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Sammandrag:

Alpin skidning &r en sport med hdg skaderisk. Skadorna férekommer i form av akuta eller
dverbelastningsskador. Orsakerna till att skador i professionell alpinskidning sker ar hard fart,
isig yta, krock med skyddsnat och portar, svara forhallanden samt kvicka svangar och harda
krafter for kroppens olika strukturer att masta beharska. Syftet med studien ar att kunna
karlagga och se monster inom skadorna som sker inom alpin skidning. Forskningsfragan som
besvaras lyder; Vilka &r de mest férekommande skadorna inom professionell alpin skidning?
Metoden i arbetet &r allmén litteraturstudie, dar man steg for steg utfor en litteratursokning och
analyserar artiklar och studier for att komma fram till ett svar. (Forsberg & Wengstrom, 2013)
For att granska artiklarna anvénds 3 olika modeller. Kvalitetsgranskningsmodellerna for
artiklarna &r AMSTAR, JBI och SMU. Avgransningen i arbetet gjordes med hjélp av kriterier
for inkluderandet av artiklar. Artiklarna maste vara skrivna pa svenska, finska eller engelska
och publicerade i databaser med tillgang till full-text. Publikationsaren for artiklarna var 2005—
2024. Resultatet av studien visar att ACL- skada ar den mest forekommande i foljd av
overbelastningsskada i landrygg/ landryggssmarta och darefter frakturer pd underben,

handled/fingrar och hjarnskakning.
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Alpine skiing is a sport with a high risk of injury. The injuries occur in the form of acute or
overuse injuries. The reasons why injuries occur in professional alpine skiing are hard speed,
icy surface, collisions with safety nets and gates, difficult conditions as well as quick turns and
hard forces for the body's various structures to master. The purpose of the study is to be able
to map and see patterns within the injuries that occur in alpine skiing. The research question
that is answered is; What are the most common injuries in professional alpine skiing? The
method in the work is general literature review, where you step by step perform a literature
search and analyze articles and studies to arrive at an answer. (Forsberg & Wengstrom, 2013)
To review the articles, 3 different models are used. The quality review models for the articles
are AMSTAR, JBI and SMU. The delimitation of the work was made with the help of criteria
for the inclusion of articles. The articles must be written in Swedish, Finnish or English and
published in databases with access to full text. The publication years of the articles were 2005—
2024. The results of the study show that ACL injury is the most common as a result of overuse
injury in low back/low back pain and then fractures of lower legs, wrists/fingers and
concussion.
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Tiivistelma:

Alppihiihto on urheilulaji, johon liittyy huomattava loukkaantumisriski. Vammat ilmenevét
akuuttien tai litkakayttdvammojen muodossa. Ammattialppihiihdon vammojen syité ovat suuri
nopeus, jdinen pinta, térmays turvaverkkoihin ja portteihin, vaikeat olosuhteet, nopeat
k&annokset ja kovat voimat kehon eri rakenteiden hallitsemiseksi. Tutkimuskysymys tydssa
on; Mitkda ovat yleisimmat vammat ammattialppihiihdossa? Tydmenetelméand on yleinen
kirjallisuuskatsaus, jossa suoritat askel askeleelta kirjallisuushaun ja analysoit artikkeleita ja
tutkimuksia vastauksen saamiseksi. (Forsberg & Wengstrdom, 2013) Artikkeleiden
tarkistamiseen kaytetdan 3 erilaista mallia. Artikkelien laaduntarkastusmallit ovat AMSTAR,
JBI ja SMU. Teoksen rajaus tehtiin artikkeleiden siséllyttamiskriteereilla. Artikkelit on
kirjoitettava ruotsiksi, suomeksi tai englanniksi ja julkaistava tietokannoissa, joissa on péasy
koko tekstiin. Artikkelien julkaisuvuodet olivat 2005-2024. Tutkimuksen tulokset osoittavat,
ettd ACL-vamma on yleisin ja toiseksi yleisin vamma on lannerangan ylikuormitusvamma /

alasel&n kipu ja sitten s&dren, ranteen/sormien murtumat ja aivotarahdys

Avainsanat:
Alppihiihto, akuutit vammat, liikakayttovammat, ACL, alaselan kipu, sdiren murtuma,

rannemurtuma, aivotarahdys, fysioterapia, kuntoutus
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1 Inledning

