reflektion och samarbete for att kunna slutforas.
Det slutliga arbetet skulle presenteras pa hosten 2023, efter en sommarpaus.

8.3 Faltarbete & Datainsamling

Vart faltarbete inneholl diskussion med bestallaren och vi blev tipsade om verktyg som
Fifa 11+ (Fifa 11+ Injury Prevention Program 2009) och Terve Urheilija (Terve Urheilija,

alkulammittelyohjelma). Vi anvande inte oss av intervjuer eller enkater, utan databaser
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och bocker samt verktygen som bestéllaren gav oss. Faltarbetet inneholl ocksa planering
av produkten tillsammans med bestéllaren. Vi kom verens om att produkten skall vara
elektronisk sa att den &r lattillganglig for alla inom organisationen. Ut6ver det fick vi fritt

valja produktens format och design.

Var metod for arbetet gav fria hander i val av kéllor, men vara datainsamlingsmetoder var
strikta. Som tumregel hade vi att kallorna skulle vara publicerade efter ar 2000 och vara
tagna fran publicerade bocker eller vetenskapliga artiklar. Undantagsvis kunde vi an-
vanda statistik eller nyttig bakgrundsinformation fran andra kallor, palitliga tidningsar-
tiklar eller kallor fore 2000-talet, men vara 6vningar i traningsprogrammet ska vara valda
enligt hogklassiga vetenskapliga artiklar, publicerade pa 2000-talet. Det betyder att 6v-
ningarna inte ar pahittade, utan tagna direkt fran vetenskapliga texter, eller baserar sig pa
textens budskap. Som ett exempel kan en text beratta att balansévningar paett ben fore-
bygger skador och da baserar vi var 6vning pa texten, fastan 6vningen inte skulle vara
direkt specificerad i texten. Forstas far traningsprogrammet innehalla rérelser fran Fifa
11+ och Terve Urheilija, eftersom bestallaren far valja hur produkten och dess innehall

anvands. Databaser vi anvande var Google Scholar och (EBSCO) SportDiscus.

Da vi utforde var datainsamling ville vi ocksa ifragasatta kéllorna hela tiden for att se till
att de var av hog kvalitet. Vi anvande oss av manga olika kallor och de som var éldre ville
vi kombinera med nyare kéllor for att se till att informationen annu var reliabel till denna
dag. Da vi anvande oss av kéllor som Ekstrand (1990) ville vi kombinera den med kallor
som Cloke (2009) for att se till att informationen stamde 6verens. Da vi sedan hade fars-
kare kallor ville vi se till att de ocksa var reliabla och laste igenom flera kéllor som hand-
lade om samma amne da vi anvande de flesta av dem. Som ett exempel anvande vi oss av
Nufiez (2020) och Candela (2019) for att fa fram samma information om skador, da vi
ville vara sakra pa att kallorna var reliabla. Dessutom var alla artiklar vetenskapliga kallor

som hade gatt igenom peer review.

8.4 Utvardering & analys, verifiering och avrapportering

For att kunna utvardera och analysera produkten, maste produkten redovisas. Produkten
blev ett traningsprogram, anpassat utgaende fran lagets vanliga traningsregim. | produk-

ten utvecklas ett program for forsdsongen och ett program for sésongen. Skillnaden
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mellan programmen dr att forsasongen kannetecknas av forberedelser for sdsongen och
innehaller storre traningsvolym och belastning. Under sésongen vill man inte anstranga
spelarna lika mycket pa grund av att man har matcher en gang i veckan och darfor mindre
tid att aterhamta sig. Darfor gjorde vi tva olika program, sa att laget kan folja programmet

i princip aret runt.
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Figur 1: Lagets tréaningsregim under sésongen

Efter att lagets tranare skickade deras traningsprogram (Figur 1) till oss, kunde vi borja
planera vara skadeforebyggande rorelser kring dem. Som exempel kan man se att man-
dagens traningar ar terhamtande med lag belastning och darfor har vi valt gummibands-
eller balansovningar till mandagen. Det ar évningar som forebygger skador men inte be-
lastar kroppen sa mycket. Som kontrast har laget tunga traningar pa onsdag och da im-

plementerade vi styrkedvningar som till exempel kndbdj i den dagens traning.

Som bas till tréningsprogrammen anvande vi Fifa 11+ rorelser for uppvarmning, Lop-

ningsévningar 1 har vi anvéant oss av i uppvarmningen fore varje traning och beroende pa
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traningens innehall har vi tillagt Lépningsévningar 2 (Fifa 11+ Injury Prevention Program
2009). Ett sadant fall ar da traningens tema innehaller mycket springande. Vi anvande oss
ocksa av Fifa 11+ dvningar for plyometri, styrka och balans (Fifa 11+ Injury Prevention
Program 2009). Varje tréning avslutas med stretchning. | slutet av onsdagens tréning ad-
derade vi en variation av rumanskt marklyft med maximal belastning, maximalt utt6jande
av muskeln och hallandet av positionen i 30 sekunder, baserat pa Brughellis (2008) artikel
om styrkeproduktion i olika muskellangder och dess effekt pa skadeférebyggelse samt
Tsutsuis (2023) artikel om riskfaktorer for stressfrakturer i ryggen. Aterstdende dvningar
vi anvéant kommer fran var teoretiska bakgrund. Huvudrorelsen & NHE/RNHE och an-

vands som aktiverande rorelse fore varje traning.

Kriterier var produkt skulle uppfylla var att den skulle vara lamplig for malgruppen (14—
17 aringar), innehalla vetenskapligt bevisade skadeforebyggande évningar, information
om dvningarnas belastningsgrad, vilka dagar man ska utféra 6vningarna och i vilket skede
av traningen 6vningarna ska utforas. Utvarderingen av produkten sker genom att Kritiskt
granska om kriterierna uppfyllts. Ovningarna vi valt ar lampliga fér malgruppen. Man
kan borja trana styrka i malgruppens alder under tranarens 6vervakning och vi anvande
oss mera av kroppsviktsrorelser, gummiband, hopp osv. Ovningarna vi valt ar vetenskap-
ligt bevisade att forebygga skador och undantagsvis ar vissa 6vningar fran Fifa 11+ (Fifa
11+ Injury Prevention Program 2009), men det var bestéallarens rekommendation. Direkt
information om 6vningarnas belastningsgrad framkommer inte, men i lagets tréningspro-
gram star vilka traningar som ar latta, medeltunga eller tunga och darfor kan man lista ut
att de rorelser vi har satt pa en viss traningsdag ocksa motsvarar traningens belastnings-
grad. I vilket skede av traningen 6vningarna gors har redovisats tydligt i var produkt och
darmed &ar produktens kriterier uppfyllda.

For att kort sammanfatta produktionen av denna produkt och avrapportera detta arbete
har programmet byggts upp pa kallor som tagits fran vetenskapliga bocker, PubMed och
Google Scholar. DA produkten skapades foljdes vissa tumregler for att forsakra att arbe-
tets validitet och reliabilitet uppehdlls. Dessa regler var att kéllorna skulle vara publice-
rade efter 2000-talet och vara tagna fran vetenskapliga bocker och artiklar. Undantagsvis
kunde ocksa kéllor fran tidigare artal eller andra palitliga kallor anvandas, men évning-
arna i traningsprogrammet skulle basera sig pa hogklassiga vetenskapliga artiklar publi-

cerade pa 2000-talet. For att forsakra att kallorna som anvéandes i arbetet var reliabla sa
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var kallorna som var &ldre, alltsa fran fore 2000-talet, kombinerade med en nyare kélla
som konstaterade samma sak. Ocksa manga nyare kallor som anvandes i skapandet av
produkten kombinerades med andra kallor for att forsakra att informationen forholls pa-
litlig. Dessutom var artiklarna som anvandes sddana som hade genomgatt referensgransk-

ning.

Dessa utstakade regler foljdes under hela arbetets gang och kallorna var huvudsakligen
fran 2000-talet. De kallor som var tagna fran fore 2000-talet hade ocksa andra kéllor som
fungerade som stdd for deras budskap. Det finns flera stéllen i arbetet dar vi kontrollerat
att ocksa de farskare kallornas budskap konstaterade samma sak som de aldre, for att se
till att arbetet féljde vara tumregler. Exempelvis har kallor som Al Attar (2017) och Brug-
helli (2008) anvénts tillsammans i arbetet for att sékra att informationen stdmde. Dessa

artiklar har dessutom citerats av 151 respektive 33 publikationer.

For att lyckas fa produkten till en helhet satsade vi pa att allt skulle hanga ihop. Den
teoretiska bakgrunden, som gjorts redan en tid fére programmet, skapades med hjalp av
manga vetenskapliga artiklar. De fungerade sedan som grund for skapandet av hela tra-
ningsprogrammet. Genom att sedan kombinera bakgrundsinformationen med det fardiga
traningsprogrammet vi fatt av bestéllaren, kunde vi satsa pa att skapa en helhet som
hangde ihop.

Carlstrom och Carlstrom-Hagmans (2006) utvarderingsfas innehaller dessutom diskuss-

ion, vilket tas upp forst i diskussionsdelen.