Alpin skidning &r en sport som har en hog risk for skador. Den utfors i svara forhallanden
med hog hastighet beroende av utrustning. Sporten har funnits sedan langt tillbaka, den
blev en olympisk gren ar 1936 och de forsta varldscuptavlingarna hélls ar 1967. Da
sporten tillkom i OS och WC var den inte lika komplicerad som idag. Under aren har den
utvecklats mycket och formats till en idrott som &r mycket beroende av utrustning och
forhallanden. (Tarka, M. C et al. 2019)

Det finns 4 olika grenar inom begreppet alpin idrott. Slalom, storslalom, Super- G och
stortlopp. De alla olika grenarna har egna strategiska anvisningar fér bana och terréng.
For att forsta idrotten och hur den utfors beskrivs kortfattat en sammanfattning 6ver hur
fart och banséattningen i de olika 4 grenarna ser ut. Slalom &r den gren med minst
mellanrum mellan portarna i banan, och utgor darfér svéngarna kortare, kvickare och
farten ar i km/h langsammast. Storslalom har langre mellanrum och skidorna ar langre,
vilket gor att farten ocksa ckar. Super- G och stortlopp ar de grenar dar farten ar som
snabbast. Banorna ar ofta utmarkta langs med backen. Super- G har dnda aningen tatare
svangar och darmed lite langsammare fart an i stortlopp. Enligt Gilgien et al., (2015)
skadas var tredje WC atlet varje sasong, detta ar ett faktum pa att alpin skidningen ar en
idrott med hog risk for skador. Eftersom alpin skidningen pa professionell niva ar riskfull
skademassigt ar det intressant att kartlagga de vanligaste skadorna som férekommer.
(Gligien et al., 2015)

1.1 Centrala begrepp

e Alpin skidning/ Alpin utforsakning: innefattar 4 discipliner av utforsakning pa
bana. Slalom, Storslalom, Super- G och Stortlopp. (Svensk ordbok, 2021)

e Akut skada: Skada med plotslig uppkomst, som orsakas av en specifik handelse.
(Alhammound et al., 2019)

e Overbelastningsskada: En skada som uppkommer gradvis utan nagon specifik
orsakad h&ndelse. (ALhammound et al., 2019)
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e ACL- skada: Framre korshandsskada. Ligamentet stoder ledens riktning framat
och bakat. Korsbandet kan skadas mindre allvarligt men ocksa brista allvarligare

som kan leda till operation och lang rehabilitering. (Mehilinen)

Reisiluu

Takaristiside
Eturistiside

Nivelkierukka

ACL repedama

SR Saariluu

o Figur 1. Terveyskyla (2023)

e MCL- skada: Medial korsbandsskada. Ligamentet ger stdd i knédleden mot
rotationsrorelser och valgusrorelser. (Vasoughi et al., 2021)

anterius (framre
korsbandet)

— Meniscus lateralis
(laterala menisken)

Figur 2. Behnke (2015)

2 Bakgrund

For att kunna forsta arbetet tydligare kommer centrala begrepp beskrivas nedan. Idrotten
som arbetet behandlar kommer ocksa nedan beskrivas mer utférande och diarmed skapa
en forstaelse dver hur kroppen och strukturerna har en stor skaderisk, eftersom sporten ar

en teknisk och mycket fysiskt krdvande sport.

2.1 Alpin idrott

Alpin idrott bestar av 4 olika discipliner dar olika aspekter ar varierande. Alla discipliner

utfors pa sno i ratt kvalificerade backar. Sporten ar teknisk och kraver skicklighet och bra



motorisk kontroll hos idrottarna. Terrang, forhallanden av snd, hastighet, sikt och
banséattning staller krav pa idrottarnas anpassande av teknik och taktik. Disciplinerna ar
Slalom, Storslalom, Super- G och Stortlopp. | Slalom och Storslalom innefattar
tavlingarna 2 ak medan Super-G och Stortlopp innefattar 1 ak. Nedan namns langden pa
ett enskilt ak samt medel- och maximalhastighet. (Gilgien et al., 2018)

Slalom (SL) | Storslalom (GS) | Super- G (SG) | Stortlopp (DH)
Tid (sek) 52sek 77sek 93sek 121sek
Hastighet (km/h) | 54km/h 65/85km/h 86/110km/h 94/150km/h

Enligt Sporri et al., (2012) ar utférandet i sporten enligt regler definierad som féljande,
snabbaste tiden fran startlinjen till mallinjen. Det finns ocksa olika former av prestation.
Enligt artikeln definieras dem enligt 4 olika typer. 1) kort sektionstid, 2) lamnar sektionen
i en hog hastighet 3) hog hastighetsforstarkning eller 4) 1ag energiférbrukning. Det &r
ocksa taktiskt att forsta sig pa vilken form av prestation man utfor i de olika sektionerna.
En metod &r inte snabbast i alla sektioner. Detta ar en form av analysering och forstaelse

for idrottaren och tranare for att kunna utféra basta prestation. (Sporri et al., 2012)

Bilden nedan beskriver en storslalom svéng och olika punkter att notera i svangen. For
att ocksa fa en battre forstaelse hur en bana och banséttning kan se ut, ar nedan en bild

som visualiserar detta. (Sporri et al., 2015).
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Pa bilderna ovan beskrivs visuellt disciplinen storslalom. Bilden nedan visar skillnaden
pa svangarna och banséattning av disciplinerna storslalom och slalom. Som bilden visar ar
mellanrummen mellan svangarna kortare i slalom. Banan i sig ar ocksa kortare och kraver
inte lika mycket natur som storslalom. Horisontellt &r svangarna ocksa narmare varandra
i slalom jamfort med storslalom. Detta kraver kvickare svangar och kortare skidor an i

storslalom.

Giant Slalom Slalom

Figur 5. (Sporri et al. 2016)

2.2 Kroppen i forhallande till alpin idrott

Sporten ar en utomhus sport dar forhallanden i vader och underlag av sno &r stora faktorer
for utforandet. Eftersom sporten bestar av att kurva portar med bojande skidor och
skapande av kraft och fart i svéngarna, ar detta kravande for kroppen och anatomin. | en
studie dar idrottare pa toppniva inom sporten intervjuats beskrivs vilka faktorer i kroppen
som &r viktiga att tianka pa infor ett ak, dessa ar: kroppstemperaturen, kroppens
anpassningsformaga, krockbeteende, trotthet, genetik, antropometri, taktik, tidigare
skador och kroppens allmanna psykiska och fysiska skick och aspekter. Dessa aspekter
ar enligt idrottarna sjalva de storsta faktorerna hos idrottaren sjalv som paverkar stort
utforandet. Forhallandet till sporten kréaver att dessa omraden och aspekter &r under sin
kontroll for att sakert kunna utfora aken pa banan men ocksa for att minska risken for
skador. Som tidigare ocksa namnt ar det under vetskap att knat och speciellt ledband ar
de allra vanligaste delarna som skadas och darmed &r kné&na infor stor risk i idrotten. |
studien har idrottarna citerats och for att fa en forstaelse hur de upplever kroppens

situation ute pa banan, namns citaten har som ett exempel:



“The physical conditioning of the human body reaches its limit earlier than the equipment development” “The

forces are too high for the human body and should be reduced to a reasonable degree.” (Sporri et al. 2012)

De har citaten beskriver kroppens utsatthet tydligare. For att utveckla dem, da skidorna
skapar kraft i svdngarna dr kroppen utsatt for en for stor kraft for ménniskan jamfort med
utrustningen. Skidorna &r skapta sa att de ska skapa sa snabb hastighet som méjligt, men
kroppen i sig ar inte i vissa fall beredd pa denna kraft, vilket utfor stor risk for skador.