9 DISKUSSION

Av var processbeskrivningsmodell kvarstar sista delen av Carlstrom och Carlstrom-Hag-
mans (2006) utvardering, alltsa diskussionen. Eftersom modellens diskussion mest hand-
lar om produkten borjar vi med att diskutera produkten och senareldgger 6vrig diskussion
om arbetet och dess metod.

9.1 Produkten

De kriterier som lades upp for en godkénd produkt och det arbete vi gjort for att uppfylla

de har kriterierna ar, ur vart perspektiv, viktiga att lyfta fram. Det forsta kriteriet, att
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évningarna skulle vara lampliga for malgruppen, uppfylls genom att vi anvande oss av
manga dvningar som gjordes med kroppsvikt eller gummiband. Styrketraning &r en viktig
del i ett traningsprogram med malet att forebygga skador (Beato 2021) och maste inklu-
deras, men med vara instruktioner och under tranarnas évervakning anser vi dem vara
sarskilt lampliga for malgruppen. Alla rérelser ar kanske inte bekanta fran forut, men vara
évningar dr latta att forsta och inte for invecklade. Utforda med tranarnas hjélp borde de
inte stalla till med problem for malgruppen. For att gora produkten annu lattare att forsta
tog vi ocksa bilder av de rorelser vi sjalva utvecklat for traningsprogrammet. Vi utgar fran
att tranarna kanner till évningarna fran Fifa 11+ samt Terve Urheilija eftersom bestéllaren
specifikt rekommenderade oss att utga fran de har. Vi ar ocksa i direkt kontakt med be-

stéllaren och hjalper till med att ta i bruk produkten i praktiken.

Produkten hade ocksa som ett kriterium att Gvningarna ska ha sitt ursprung fran veten-
skapligt bevisade kallor publicerade under 2000-talet. Alla de rérelser vi tagit med fran
egna kallor, inte fran bestallarens rekommenderade verktyg, ar fran kallor som publicerats
pa 2000-talet De ar ocksa kollegialt utvarderade och har citerats forut. Caraffas (1996)
artikel om proprioceptiv traning &r ett undantag pa grund av publiceringsaret. Men, ef-
tersom Fifa 11+ (Fifa 11+ Injury Prevention Program 2009) innehaller balansévningar
med stdrmoment och Al Attars (2022) artikel om balanstraningens skadeférebyggande
inverkan och manniskans proprioception likasa och dessa tva stammer Gverens, ar det latt

att konstatera Caraffas artikels palitlighet.

Majoriteten av kallorna har haft specifika rorelser som har anvants i studierna. Det hér
galler till exempel Al Attar (2017) med Nordic hamstring exercise, en rérelse som vi da
tagit direkt till programmet. | andra fall, till exempel géllande Brughellis (2008) studie
om att baklarets formaga att producera kraft i langre muskellangder minskar skaderisken,
maste vi sjalv utveckla en rorelse utgdende fran textens argumentation. Vi implemente-
rade ocksa en annan rorelse baserad pa vetenskapliga kéllor, som vi tyckte passade in. De
Sire (2021) och Nessler (2017) konstaterade att plyometri och forbattring av muskelakti-
veringstid kan forebygga ACL-skador. | detta fall valde vi att ta in drop-jumps som kraver
mycket snabb muskelaktivering och &r en valdigt specifik rorelse som vi anser att funge-

rar bra da hopp ocksa &r en essentiell del av fotboll.
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Eftersom Brughelli (2008) tar upp hur baklarets formaga att producera kraft i langre
muskellangder minskar skaderisken, tog vi ocka med rumanska marklyft som en excent-
risk och sedan isometrisk rérelse. Rorelsen utférs med dvermaximal belastning (ca 120
% 1RM) som tojer muskeln mera och mera nar man haller vikten nere statiskt, samtidigt
som muskeln producerar kraft i Iangre och langre muskellangder och darmed forebygger
skador i baklaret. Rorelsen ar ocksa nyttig for att den starker nedre ryggen och stretchar
baklaren, tva faktorer som har bevisats motarbeta stressfraktursskador i ryggen, eftersom
spanda bakre larmuskler och svag ryggmuskulatur i nedre ryggen é&r riskfaktorer for ska-
dans uppkomst (Tsutsui 2023, Bali 2011). Detta var bestéllarens 6nskan och vi anser att
det ar en mycket viktig del av arbetet. Ovningen &r valdigt belastande och gérs darfor en
gang i 30 sekunders tid. Vi satte in den i slutet av ett traningspass for att muskeln maste
vara ordentligt uppvarmd nar man utfor rorelsen. For att dvningen ska passa till 14-17-
aringar maste rorelsen utféras med en mycket mindre vikt, som kanns bekvam. Andra
viktiga rorelser vi tillagt for att motarbeta stressfrakturer i ryggen ar planka, sidoplanka
och pressandet av en boll (Takemasa 1995, Bali 2011) som forstarker balmuskulaturen,
bulgariska utfallssteg (Shah 2014) som forbattrar muskelbalansen i benen och marklyft
med ett ben (Bali 2011, Tsutsui 2023, Shah 2014) som forbattrar muskelbalansen i benen,
stretchar baklarsmusklerna och férstarker bal- och ryggmuskulaturen.

Aven om det inte var ett direkt kriterium att hitta rorelser som motsvarar bestéllarens
Onskan tog vi det som en viktig del av arbetet. Vi ar ndjda dver att vi hittat en hel del
information om de hér rorelserna. Sammanfattat anser vi att kriterier uppfyllts pa den
grund att majoriteten av rorelserna ar direkt tagna fran vetenskapliga texter eller bestélla-
rens rekommendationer. En felfaktor &r dock att vi kunde ha tolkat en vetenskaplig studie
fel och utvecklat en rérelse som inte ar skadeférebyggande. Risken ar dock minimal, ef-
tersom vi last igenom kallorna noggrant flera ganger och litar pa vart kunnande i bade

engelska spraket och lasforstaelse.

Produktens resterande Kkriterier var att det skulle finnas information om évningens belast-
ningsgrad, vilka dagar av veckan dvningarna ska utforas och i vilket skede av tranings-
passet de ska utforas. Som tidigare konstaterats finns det ingen direkt information om
ovningarnas belastningsgrad. Ovningarna bakades in beroende pé hur tung traning laget
hade. Om laget har en lattare, aterhamtande traning, passar vara rorelser till det andama-

let, vilket samtidigt avsl6jar 6vningarnas belastningsgrad, ger informationen och
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uppfyller kriteriet. Samtidigt uppfylls kriteriet pa vilka dagar 6vningarna ska goras, for
att de ar infogade pa den dag som passar bast till traningens tema och belastningsgrad. |
vilket skede av traningspasset vi har satt in dvningarna paverkas stort av lagets rutiner.
Till exempel har de alltid gymdelen fore traningarna och darfor har vi satt storsta delen
av 6vningarna till tiden innan sjalva traningen pa planen bérjar. Det &r en liknande situ-
ation med vilka dagar évningarna utférs. Under sasongen gar det inte att fordela styrkedv-
ningar pa flera dagar, eftersom traningsupplagget da ar sadant att det bara finns en tung
traning i veckan. Det leder till att vi maste satta in valdigt mycket pa en dag. Men, vi
visste att vi maste prioritera lagets rutiner och gora mycket kompromisser, helheten ar vi
ndjda med och anser att kriterierna &r uppfyllda.

Jamfort med annan forskning inom amnet ser produkten lovande ut. Produktens teoribak-
grund &r aktuell och stoder sig pa farska studier. Dessutom har vi inte anvant oss av ov-
ningar som skulle ha gett motstridiga resultat i forskningar, d.v.s. att vissa forskningar
stoder évningens formaga att forebygga skador och andra forskningar skulle argumentera
emot det. Produkten skiljer sig fran andra forskningar for att den &r en ihopsatt helhet av
alla palitliga kallor vi last och analyserat, givetvis dr den inte den enda av sitt slag, Fifa
11+ och liknande program finns, men var produkt ar unik. De andra programmen &r hu-
vudsakligen uppvarmningsprogram och innehaller inte annan styrketraning an styrketra-
ning med kroppsvikt som motstand. Produkten &r alltsa en helhet som anvander sig av de
bésta delarna av tidigare skadeforebyggande program och annan aktuell, palitlig forsk-

ning.

Produktens framtidsperspektiv innehaller testandet av produkten i praktiken. Laget har
bestallt produkten och far anvanda den pa de satt de tycker ar bést, men de far garanterat
nya rorelser att inkludera i sin traning och ett nytt perspektiv pa skadeforebyggande tra-
ning. Det ar en stor brist att inte den fardiga produkten hinner testas i praktiken under
arbetets gang. Det ar forst efter det som man kan diskutera alla de fordelar och nackdelar
produkten har.

9.2 Metoddiskussion

Som vi ndmnt tidigare anvander vi oss av en kombination av Carlstrom och Carlstrém-
Hagmans (2006) och Hassmén och Hassméns (2008) modeller som metod i vart arbete.
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Dessa modeller kdnde vi att var en bra kombination eftersom de gick hand i hand till en
viss grad, men anda samtidigt kompletterade varandra.