Knéna &r de som i position &r har mest utsatta. (Sporri et al., 2012)

Kroppens position pa skidan ar mycket viktig for optimal prestation men ocksa for
minskande av risk for skador. Den positionen som skapar risk for skada som &r den man
ska undvika i sitt utforande och som ofta resulterar i utkdrningar ar tyngd pa innerskidan
och baktyngd. Nedan &r en bild pa exempel hur en sa kallad slip-catch fenomen bildas.
Akaren i ingdngen av en svang i baktyngd och tyngd pé innerskida. Slip-catch &r en
bendmning déar ACL ér i risk for skada. (Bere et al., 2013)

Figur 6. (Bere et al., 2013)

Overkroppens position &r viktig for att bibehalla stadig position pa skidan. Den har dock
potential for att skapa belastningsskador och for att forsta kroppens positioner och rérelser

i utférandet av sporten, se bilden nedan. (Sporri et al., 2015)
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Figur 7. (Sporri et al., 2015)

2.3 Tidigare forskning

Forskningen kring skador hos professionella alpin skidaren har 6kat under de senaste
aren. Under de senaste 10 aren har dock skadorna hos idrottarna inte minskat enligt
forskning. Enligt Sporri et al. (2012) skadades sasongerna 06/07 och 07/08 36.7 per 100
idrottare och enligt en studie av Tasrca et al. (2019) skadas arligen mellan 23.5 och 36.7
per 100 idrottare. Detta visar att minskningen bland skadorna under 10 ar inte minskats

med en tydlig marginal.

Enligt en studie som undersokt det osterrikiska skidteamet, har under de senaste 20 aren
skadorna Okat trots nya metoder och strategier om att foérsoka minska riskerna har
presenterats. (Barth et al., 2022)

En klinisk 6versikt som publicerats ar 2019 visar att ACL ar den mest forekommande
skadan inom idrotten. Studien beskriver hur man inte kunnat implementera fungerande
strategier for att minska méangden skador av ACL. Man behéver identifiera de faktorer
som oOkar risken for skadan, for att na strategier. Studien visar ocksa att ryggsmarta och
hoftsmarta &r forekommande, de uppkommer ofta i form av kronisk smérta. (Tarka et al.
2019)

Tidiagare forskning bevisar att skadorna férekommer med tydliga siffror och att de inte
heller minskat under tidens gang. En orsak kunde vara utrustningen som standigt

utvecklas och sétter mycket press pa den manskliga kroppen. Utrustningen som anvands
11



inom sporten utvecklas i snabbare takt an utférarna och har syns risk for skador. (Sporri
etal., 2012)

3 Syfte & Fragestallning

Syftet med arbetet &r att kartldgga de vanligaste skadorna inom den alpina idrotten. Som
tidigare namnt ar sporten mycket riskfylld for skador och tidigare forskning visar att ACL
skador dr dom vanligaste, ar det ocksa intressant att ta reda pa vilka andra skador som ar
vanliga och ifall det uppkommer ett monster inom dessa skador. Ifall man uppnar ett
resultat som beskriver tydliga monster inom foérekomsten av skadorna kunde man béttre
arbeta och forbattra forutsattningarna for forebyggande arbetet inom skadorna. |

diskussionen kommer resultaten, mojliga monster och orsaker till skadorna diskuteras.

Arbetet kommer besvara forskningsfragan: Vilka ar de mest forekommande skadorna

inom alpin skidning?

4 Metod

Arbetet kommer att se Over tidigare forskningar och studier via olika databaser.
Arbetsprocessen som arbetet kommer utforas enligt ar en allman litteraturéversikt. Den
innehaller olika kriterier for att uppfylla malen. Dessa ar kvalité av studier och klara
fragestéllningar. Da ett resultat uppnatts granskas relevansen av artiklarna och sedan
kvaliteten pa dem, enligt Forsberg & Wengstrom (2013). Allméanna litteraturéversikten
fungerar bast da den behandlar information som beskriver och forklarar. Arbeten som
utfors enligt denna metod, gors steg for steg med ett strukturerat tillvagagangssatt. Efter
att en forskningsfraga formulerats anvands sokord i utvalda databaser for att fa fram
litteratur och artiklar. Artiklarna ska ha inkluderande och exkluderande kriterier for att
kunna avgransas och besvara forskningsfragorna sa bra som mojligt. Da artiklar som
besvarar forskningsfragan eller fragorna valts ut kommer de kvalitetsgranskas fore de
analyseras ordentligt. Kvalitetsgranskningen sker enligt olika mallar som &r passande for
artiklarnas studieform. Efter att en kvalitetsgranskning gjorts kan artiklarna lasas och
analyseras och darefter far skribenten svar pa forskningsfragorna och ett resultat kan

sammanstéllas. (Karolinska institutet, 2024)
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Kvalitetsgranskningen pa artiklarna kommer goras enligt passande modeller for de
artiklar som valts ut. Granskningsmallarna ar AMSTAR, JBI och SMU foér granskande

av exponeringsstudier.

5 Litteratursdkning

Nedanstaende tabell visar resultat pa sokningar i olika databaser. Alla har samma
kriterier, publikations ar 2005-2024 och tillgéng till hela artiklar full text”. S6kningen
har gjorts i databaserna Pubmed, EBSCOhost, Science och Sagejournals. | alla databaser
har sokorden alpine ski racing AND injury anvants. 2 artiklar har ocksa inkluderats via

fri sokning. Resultat av artiklar i databaserna var foljande:

Tabell 1. S6kning i databaser

Sokord Databas Publikations ar Antal artiklar | Inkluderade Inkluderade | Inkluderade
enligt rubrik | efter vidare | efter
& abstrakt analysering granskning
alpine ski racing | Pubmed 2005-2024 41* 11* 3* 3*
AND injury
alpine ski racing | Sage 2005-2024 115 19 0 0
AND injury
alpine ski racing | EBSCOhost 2005-2024 148* 16* 11* 10*
AND injury
alpine ski racing | Science direct 2009-2024 109 6 2 2
AND injury
Frisokning 2 2 2 2
Totalt: 415 61 18* 17*

*Forekommer 1 dublett

5.1 Inklusionskriterier

Vid s6kningen av artiklar valdes redan enligt rubrikerna bort en del studier. De artiklar
som inte besvarar forskningsfragan i rubrik och abstrakt valdes ut vid sokningen.
Inkluderade artiklarna svarar pa fragan, alltsa behandlar amnet skador inom alpin idrott.
De artiklar som endast behandlar en specifik skada exkluderades, eftersom det inte gar
att fa fram data om de mest vanliga skadorna i dessa artiklar. Alla artiklar maste finnas i
full text och vara publicerade mellan 2005-2024 for att fa fram den nyaste informationen.

Artiklarna ska ocksa vara pa svenska, finska eller engelska. Kriterier for inkluderade och
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exkluderade for de artiklar som valts ut efter litteratursokning i databaserna ndmns i
tabellen nedan.

Tabell 2. Kriterier for att inkludera & exkluderade artiklar

Inkluderade artiklar Exkluderade artiklar

Artikeln ska finnas i full- text Avrtikeln finns inte tillganglig med full-text

Artikeln ska vara skriven pa: svenska, | Artikeln besvarar inte forskningsfragan

finska eller engelska

Artikeln publicerad efter 2004 Studien behandlar endast en skada eller behandlar endast prevention av skada

Artikeln ska besvara forskningsfragan Acrtikeln har bristande etiska 6vervaganden

5.2 Etiska dvervaganden

Etiska 6vervaganden har noterats da arbetet paborjades. | arbetet kommer det genomgas
de nyaste publicerade forskningsartiklar samt de mest palitliga artiklarna. Eftersom
artiklar ar det som analyseras kommer inga forskningslov eller dyligt att behdvas. Da man
utfor forskningsarbeten &r det viktigt att félja god vetenskaplig praxis, detta gors aven i
detta arbete. God vetenskaplig praxis innebar tillforlitlighet, arlighet, uppskattning och
ansvarstagande da man anvander sig av material till sin forskning. Detta arbete utférs som
alla andra vetenskapliga arbeten, plan, genomfdrande och dokumentation gors

omsorgsfullt. (Forskningsetiska delegationen, 2023)

5.3 Kvalitetsgranskning

Eftersom olika former av artiklar och studier hittats via sokningarna i databaserna, sa
maste ocksa kvalitetsgranskningen av artiklarna anpassas enligt deras studieform. Det
finns olika kvalitetsgransknings metoder och verktyg. For att kunna kvalitetsgranska

artiklarna pa béasta satt har olika granskningsmallar anvénts.