Den forsta fasen, som handlade om att hitta pa ett utvecklingsomrade och tematisera ar-
betet, fungerade bra da vi kunde kombinera informationen vi hade fran tidigare med de
ramar vi kom fram till med bestéllaren. Genom att skapa en gemensam syn pa hur arbetet
ska se ut och beakta bade bestéllarens och vara asikter kunde vi skapa en bra grund for
arbetet. Da vi tillsammans kunde avgransa omradet fick vi en bra gemensam bild av hur
arbetet skulle se ut. I detta skede var det viktigt for oss att inte produktens fakta skulle bli
inom ett for brett omrade, medan det for bestéllaren var viktigt att inte avgransa produk-
tens for snavt. Har kom vi sedan tillsammans fram till att det var bést att ha med de fyra
vanligaste skadorna inom fotboll samt ryggskador eftersom vi ansag att produktens fakta
varken var inom ett for smalt eller ett for brett omrade. Genom att gora de har avgrans-

ningarna kunde vi se till att var idé sedan blev forskningsbar.

Forsta fasen var ganska latt att forsta och det blev klart for oss vad vi ville uppna med
vart arbete. Eftersom fasen var tydligt definierad och vi visste exakt vad vi skulle gora sa
kunde vi enkelt folja alla fasens direktiv och tillsammans med var bestallare planera hur
arbetet skulle framskrida. Har kunde vi kanske annu béttre ha tagit fram och skrivit upp
all information vi hade fran tidigare. Det kunde kanske ha underlattat arbetets senare ske-
den da vi kanske inte utantill kom ihag exakt vad vi hade talat om med varandra och hur
vi hade definierat allt. Eftersom vi anda gjorde det mesta tillsammans gick det bra, men
detta kravde mera kommunikation om saker vi redan hade gatt igenom. Metodens forsta

fas var annars som helhet fungerande.

I den andra fasen som kallades planering gick allt forst bra och sjéalva planeringen funge-
rade, men vi mérkte senare att det fanns delar i planeringen som kunde ha gjorts battre.
Da vi planerade arbetet och skapade vart tillvagagangssatt hade vi varit aningen optim-
istiska med tidsramen. Vi hade planerat att vara fardiga med den teoretiska bakgrunden
kring halva februari, och tankte da at vi borjar skriva pa resultaten och diskussionen i
april. Den teoretiska bakgrunden drog anda ut till mars. | detta skede stotte vi ocksa pa
vissa andra problem eftersom vi hade en grund for vart traningsprogram, men annu inte
hade integrerat vart traningsprogram i FcFjs traningsregim. Vi tvingades vénta i nagra

manader pa att fa traningsprogrammet fran FcFj, vilket skot upp var tidsplan markvart.
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Da vi sedan i slutet av juli fick traningsprogrammet fran FcFj kunde vi integrera vart
skadeforebyggande traningsprogram i FcFjs traningsregim samt fortsdtta med resultaten
och diskussionen i arbetet. Vi tycker utéver nyss namnda att arbetet fungerade bra. Ar-
betsfordelningen gjorde att ingen av oss tog an en for stor del av arbetet da vi holl pa med
den teoretiska bakgrunden. Vi diskuterade ocksa kontinuerligt om vad som kunde vara
bra att ta upp i de olika skedena och letade efter kallor tillsammans, dven da vi redan hade

fordelat anskaffandet av bakgrundsinformationen.

Andra fasen fungerade ocksa som en viktig del av vart arbete eftersom vi anvande den
som hjalp for att skapa hela planen pa hur vi ska utfora arbetet. Definitionen av fasen var
ganska bred vilket gjorde att vi kanske inte definierade allt som vi kommer gora under
arbetets gang tillrackligt tydligt fran forsta borjan. Detta kunde vi sedan i ett senare skede
dock fundera pa och ga tillbaka till. Det hjalpte oss da vi borjade fundera pa hur vi ska

rora oss vidare med arbetet.

Faltarbete och datainsamling, alltsa den tredje fasen av metoden, gick till storsta delen
bra. Denna fas var en av de storsta delarna i vart arbete och den del som kravde mest tid
och talamod. Eftersom arbetet skulle handla om de vanligaste skadorna inom fotboll samt
ryggskador, vilket var bestéllarens 6nskemal, handlade den forsta delen av arbetet om att
ta reda pa hurdana skador det sker inom fotboll samt varfor idrottare drabbas av olika

grenspecifika skador.

Genom att forst ta upp skador inom andra idrottsgrenar tycker vi att vi bade far och ger
en bild av hur olika skador uppkommer inom olika idrottsgrenar. Tack vare detta ar vart
mal att lasaren har lattare att forsta hur de vanligaste grenspecifika skadorna uppkommer
inom fotboll. Som ett exempel far man en klarare bild av hur skador kan vara allmanna
men anda grenspecifika da vi tar upp hur Kaiser (2021) namner att snabba riktningsfor-
andringar at alla hall, sarskilt i frontalplan, gor grenen (tennis) tung for bland annat knéna
och vristerna. Genom att ndmna forskningar som Listola (2013) som tar upp hur belast-
ningsskador inom ishockey star for en mycket mindre andel an akuta skador och Seil
(1998) som konstaterar att skador inom handboll i 6vre extremiteten i 61 % av fallen sker
pa den dominanta sidan, far vi en annu Klarare bild av hur skador inom idrott kan vara

véldigt grenspecifika.
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Da vi sedan gick vidare till skador inom fotbollen tyckte vi att det vi namnt om skador
inom andra grenar fungerade som en bra grund. Da vi direkt gar in for att namna hur ofta
fotbollsspelare i genomsnitt skadar sig har vi en bra orsak till att vi vill utféra arbetet.
Genom att sedan ta upp hur majoriteten av skadorna sker utan kontakt (Ekstrand 2019 &
Renshaw 2016) skapar vi ocksa en klarare bild av hur skadorna huvudsakligen sker inom
fotboll. For att komma fram till de vanligaste skadorna inom fotboll anvénde vi oss av
flera olika kallor som konstaterade saker som paminner om varandra och kom darmed
fram till vilka de vanligaste skadorna &r. | denna del var det viktigt for oss att komma
fram till var skadorna uppkommer, hur de uppkommer samt majligtvis varfor de uppkom-

mer.

Forebyggandet av skadorna var nasta pa agendan. Genom att dar namna de verktyg vi
hade fatt av bestéllaren (Fifa 11+ och Terve futaaja) och kombinera dem med dels den
bakgrundsinformation vi hade om skadorna samt ny information om hur man kan jobba
med att férebygga skador i dessa muskler kunde vi skapa en bra och fungerande helhet.
Denna del kravde en hel del tid och vi bollade med olika idéer och kallor vi hittade, och
kanner att vi slutligen kom fram till den béasta slutsatsen vi kunde. Genom att ta fram bade
varfor skadorna sker och vad som kan goras for att forbattra skadesituationen ar helheten
ganska tydlig. Eftersom vi har gar igenom skadorna ratt heltackande, genom att anvanda
en tydlig kéllgrund, gor vi det klart for lasaren att faltarbetet dvs datainsamlingen har
gjorts noggrant och med mangsidiga kéllor. Da vi ocksa analyserar kallorna till exempel
da vi konstaterar “Med tanke pa dessa forskningar kan vi utnyttja den excentriska fasen i
flera baklarsovningar i vart traningsprogram. Till exempel excentriska fasen i rumanska
marklyft eller marklyft pa ett ben.” sa ser ldsaren att vi tagit informationen fran de veten-
skapliga kéllorna vi valt att anvéanda och kommer fram till hur vi anvander denna inform-
ation i praktiken. Da det handlade om forebyggandet av skador i ryggen och mer specifikt
stressfrakturer i ryggen, sa kom det dock fram vissa problem. De flesta kallorna vi hittade
hade ytterst lite information om hur man kan forebygga en stressfraktur i ryggen. Slutli-
gen kom vi fram till vissa saker man kan gora dven om vi konstaterade att det ar svart att

direkt forebygga stressfrakturer i ryggen.

Fas tre tyckte vi att fungerade som en av de viktigaste delarna av hela arbetet eftersom
det var inom denna fas som majoriteten av informationen anskaffades och majoriteten av

arbetet skedde. Genom att anvanda mangsidiga vetenskapliga kallor samlade vi ihop en
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stor mangd information, som vi sedan analyserade och anvande oss av. Eftersom denna
fas var viktig fungerade metoden ocksa speciellt bra som ett hjalpmedel och en végledare.
Tredje fasen tycker vi att som helhet fungerade bra och gav oss tillrackligt klara direktiv

om vad som skulle géras men gav oss dnda fria hander att ta vissa viktiga beslut sjalva.

Den fjarde fasen handlade om utvérdering och att bearbeta, analysera och sammanfatta
all information samt diskutera den. I denna fas beréttade vi alltsa om vara resultat, alltsa
produkten, och diskuterade de sidor som var battre och samre da vi skapade produkten.