9 artiklar ar granskade med JBI"s mall for kohortstudier. Se bilaga 2. For att uppna medel-

god evidens maste artiklarna svara ”ja” pa 6 av 11 fragor. (JBI)
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4 artiklar dr granskade med AMSTAR’s mall for systematiska Gversikter. Se bilaga 3.
Artiklarna méste svara “ja” pa 6/11 fragor for medel-god evidens. (Statens beredning for

medicinsk och social utvardering SBU, 2024)
5 artiklar ar granskade med SMU:s mall for beddmning av exponeringsstudier, se Bilaga
1, artiklarna maste besvara ”1ag” pa 3/6 fragor for att berdknas som god evidens. (Statens

beredning for medicinsk och social utvardering SBU, 2024)

Tabell 3. Beddmning av exponeringsstudier:

Forfattare 1. 2. 3. 4. 5. 6. Resultat
Steenroos & | Oklar L&g risk L&g risk L&g risk L&g risk Lag risk LA&g risk for bias
Handolin (2014)

Bere et al. (2014) Lagrisk | Lég risk L&g risk L&g risk L&g risk Oklar LA&g risk for bias
Flgrenes et al. (2010) | Lagrisk | LA&g risk Lag risk Lag risk Lag risk Oklar Lag risk for bias
Flarenes et al. (2009) | Lagrisk | LA&g risk Lag risk Lag risk L&g risk Lag risk LA&g risk for bias
Doyle-Baker& Lagrisk | Lag risk L&g risk L&g risk Lag risk Lag risk L&g risk for bias
Emery (2020)

Tabell 4. Kohortstudierna ar kvalitetsgranskade av JBI’s modell:

Forfattare 1 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9. 10. 11 Poéng
Alhammound et JA Kan inte JA JA JA JA JA JA JA JA Oklart 9/11p
al. (2020) besvaras

Miiller, JA JA JA Oklart JA JA JA JA JA NEJ JA 9/11p
Hildebrandt,

Miiller,

Oberhoffer et al

(2017)

Frohlich et al. JA JA JA JA JA JA JA JA JA JA 10/11p
(2020)

Miiller, JA JA JA Oklart NEJ oklart JA JA JA oklart JA 8/11p
Hildebrandt,

Miller, Fink et

al. (2017)

Hildebrandt et al. JA oklart JA Nej NEJ JA JA Oklart JA NEJ JA 6/11p
(2020)

Schoeb et al JA oklart JA JA JA JA JA JA JA NEJ JA 9/11p
(2019)

Kaxumi & JA JA JA NEJ NEJ kan inte JA JA JA NEJ JA 7/11p
Jaques (2020) besvaras

Fawver et al. JA NEJ JA JA JA JA JA JA JA NEJ JA 9/11

(2023)
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Steidl Mller et | JA A A NEJ NEJ A A A A NEJ A /11
al. (2018)

Tabell 5. AMSTARSs modell:

1 2. 3. 4. 5. 6. 7. 8. 9 10. 11 Resultat

Tarka et | JA | Kan JA JA NEJ JA NEJ Kan JA NEJ JA 6/11

al. (2019) inte inte

svara svara
Turovic'et | JA | Kan JA JA JA JA JA JA JA Kan NEJ | 8/11
al. (2020) inte inte

svara svara
Zangetal. | JA | JA JA JA JA JA JA JA JA JA JA 11/11
(2023)

Davey et | JA | Kan JA JA NEJ JA NEJ NEJ JA NEJ NEJ | 5/11
al. (2019) inte

svara

6 Resultat

Resultaten efter litteratursokningen presenteras nedan. Resultaten &r indelande i
underrubriker som kategoriserar skadorna lattare for lasaren. En kortfattad tabell dver

resultaten och metoderna i studierna presenteras ocksa i slutet av kapitel 6.