Ocksa detta kapitel om metoddiskussion hor till denna fas.

For oss var det i detta skede svart att direkt utvardera produkten eftersom produkten inte
har testats i praktiken. | stallet bestamde vi oss for att utvardera produkten utifran de krav

och Kriterier vi satt upp for produkten.

Den fjarde fasen fungerade bra och vi kunde tack vare modellen fa en klarare bild av vad
vi maste koncentrera oss pa att ha med i denna del av arbetet. Diskussionen om resultatet,
modellen och de fortsatta utvecklingsmojligheterna tankte vi kanske inte i borjan att var
en sa stor del av arbetet, men markte senare hur viktigt det ar att komma fram med vara
tankar om bland annat hur arbetet kunde fungera i praktiken samt mojliga fortsatta ut-

vecklingsmojligheter.

Den sista fasen i Carlstrém och Carlstrom-Hagmans (2006) modell handlade om konse-
kvenser och den var en del av modellen som vi inte kunde redogora for. Eftersom vi inte
hade tid eller mojligheter att testa detta program var vi alltsa tvungna att lamna bort denna
del och i stéllet anvande vi en anpassad version av modellen dar den sista delen inte var
med i arbetet. Detta tyckte vi anda inte var ett problem. Ocksa utan denna fas lyckades vi

i arbetet med att skapa var produkt och sjalva arbetet.

46



KALLOR

Al Attar, W. S. A., Bakhsh, J. M., Khaledi, E. H., Ghulam, H., & Sanders, R. H., 2022,
Injury prevention programs that include plyometric exercises reduce the incidence
of anterior cruciate ligament injury: a systematic review of cluster randomised tri-
als. Journal of Physiotherapy. Tillganglig: https://www.sciencedirect.com/sci-
ence/article/pii/S1836955322000807 Hamtad: 22.1.2023

Al Attar, W. S. A., Khaledi, E. H., Bakhsh, J. M., Faude, O., Ghulam, H., & Sanders, R.
H., 2022, Injury prevention programs that include balance training exercises reduce
ankle injury rates among soccer players: a systematic review. Journal of physio-
therapy. Tillganglig: https://www.sciencedirect.com/science/arti-
cle/pii/S1836955322000509 Hamtad: 27.1.2023

Al Attar, W. S. A., Soomro, N., Sinclair, P. J., Pappas, E., & Sanders, R. H., 2017, Effect
of injury prevention programs that include the Nordic hamstring exercise on ham-
string injury rates in soccer players: a systematic review and meta-analysis. Sports
Medicine, 47, 907-916. Tillgénglig: https://link.springer.com/ar-
ticle/10.1007/s40279-016-0638-2 H&mtad: 30.1.2023

Alonso-Fernandez, D., Fernandez-Rodriguez, R., Abalo-Nufiez, R., 2019, Changes in
rectus femoris architecture induced by the reverse nordic hamstring exercises. The
Journal of Sports Medicine and Physical Fitness. Tillganglig: https://euro-
pepmec.org/article/med/30293403 Hamtad: 23.02.2023

Arnason, A., Sigurdsson, S., B., Gudmundsson, A., Holme, I., Engebretsen, L., Bahr, R,
2004, Risk Factors for Injuries in Football. The American Journal of Sports Medi-
cine, Vol 32, Issue 1, Tillgénglig: https://jour-
nals.sagepub.com/doi/full/10.1177/0363546503258912 Hamtad: 10.01.2023

Bahr, R., Mzhlum, S., 2002, Férebygga behandla rehabilitera idrottsskador en illustre-
rad guide, forsta upplagan, Norsk idrettsmedisinsk forening.

Bali, K., Kumar, V., Krishnan, V., Meena, D., Rawall, S., 2011, Multiple lumbar trans-
verse process stress fractures as a cause of chronic low back ache in a young fast
bowler - a case report. BMC Sports Sci Med Rehabil, Tillganglig:
https://link.springer.com/article/10.1186/1758-2555-3-8#citeas Hémtad:
23.10.2023

Beato, M., Maroto-lzquierdo, S., Turner, A. N., Bishop, C., 2021. Implementing Strength
Training Strategies for Injury Prevention in Soccer: Scientific Rationale and Meth-
odological Recommendations. International Journal of Sports Physiology and Per-
formance, vol 16, issue 3, s. 456-461. Tillganglig: https://journals.humankine-
tics.com/configurable/content/journals$002fijspp$002f16$002f3$002farticle-
p456.xml?content=abstract&t%3Aac=jour-
nals%24002fijspp%24002f16%24002f3%24002farticle-p456.xml Hémtad:
19.09.2023

47


https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1836955322000807
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1836955322000807
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1836955322000509
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S1836955322000509
https://link.springer.com/article/10.1007/s40279-016-0638-2
https://link.springer.com/article/10.1007/s40279-016-0638-2
https://europepmc.org/article/med/30293403
https://europepmc.org/article/med/30293403
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/0363546503258912
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/0363546503258912
https://link.springer.com/article/10.1186/1758-2555-3-8#citeas
https://journals.humankinetics.com/configurable/content/journals$002fijspp$002f16$002f3$002farticle-p456.xml?content=abstract&t%3Aac=journals%24002fijspp%24002f16%24002f3%24002farticle-p456.xml
https://journals.humankinetics.com/configurable/content/journals$002fijspp$002f16$002f3$002farticle-p456.xml?content=abstract&t%3Aac=journals%24002fijspp%24002f16%24002f3%24002farticle-p456.xml
https://journals.humankinetics.com/configurable/content/journals$002fijspp$002f16$002f3$002farticle-p456.xml?content=abstract&t%3Aac=journals%24002fijspp%24002f16%24002f3%24002farticle-p456.xml
https://journals.humankinetics.com/configurable/content/journals$002fijspp$002f16$002f3$002farticle-p456.xml?content=abstract&t%3Aac=journals%24002fijspp%24002f16%24002f3%24002farticle-p456.xml

Beck, B., Drysdale, L., 2021, Risk factors, diagnosis and management of bone stress in-
juries in adolescent athletes: a narrative review. Sports, vol. 9. Tillganglig:
https://www.mdpi.com/2075-4663/9/4/52 Hdmtad: 23.02.2023

Belhaj, K., Meftah, S., Mahir, L., Lmidmani, F., Elfatimi, A., 2016, Isokinetic imbalance
of adductor-abductor hip muscles in professional soccer players with chronic ad-
ductor-related groin pain, Eur J Sport Sci. Tillgénglig:
https://pubmed.ncbi.nim.nih.gov/27017973/ Hamtad: 23.02.2023

Brughelli, M., & Cronin, J., 2008, Preventing hamstring injuries in sport. Strength &
Conditioning Journal, 30(1), 55-64. Tillganglig: https://journals.lww.com/nsca-
scj/fulltext/2008/02000/Preventing_Hamstring_Injuries_in_Sport.9.aspx Hamtad:
30.1.2023

Candela, V., De Carli, A., Longo, U. G., Sturm, S., Bruni, G., Salvatore, G., & Denaro,
V., 2019, Hip and groin pain in soccer players, Joints, vol 7, s. 182-187. Tillganglig:
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0041-
1730978#info Hamtad: 23.02.2023

Caraffa, A., Cerulli, G., Projetti, M., Aisa, G., & Rizzo, A., 1996, Prevention of anterior
cruciate ligament injuries in soccer. Knee surgery, sports traumatology, art-
hroscopy, 4(1), 19-21. Tillganglig: https://link.springer.com/ar-
ticle/10.1007/BF015659922 H&mtad: 20.1.2023

Carlsson, B. 1997. Grundlaggande forskningsmetodik: fér medicin och beteendeveten-
skap. vol. 2. Stockholm: Almgvist & Wiksell.

Carlstrom, 1. & Carlstrom-Hagman, L.P., 2006, Metodik for utvecklingsarbete och utvéar-
dering. 5. uppl., Lund: Studentlitteratur, s. 103-115.

Chebbi, S., Chamari, K., Van Dyk, N., Gabbett, T., 2022, Hamstring Injury Prevention
for Elite Soccer Players: A Real-World Prevention Program Showing the Effect of
Players’ Compliance on the Outcome, Journal of Strength & Conditioning Re-
search, Tillganglig: https://web-p-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/ehost/de-
tail/detail?vid=3&sid=cbd32831-f59c-448c-a72a-66ac782e50fe%40re-
dis&bdata=JnNpdGU9ZWhvc3QtbG12Z2Q%3d%3d#AN=156702823&db=s3h
Hé&mtad: 28.10.2022

Cloke, D.J., Spencer, S., Hodson A., Deehan, D., 2009, The epidemiology of ankle inju-
ries occurring in English Football Association academies, British Journal of Sports
Medicine. Tillganlig: https://bjsm.bmj.com/content/43/14/1119.citation-tools Hdm-
tad: 20.01.2023

de Sire, A., Demeco, A., Marotta, N., Moggio, L., Palumbo, A., lona, T., & Ammendolia,
A., 2021, Anterior Cruciate Ligament Injury Prevention Exercises: Could a Neuro-
muscular Warm-Up Improve Muscle Pre-Activation before a Soccer Game? A
Proof-of-Principle Study on Professional Football Players. Applied Sciences,
11(11), 4958. Tillganglig: https://www.mdpi.com/2076-3417/11/11/4958 Hamtad:
25.1.2023

48


https://www.mdpi.com/2075-4663/9/4/52
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/27017973/
https://journals.lww.com/nsca-scj/fulltext/2008/02000/Preventing_Hamstring_Injuries_in_Sport.9.aspx
https://journals.lww.com/nsca-scj/fulltext/2008/02000/Preventing_Hamstring_Injuries_in_Sport.9.aspx
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0041-1730978#info
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0041-1730978#info
https://link.springer.com/article/10.1007/BF015659922
https://link.springer.com/article/10.1007/BF015659922
https://web-p-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/ehost/detail/detail?vid=3&sid=cbd32831-f59c-448c-a72a-66ac782e50fe%40redis&bdata=JnNpdGU9ZWhvc3QtbGl2ZQ%3d%3d#AN=156702823&db=s3h
https://web-p-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/ehost/detail/detail?vid=3&sid=cbd32831-f59c-448c-a72a-66ac782e50fe%40redis&bdata=JnNpdGU9ZWhvc3QtbGl2ZQ%3d%3d#AN=156702823&db=s3h
https://web-p-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/ehost/detail/detail?vid=3&sid=cbd32831-f59c-448c-a72a-66ac782e50fe%40redis&bdata=JnNpdGU9ZWhvc3QtbGl2ZQ%3d%3d#AN=156702823&db=s3h
https://bjsm.bmj.com/content/43/14/1119.citation-tools
https://www.mdpi.com/2076-3417/11/11/4958

Dines, J. S., Bedi, A., Williams, P. N., Dodson, C. C., Ellenbecker, T. S., Altchek, D. W.,
... & Dines, D. M., 2015, Tennis injuries: epidemiology, pathophysiology, and treat-
ment. JAAOS-Journal of the American Academy of Orthopaedic Surgeons, 23(3),
s. 181-189. Tillganglig: https://journals.lww.com/jaaos/Fulltext/2015/03000/Ten-
nis_Injuries___Epidemiology, Pathophysiology,.6.aspx Hamtad: 13.1.2023

Dufek, J. S., & Bates, B. T., 1991, Biomechanical factors associated with injury during
landing in jump sports. Sports medicine, 12, 326-337. Tillganglig:
https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-199112050-00005  Hamtad:
30.1.2023

El Rassi, G., Takemitsu, M., Woratanarat, P., Shah, S. A., 2005, Lumbar spondylolysis
in pediatric and adolescent soccer players. The American journal of sports medi-
cine, vol 33, sid. 1688-1693. Tillganglig: https://jour-
nals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546505275645?casa_token=We0JeF-
fYcbwAAAAA:SB38mZLg8ZEmw-
[JBBwcBUGG|rIkV71vaoCmwW2FpwsM2izCg2RFujGKf8GZsH164DkK-Up-
pumdzww Hamtad: 23.02.2023

Ekstrand, J., Gillquist, J., Liljendahl, S., 1983, Prevention of soccer injuries: Supervision
by doctor and physiotherapist. The American journal of sports medicine, Vol 11,
Issue 3. Tillganglig: https://jour-
nals.sagepub.com/doi/10.1177/036354658301100302 H&mtad: 26.10.2022

Ekstrand, J., Tropp H., 1990, The Incidence of Ankle Sprains in Soccer, Foot & Ankle,
Tillganglig: https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/107110079001100108
Hamtad: 20.01.2023

Ekstrand, J., Hagglund M., Waldén M., 2011, Epidemiology of muscle injuries in profes-
sional football (soccer), Am J Sports Med., Tillganglig: https://pub-
med.ncbi.nlm.nih.gov/21335353/ Hamtad: 28.10.2022

Ekstrand, J., 2019, UEFA Elite Club Injury Study Report 2018/19, Tillganglig:
https://www.uefa.com/MultimediaFiles/Download/uefaorg/Medi-
cal/02/61/67/86/2616786 DOWNLOAD.pdf Hamtad: 10.01.2023

FIFA 11+ -Injury prevention program, 2009, FIFA Medical Assessment and Research
Centre. Tillganglig: https://www.yrsa.ca/wp-content/uplo-
ads/2019/11/pdf/Fifal1/11plus_workbook e.pdf Hdmtad: 15.1.2023

Forskningsetiska delegationen, 2012, God vetenskaplig praxis. Tillganglig:
https://tenk.fi/sv/forskningsfusk/god-vetenskaplig-praxis-gvp Hamtad: 30.10.2022

Forsythe, B., Knapik, D.M., Crawford, M.D., Diaz, c., Hardin, D., Gallucci, J., Silvers-
Granelli, H., Mandelbaum, B., Lemak, L., Putukian, M., Giza, E., 2022, Incidence
of Injury for Professional Soccer Players in the United States: A 6-Year Prospective
Study of Major League Soccer, Orthopaedic Journal of Sports Medicine.

49


https://journals.lww.com/jaaos/Fulltext/2015/03000/Tennis_Injuries__Epidemiology,_Pathophysiology,.6.aspx
https://journals.lww.com/jaaos/Fulltext/2015/03000/Tennis_Injuries__Epidemiology,_Pathophysiology,.6.aspx
https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-199112050-00005
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546505275645?casa_token=We0JeFfYcbwAAAAA:SB38mZLq8ZEmw-jJBBwcBUGGjrIkV71vaoCmwW2FpwsM2izCg2RFujGKf8GZsH164DkK-Uppumdzww
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546505275645?casa_token=We0JeFfYcbwAAAAA:SB38mZLq8ZEmw-jJBBwcBUGGjrIkV71vaoCmwW2FpwsM2izCg2RFujGKf8GZsH164DkK-Uppumdzww
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546505275645?casa_token=We0JeFfYcbwAAAAA:SB38mZLq8ZEmw-jJBBwcBUGGjrIkV71vaoCmwW2FpwsM2izCg2RFujGKf8GZsH164DkK-Uppumdzww
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546505275645?casa_token=We0JeFfYcbwAAAAA:SB38mZLq8ZEmw-jJBBwcBUGGjrIkV71vaoCmwW2FpwsM2izCg2RFujGKf8GZsH164DkK-Uppumdzww
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546505275645?casa_token=We0JeFfYcbwAAAAA:SB38mZLq8ZEmw-jJBBwcBUGGjrIkV71vaoCmwW2FpwsM2izCg2RFujGKf8GZsH164DkK-Uppumdzww
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/036354658301100302
https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/036354658301100302
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/107110079001100108
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21335353/
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/21335353/
https://www.uefa.com/MultimediaFiles/Download/uefaorg/Medical/02/61/67/86/2616786_DOWNLOAD.pdf
https://www.uefa.com/MultimediaFiles/Download/uefaorg/Medical/02/61/67/86/2616786_DOWNLOAD.pdf
https://www.yrsa.ca/wp-content/uploads/2019/11/pdf/Fifa11/11plus_workbook_e.pdf
https://www.yrsa.ca/wp-content/uploads/2019/11/pdf/Fifa11/11plus_workbook_e.pdf
https://tenk.fi/sv/forskningsfusk/god-vetenskaplig-praxis-gvp

Tillganglig: https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/23259671211055136 Ham-
tad: 11.01.2022

Fried, T., Lloyd, G.J., 1992, An Overview of Common Soccer Injuries, Sports Medicine,
vol 14, s. 269-275 Tillganglig: https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-
199214040-00005#citeas Hamtad: 28.10.2022

Fukutani, A., Kurihara, T., 2015, Comparison of the muscle fascicle length between re-
sistance-trained and untrained individuals: cross-sectional observation. Springer-
plus, vol. 4, sid. 1-6. Tillganglig: https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/ar-
ticles/PMC4499036/ Hamtad: 23.02.2023

Hassmén, N., Hassmén, P., 2008, Idrottsvetenskapliga forskningsmetoder, SISU Idrotts-
bocker, 5.35-38 & s. 383-386.

Hégglund, M., Waldén, M., & Ekstrand, J., 2013, Risk factors for lower extremity muscle
injury in professional soccer: the UEFA Injury Study. The American journal of
sports  medicine, vol. 41, sid. 327-335. Tillganglig:  https://jour-
nals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/03635465124706347casa _token=IdyEGI-
BiXrMAAAAA:JZ1fzfRx8CsJCMtDgLMkDQoSO4RcX1XBgB9ucUtd5t02D8fB
DnNNJaFFaXcpQzWomVe6epch_hkjNDzA Hamtad: 23.02.2022

Idrottspsykologi - prestation och halsa, Idrottspecifika utmaningar, Skador. SISU Forlag.
Tillgénglig: https://utbildning.sisuforlag.se/sisu/generell/idrottspsykologi/idrotts-
psykologi-prestation-och-halsa/idrottsspecifika-utmaningar/skador/ Héamtad:
29.10.2022

Junge, A., Rosch, D., Peterson, L., Graf-Baumann, T., Dvorak, J., 2002, Prevention of
Soccer Injuries: A Prospective Intervention Study in Youth Amateur Players, The
American  Journal of Sports Medicine, Tillganglig:  https://jour-
nals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/03635465020300050401 Hamtad: 29.10.2022

Kaiser, P., Stock, K., Benedikt, S., Ellenbecker, T., Kastenberger, T., Schmidle, G., &
Arora, R., 2021, Acute tennis injuries in the recreational tennis player. Orthopaedic
journal  of sports medicine, 9(1). Tillganglig:  https://journals.sa-
gepub.com/doi/full/10.1177/2325967120973672 Hamtad: 13.1.2023

Karlsson, J., 2011, Skador hos unga idrottare, Svensk Idrottsforskning, s. 37-42. Tillgang-
lig: https://www.idrottsforskning.se/wp-content/uploads/2014/04/Skador-unga-id-
rottare.pdf Hdmtad: 13.01.2023

Koutures, C. G., Gregory, A. J.,, COUNCIL ON SPORTS MEDICINE AND FITNESS,
2010, Injuries in youth soccer, Pediatrics, 125(2), s. 410-414. Tillganglig:
https://publications.aap.org/pediatrics/article/125/2/410/72058/Injuries-in-Youth-
Soccer Hamtad: 11.01.2023

Le Gall, F., Carling, C., Reilly, T., 2008, Injuries in Young Elite Female Soccer Players:
An 8-Season Prospective Study. The American Journal of Sports Medicine. Vol.
36, S. 276-284. Tillganglig:

50


https://journals.sagepub.com/doi/10.1177/23259671211055136
https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-199214040-00005#citeas
https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-199214040-00005#citeas
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4499036/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC4499036/
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546512470634?casa_token=IdyEGIBjxrMAAAAA:JZ1fzfRx8CsJCMtDqLMkDQoSO4RcX1XBqB9ucUtd5t02D8fBDnNNJaFFaXcpQzWomV6pch_hkjNDzA
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546512470634?casa_token=IdyEGIBjxrMAAAAA:JZ1fzfRx8CsJCMtDqLMkDQoSO4RcX1XBqB9ucUtd5t02D8fBDnNNJaFFaXcpQzWomV6pch_hkjNDzA
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546512470634?casa_token=IdyEGIBjxrMAAAAA:JZ1fzfRx8CsJCMtDqLMkDQoSO4RcX1XBqB9ucUtd5t02D8fBDnNNJaFFaXcpQzWomV6pch_hkjNDzA
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546512470634?casa_token=IdyEGIBjxrMAAAAA:JZ1fzfRx8CsJCMtDqLMkDQoSO4RcX1XBqB9ucUtd5t02D8fBDnNNJaFFaXcpQzWomV6pch_hkjNDzA
https://utbildning.sisuforlag.se/sisu/generell/idrottspsykologi/idrottspsykologi-prestation-och-halsa/idrottsspecifika-utmaningar/skador/
https://utbildning.sisuforlag.se/sisu/generell/idrottspsykologi/idrottspsykologi-prestation-och-halsa/idrottsspecifika-utmaningar/skador/
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/03635465020300050401
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/03635465020300050401
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2325967120973672
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/2325967120973672
https://www.idrottsforskning.se/wp-content/uploads/2014/04/Skador-unga-idrottare.pdf
https://www.idrottsforskning.se/wp-content/uploads/2014/04/Skador-unga-idrottare.pdf
https://publications.aap.org/pediatrics/article/125/2/410/72058/Injuries-in-Youth-Soccer
https://publications.aap.org/pediatrics/article/125/2/410/72058/Injuries-in-Youth-Soccer

https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546507307866?casa_to-
ken=S8TyN0J47YOAAAAA:YIJYY XuTTZpfwLW7WP6sSROX-

cPkZY cXFgFUKEKIidc7CvCEewo03094H1tpevXJ51XIp5-Ci92e DuBpQw Ham-
tad: 23.02.2022

Lempainen, L., Mecho, S., Valle, X., Mazzoni, S., Villalon, J., Freschi, M., Stefanini, L.,
Garcia-Romero-Pérez, A., Burova, M., Pleshkov, P., Pruna, R., Pasta, G., Kosola,
J., 2022, Management of anterior thigh injuries in soccer players: practical
guide. BMC Sports Sci Med Rehabil. Tillganglig: https://bmcsportsscimedreha-
bil.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13102-022-00428-y#citeas Hé&mtad:
13.01.2023

Leppanen M, Pasanen K, Clarsen B, Kannus, P., Bahr, R., Parkkari, J., Haapasalo, H.,
Vasankari, T., 2019, Overuse injuries are prevalent in children’s competitive foot-
ball: a prospective study using the OSTRC Overuse Injury Questionnaire, British
Journal of Sports Medicine, 53, s. 165-171. Tillganglig: https://bjsm.bmj.com/con-
tent/53/3/165 Hamtad: 11.01.2023

Middleton, K., Fish, D. E., 2009, Lumbar spondylosis: clinical presentation and treatment
approaches. Current Reviews in Musculoskeletal Medicine, vol. 2, sid. 94-104. Till-
ganglig: https://link.springer.com/article/10.1007/s12178-009-9051-x  H&mtad:
23.02.2023

Mendiguchia, J., Alentorn-Geli, E., Idoate, F., Myer, G. D., 2013, Rectus femoris muscle
injuries in football: a clinically relevant review of mechanisms of injury, risk factors
and preventive strategies. British journal of sports medicine, vol. 47, sid. 359-366.
Tillganglig: https://bjsm.bmj.com/content/47/6/359.info Hadmtad: 23.02.2023

Mols4, J., Airaksinen, O., Ndsman, O., & Torstila, 1. 1997. Ice hockey injuries in Finland:
a prospective epidemiologic study. The American journal of sports medicine, 25(4),
495-499. Tillganglig: https://jour-
nals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/036354659702500412 Hamtad: 13.1.2023

Nadler, S. F., Malanga, G. A., Bartoli, L. A., Feinberg, J. H., Prybicien, M., DePrince,
M., 2002, Hip muscle imbalance and low back pain in athletes: influence of core
strengthening. Medicine & Science in Sports & Exercise, vol. 34, sid. 9-16. Till-
ganglig: https://paulogentil.com/pdf/Hip%20muscle%20imbal-
ance%20and%20low%20back%20pain%20in%?20athletes%20-%20influ-
ence%200f%20core%20strengthening.pdf Hamtad: 23.02.2022

Navas, A., Kassarjian, A., 2011, Bone marrow changes in stress injuries. Seminars in
musculoskeletal radiology, Vol. 15, sid. 183-197. Tillganglig: https://www.thieme-
connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0031-1278419 Héamtad:
23.02.2023

Nessler, T., Denney, L., Sampley, J., 2017, ACL Injury Prevention: What Does Research
Tell Us?, Curr Rev Musculoskelet Med, s. 281-288. Tillganglig:
https://link.springer.com/article/10.1007/s12178-017-9416-5#citeas Hamtad:
13.01.2023

51


https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546507307866?casa_token=S8TyNoJ47Y0AAAAA:YJyYXuTTZpfwLW7WP6sSROxcPkZYcXFgFUkEKidc7CvCEewo30g4H1tpevXJ5IXIp5-Ci92e_DuBpQw
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546507307866?casa_token=S8TyNoJ47Y0AAAAA:YJyYXuTTZpfwLW7WP6sSROxcPkZYcXFgFUkEKidc7CvCEewo30g4H1tpevXJ5IXIp5-Ci92e_DuBpQw
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/0363546507307866?casa_token=S8TyNoJ47Y0AAAAA:YJyYXuTTZpfwLW7WP6sSROxcPkZYcXFgFUkEKidc7CvCEewo30g4H1tpevXJ5IXIp5-Ci92e_DuBpQw
https://bmcsportsscimedrehabil.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13102-022-00428-y#citeas
https://bmcsportsscimedrehabil.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13102-022-00428-y#citeas
https://bjsm.bmj.com/content/53/3/165
https://bjsm.bmj.com/content/53/3/165
https://link.springer.com/article/10.1007/s12178-009-9051-x
https://bjsm.bmj.com/content/47/6/359.info
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/036354659702500412
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/036354659702500412
https://paulogentil.com/pdf/Hip%20muscle%20imbalance%20and%20low%20back%20pain%20in%20athletes%20-%20influence%20of%20core%20strengthening.pdf
https://paulogentil.com/pdf/Hip%20muscle%20imbalance%20and%20low%20back%20pain%20in%20athletes%20-%20influence%20of%20core%20strengthening.pdf
https://paulogentil.com/pdf/Hip%20muscle%20imbalance%20and%20low%20back%20pain%20in%20athletes%20-%20influence%20of%20core%20strengthening.pdf
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0031-1278419
https://www.thieme-connect.com/products/ejournals/abstract/10.1055/s-0031-1278419
https://link.springer.com/article/10.1007/s12178-017-9416-5#citeas

Nufez, J. F., Fernandez, 1., Torres, A., Garcia, S., Manzanet, P., Casani, P., Suarez-Arro-
nes, L., 2020, Strength Conditioning Program to Prevent Adductor Muscle Strains
in Football: Does it Really Help Professional Football Players? International Jour-
nal of Environmental Research and Public Health. Tillganglig:
https://www.mdpi.com/1660-4601/17/17/6408 Hamtad: 23.02.2023

Palmer, D., Cooper, D. J., Emery, C., Batt, M. E., Engebretsen, L., Scammell, B.E., ... &
Budgett, R., 2021, Self-reported sports injuries and later-life health status in 3357
retired Olympians from 131 countries: a cross-sectional survey among those com-
peting in the games between London 1948 and PyeongChang 2018. British journal
of sports medicine, 55(1), 46-53. Tillganglig:  https://bjsm.bmj.com/con-
tent/55/1/46.abstract Hamtad: 13.1.2023

Pasanen, K., Leppéanen, M., Réisanen, A., 2021, Terve Futaaja Liikehallinan Harjoittelu,
UKK-instituutti. Tillganglig: https://terveurheilija.fi/wp-content/uplo-
ads/2021/02/Terve-Futaaja-lammittelyohjeistus-2021.pdf Hamtad: 22.2.2023

Plummer, A., Mugele, H., Steffen, K., Stoll, J., Mayer, F., & Miiller, J., 2019, General
versus sports-specific injury prevention programs in athletes: A systematic review
on the effects on performance. PloS one, 14(8), e0221346. Tillganglig: https://jour-
nals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/jour-
nal.pone.0221346#pone.0221346.ref008 Hamtad: 13.1.2023

Quinn, E., 2020, Plyometric Excercises to Prevent Knee Injuries, verywellfit. Tillganglig:
https://www.verywellfit.com/plyometric-exercises-acl-injury-prevention-3120476
Hamtad: 23.1.2023

Renshaw, A., Goodwin, P., 2016, Injury incidence in a Premier League youth soccer
academy using the consensus statement: a prospective cohort study, BMJ Open
Sport & Exercise Medicine. Tillganglig: https://bmjopensem.bmj.com/con-
tent/2/1/e000132 Hamtad: 11.01.2023

Sadigursky, D., Braid, J. A., De Lira, D. N. L., Machado, B. A. B., Carneiro, R. J. F., &
Colavolpe, P. O., 2017, The FIFA 11+ injury prevention program for soccer play-
ers: a systematic review. BMC sports science, medicine and rehabilitation, 9(1), 1-
8. Tillganglig: https://bmcsportsscimedrehabil.biomedcentral.com/arti-
cles/10.1186/s13102-017-0083-z Hamtad: 19.1.2023

Shah, T., Cloke, D. J., Rushton, S., Shirley, M. D., Deehan, D. J., 2014, Lower Back
Symptoms in Adolescent Soccer Players: Predictors of Functional Recovery. Ort-
hop J Sports Med. Tillganglig: https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26535318/ Ham-
tad : 23.02.2023

Silva, D. C., Santos, R., Vilas-Boas, J. P., Macedo, R., Montes, A. M., & Sousa, A. S.,
2017, Influence of cleats-surface interaction on the performance and risk of injury
in soccer: a systematic review. Applied bionics and biomechanics. Tillganglig:
https://www.hindawi.com/journals/abb/2017/1305479/ Hamtad: 30.1.2023

52


https://www.mdpi.com/1660-4601/17/17/6408
https://bjsm.bmj.com/content/55/1/46.abstract
https://bjsm.bmj.com/content/55/1/46.abstract
https://terveurheilija.fi/wp-content/uploads/2021/02/Terve-Futaaja-lammittelyohjeistus-2021.pdf
https://terveurheilija.fi/wp-content/uploads/2021/02/Terve-Futaaja-lammittelyohjeistus-2021.pdf
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0221346#pone.0221346.ref008
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0221346#pone.0221346.ref008
https://journals.plos.org/plosone/article?id=10.1371/journal.pone.0221346#pone.0221346.ref008
https://www.verywellfit.com/plyometric-exercises-acl-injury-prevention-3120476
https://bmjopensem.bmj.com/content/2/1/e000132
https://bmjopensem.bmj.com/content/2/1/e000132
https://bmcsportsscimedrehabil.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13102-017-0083-z
https://bmcsportsscimedrehabil.biomedcentral.com/articles/10.1186/s13102-017-0083-z
https://pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/26535318/
https://www.hindawi.com/journals/abb/2017/1305479/

Seil, Rupp, S., Tempelhof, S., Kohn, D., 1998, Sports Injuries in Team Handball, The
American  Journal of Sports Medicine, Tillganglig:  https://jour-
nals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/03635465980260051401 Hamtad: 03.11.2022

Takemasa R., Yamamoto H., Tani T., 1995, Trunk muscle strength in and effect of trunk
muscle exercises for patients with chronic low back pain. The differences in patients
with and  without organic lumbar lesions.  Spine,  Tillganglig:
https://europepmec.org/article/med/8610247 Hamtad: 23.10.2023

Terve Urheilija, Alkulammittelyohjelma, UKK-Institutet. Tillganglig: https://terveurhei-
lija.fi/wp-content/uploads/2020/09/Terve-urheilija-lammittely-2020.pdf H&mtad:
15.1.2023

Timpka, T., Jacobsson, J., Bickenbach, J., Finch, C. F., Ekberg, J., & Nordenfelt, L., 2014,
What is a sports injury?. Sports medicine, 44(4), 423-428. Tillganglig:
https://link.springer.com/article/10.1007/s40279-014-0143-4 Hamtad: 18.1.2023

Tsutsui, T., lizuka, S., Takei, S., Maemichi, T., Torii, S., 2023, Risk Factors for Sympto-
matic Bilateral Lumbar Bone Stress Injury in Adolescent Soccer Players: A Pro-
spective Cohort Study. The American Journal of Sports Medicine, Tillganglig:
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/03635465221146289?casa_to-
ken=HVM2IAtvWBIAAAAA%3AZLEIyw00 ecobcY3fHMz9zTx7Tc4gma7hESx-
TuZuUWEWNn2f-S2cgGwg7PjOMDOga9txexm2IwD-zGRw Hamtad: 23.02.2023

Tucker, A.M., 1997, Common soccer injuries, Sports med., vol 23, s. 21-32, Tillganglig:
https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-199723010-00003#citeas
Hamtad: 28.10.2022

Tyler, T. F., Nicholas, S. J., Campbell, R. J., Donellan, S., & McHugh, M. P., 2002, The
effectiveness of a preseason exercise program to prevent adductor muscle strains in
professional ice hockey players. The American journal of sports medicine, vo0.30,
sid. 680-683. Tillganglig: https://jour-
nals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/03635465020300050801?casa_to-
ken=]OGEThZ8974AAAAA:sInu_QHIMHj4wj-BRf1ECc1JkU9DzGaow-
JXNFIZMkX6EdQOLQi3IwplQJACMIWKYygldVIrizKRJ-IA Hamtad: 23.02.2023

Vila, H., Barreiro, A., Ayan, C., Antlnez, A., & Ferragut, C., 2022, The most common
handball injuries: a systematic review. International journal of environmental re-
search and public health, 19(17), 10688. Tillganglig:
https://www.mdpi.com/1660-4601/19/17/10688 Hamtad: 13.1.2022

Werner, J., Hagglund, M., Waldén, M., Ekstrand, J., 2009, UEFA injury study: a prospec-
tive study of hip and groin injuries in professional football over seven consecutive
seasons. British journal of sports medicine, vol. 43, sid. 1036-1040. Tillganglig:
https://bjsm.bmj.com/content/43/13/1036.short Hamtad: 23.02.2023

53


https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/03635465980260051401
https://journals.sagepub.com/doi/abs/10.1177/03635465980260051401
https://europepmc.org/article/med/8610247
https://terveurheilija.fi/wp-content/uploads/2020/09/Terve-urheilija-lammittely-2020.pdf
https://terveurheilija.fi/wp-content/uploads/2020/09/Terve-urheilija-lammittely-2020.pdf
https://link.springer.com/article/10.1007/s40279-014-0143-4
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/03635465221146289?casa_token=HVM2lAtvV6IAAAAA%3AZtElyw0o_ecobcY3fHMz9zTx7Tc4gma7hESxTuZuWEWn2f-S2cgGwg7PjOMDOga9txexm2IwD-zGRw
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/03635465221146289?casa_token=HVM2lAtvV6IAAAAA%3AZtElyw0o_ecobcY3fHMz9zTx7Tc4gma7hESxTuZuWEWn2f-S2cgGwg7PjOMDOga9txexm2IwD-zGRw
https://journals.sagepub.com/doi/full/10.1177/03635465221146289?casa_token=HVM2lAtvV6IAAAAA%3AZtElyw0o_ecobcY3fHMz9zTx7Tc4gma7hESxTuZuWEWn2f-S2cgGwg7PjOMDOga9txexm2IwD-zGRw
https://link.springer.com/article/10.2165/00007256-199723010-00003#citeas
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/03635465020300050801?casa_token=jOGEThZ8974AAAAA:sInu_QHlmHj4wj-BRf1ECc1JkU9DzGaowJXNfjZMkX6EdQ0LQi3lwp1QJACMlWKygIdVJrizKRJ-IA
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/03635465020300050801?casa_token=jOGEThZ8974AAAAA:sInu_QHlmHj4wj-BRf1ECc1JkU9DzGaowJXNfjZMkX6EdQ0LQi3lwp1QJACMlWKygIdVJrizKRJ-IA
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/03635465020300050801?casa_token=jOGEThZ8974AAAAA:sInu_QHlmHj4wj-BRf1ECc1JkU9DzGaowJXNfjZMkX6EdQ0LQi3lwp1QJACMlWKygIdVJrizKRJ-IA
https://journals.sagepub.com/doi/pdf/10.1177/03635465020300050801?casa_token=jOGEThZ8974AAAAA:sInu_QHlmHj4wj-BRf1ECc1JkU9DzGaowJXNfjZMkX6EdQ0LQi3lwp1QJACMlWKygIdVJrizKRJ-IA
https://www.mdpi.com/1660-4601/19/17/10688
https://bjsm.bmj.com/content/43/13/1036.short

Zemper, E. D., 2005, Track and field injuries. Epidemiology of Pediatric Sports Injuries,
48, 138-151. Tillganglig: https://www.karger.com/Article/Pdf/84287 Héamtad:
13.1.2023

54


https://www.karger.com/Article/Pdf/84287

BILAGOR

Skadefdrebyggande traningsprogram

SKADEFﬁREBYGGANDE
TRANINGSPROGRAM

Vart skadeforebyggande traningsprogram ar gjort i tva delar. Ett hart program som ska férbereda
laget for sasongen och ett lattare program som anvands under sasongen. Programmen ar byggda
runt Futuras B-juniorers vanliga traningsprogram. Vi har anvant verktyg som Futura ar bekanta
med (Fifa11+, Terve urheilija) och tanker att rorelserna ar bekanta och inte behdver forklaring, men
sadana rorelser vi tagit med fran vetenskaplig litteratur ar forklarade efter programmen. |
programmet kan det sta “Fifa 11+ |6pningsoévningar 1” och da finns de dven utskrivna efter
programmen. Rorelserna i delen "styrka, plyometriska 6vningar och balans” ar en version som vi
skapat sjalva, men som anda baserar sig pa rorelser som var med i bland annat fifa 11+.
NHE/RNHE gors fore varje traning som en aktiverande rérelse, for att forskning bevisar att spelare
som foljer program som innehaller NHE har en 51% mindre risk att aka ut for baklarsskador i langa
loppet, i jamforelse med spelare som inte har NHE i sitt program (Al Attar 2017). Dessutom
bevisade Chebbi (2022) i sin studie att i jamforelse med grupper som gjorde olika mangder NHE,
var storsta risken for skada for dem som gjorde minst NHE och lagsta risken for gruppen som ofta
gjorde NHE.
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LOPNINGSOVNINGAR 1 LOPNINGSOVNINGAR 2
1. Spring rakt framat (fifa11+) 1. Spring dver hela planet (fifall+)
2. Spring framat och 6ppna héfterna utat (fifall+) 2. Spring med héga knan, nastan som skutt
3. Spring framat och dppna hofterna inat (fifa1l+) (fifall+)
4. Spring framat och cirkla runt spelkamraten (fifall+) 3. Jogga framat, Iagg ner foten och gdr en
5. Spring framat och ta axel mot axelkontakt riktningsférandring och accelerera i en annan
med spelkamraten (fifall+) riktning i nagra steg (fifa1l+)

6. Spring framat tva koner, backa en kon (fifall+)

Styrka, plyometriska 6vningar och balans

1. Planka (fifa 11+, Mendiguchia 2013, Takemasa 1995, Bali 2011)
a. Planka statisk (fifall+)
b. Planka dar du lyfter benen turvis (fifall+)

c. Planka dér ena benet lyfts at gangen och halls uppe en stund (fifall+)
2. Sidoplanka (fifa 11+, Mendiguchia 2013, Takemasa 1995, Bali 2011)
a. Sidoplanka statisk (fifall+)
b. Sidoplanka dar du lyfter och sanker hoften (fifall+)
c. Sidoplanka dar du lyfter det dvre benet (fifall+)
3. Ett bens balans med en boll i handen
a. Ett bens balansering med en boll i handen (fifall+) (Caraffa 1996) (De sire 2021)
b. Ett bens balans dar du kastar bollen till din spelkamrat (fifall+) (Caraffa 1996)
c. Ett bens balans dar man turvis med sin spelkamrat férsoker knuffa varandra omkull (fifall+)(Caraffa 1996)
4, Knaboj
a. Knabgj dar du lyfter dig upp pa tarna (fifall+)
b. Askelkyykky (fifall+)
5. Hopp (Fifa 11+, terveurheilija)
a. Vertikala hopp (fifall+)(Quinn 2022)
b. Laterala hopp (fifall+)

c. Boxjumps (fifall+)



ANDRA RORELSER | PROGRAMMET

1. NHE (Al Attar 2017, Brughelli 2008, Chebbi 2022, 1. RNHE (Al Attar 2017, Brughelli 2008, Chebbi 2022,
Alonzo-Fernandez 2019) Alonzo-Fernandez 2019)
- Nordic hamstring exercise - Reverse nordic hamstring exercise

el LA\ \N]

/AR

Sk
7

ANDRA RORELSER | PROGRAMMET

3. Boxjumps/dropjumps (Fifa 11+, De Sire 2021, 4. Bulgarian

Nessler 2017) - Tank pa avstandet, ju storre avstand
fran banken/boxen, desto mera
aktiveras gluteus maximus i stallet for
framlaret. Passligt avstand aktiverar
bada

- Forbattrar muskelobalans (Shah 2014)
- Utfor 6vningen med hantlar (vikter)

- Boxjumps finns i Fifall+, kraver ingen
forklaring

- Dropjumps: Fll dej ner fran en liten kant
(15cm fall) och hoppa sa hogt som mdjligt
genast nar fotterna far kontakt med marken




ANDRA RORELSER | PROGRAMMET

5. Gummiband ljumskar och hofter (Tyler 2002) 6. Pressandet av en boll (ljumskar, bal, hofter)

- Knyt gummibandet fast i en ribbstol och i (Tyler 2002, Takemasa 1995, Bali 2011)

vristen, hall benet rakt och utfor - Ligg pa rygg, pressa en boll mot dina innerlar

hoftflexion/extension och abduktion/adduktion i eller mellan dina fétter, borja med att ha benen i

hoften. krok och forsok fa dem raka, utan att bollen
faller. Upprepa rorelsebanan.

ANDRA RORELSER | PROGRAMMET

7. Romanian excentric hold (Brughelli 2008, Tsutsui 2023)
- Gor rorelsen forsiktigt och kolla att tekniken ar ratt.
Ovningen ar menad att goras med i alla fall maximal
belastning, for att man utfor bara excentriska fasen och
man kan producera mera kraft i det an i koncentriska
fasen. Poangen ar att baklaret producerar kraft hela
tiden och muskel langden tojs samtidigt. Det ar for att
Brughelli (2008) konstaterade att da muskeln lar sig
producera kraft vid langre och langre muskel langder,
minskar risken for skada. Utfor rorelsen sa att spelaren
for sakta vikten sa ner som tekniken tillater och blir i den
positionen och halla vikten.
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8. Sta pa balansbredet och ta i en boll (Caraffa
1996) (De sire 2021)

- Sta pa ett balansbrede samtidigt som en
spelkamrat kastar en boll till dig

- Olika svarhetsgrader, bada f6tterna, en fot,
olika balansbreden osv.

- Knabgj pa ett balansbrede/bosuboll med bollen
framfor dig med raka armar

- En variation &r att man star pa en bosu boll och
spelkamraten kastar en boll i foten, returnera
bollen med en beréring, byt fotter efter 30
sekunder.

ANDRA RORELSER | PROGRAMMET

9. Hopp dver en kon at sidorna (Quinn 2022,
Terve urheilija)

- Satt fyra koner/héckar runt en mittpunkt, borja
fran mitten och hoppa at alla hall, alltid via
mittpunkten.

10. Djupa knébdj (Tyler 2002) (sumo knabéj)

- Knaboj med stang, passligt motstand for att fa
8 repetitioner. Variera ibland med sumo knabaj,
vilket innebdr att sta bredare,

mera fokus pa innerlaren.
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11. Hopp fran utfallssteg (Quinn 2022) 12. Utfallssteg at sidan med gummiband (de Sire

-Gor ett utfallssteg, hoppa upp och landa i 2021)

motsatt utfallssteg, repetera rorelsen. - Gummiband runt benen, 6verom vristen. Utfor
utfallssteg at bada sidorna.

ANDRA RORELSER | PROGRAMMET

13. Marklyft med ett ben (Brughelli 2008, Bali
2011, Tsutsui 2023, Shah 2014)

- Utfér med en kettlebell, hall i med motsatt
hand till benet som utfor rorelsen.