6.1 Akuta och Overbelastningsskador

Manga studier delar in skador i akuta skador och Gverbelastningsskador. Enligt studierna
som presenterar sina resultat indelat i de kategorierna dr akuta skadorna mer
forekommande skadorna i jamforelse med dverbelastningsskador. | studiens Muller et al.
(2017) resultat forekom (n=52) akuta skador i jamférelse med (n=17)
overbelastningsskador. I en annan studie av Frohlich et al (2020) uppkom snarlika resultat
75% (n=77,3) akuta skador och 52,3% (n=18,2) dverbelastningsskador. Resultatet i
studien Tarka et al. (2019) ar marginalen en aning mindre mellan akuta skador och
dverbelastningsskador, ndmligen forekom i studien som analyserade hélsoproblem hos

unga alpin skidakare att av 613 fall var 205 akuta skador och 174 var belastningsskador.
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Frohlich et al (2020) beskriver att akuta skador sker mycket mer &n
overbelastningsskador, oberoende allvarligheten av skadorna. Skillnaden mellan méan och
kvinnor inom akuta skador &r inte stor men inom Overbelastningsskador finns en
ndmnvérd skillnad mellan mén och kvinnor. Kvinnor har enligt studien storre risk att

hamna infor 6verbelastningsskador. (Frohlich et al, 2020).

Med denna data kan man se att akuta skador &r vanligare &n 6verbelastningsskador men

att bada forekommer ofta.

Mera specifika skador som ligger hogt upp pa listan som de mest forekommande skadorna
ar ACL skadan och efter denna férekommer hjarnskakning, underbensfrakturer, frakturer
i handled och fingrar, axelskador samt landryggsskador. Resultaten av artiklarna enligt

de olika skadorna presenteras nedan.

6.1.1 Knéaskador & ACL

Som tidigare ndmnt har artiklar analyserat skadorna i akuta skador och
Overbelastningsskador. | en studie av Hildebrandt et al. (2020) visades att av totalt 185
skador var 41 akuta och av dessa akuta skador var 16 fall kné&skador.
Overbelastningsskadorna som rapporterades i studien var 12 fall och av dem lokaliserades
47,8% i knat.

Flarenes et al (2010) beskriver ocksa knastrukturen som den del av kroppen som skadas
mest. De framstaller inga specifika skador pa knat. Antalet skador som lokaliserades i
knéat som uppkom i studien var 68 fall av totala 189 skador. Studien beskriver typen av
skador i form av vilka strukturer i kroppen som skadas. Av det totala antalet skador inom
Alpin skidning 189 fall &r led och ligament de strukturer som skadas mest. 84/189 skador

paverkar led och ligament. (Flgrenes et al., 2010)

| sin studie resulterar Turovic” et al. (2020) att ACL skador ar de vanligaste skadorna som
forekommer inom alpin skidning. Studien gjorde en systematisk litteraturdversikt over
skador hos alpina skidakare, framst orsaken till dem men namner de vanligaste typerna

av skador, varav ACL- skadan ar den som forekommer mest.
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Alhammound et al (2020) hade en likadan slutsats som studien namnd ovan. De beskriver
att knaskador ar de mest férekommande skadorna inom sporten, i studien deltog
Europacup skidakaren. Cupen ar den nast hogsta i rang av cuptavlingar man kan delta i.
Deltagarna foljdes i 5 ars tid. Totala antalet skador i studien var 124,8/100 idrottare. Av
dessa skador var 30,7% kné&skador. Studien delar in skadorna i olika kategorier, men
namner inte specifika namn pa skador, dock visar resultaten att 48,2% av skadorna
paverkade leder bade ben och ligament. 20,5% av skadorna paverkande muskler och
senor. Man kan dra slutsatsen att ligamenten i knéna var de strukturer som paverkades
mest. (Alhammound et al, 2020)

Stenroos & Handolin (2014) namner ligamentskada i knat som den mest férekommande
skadan inom idrotten, med ett antal pa 17/61 skador. Nedre extremiteten i sin helhet hade

en procent pd 64% av skadorna i studien.

Andra studier som ndmner ACL skada som den mest forekommande ar Bere et al. (2014),
Tarka et al. (2019) och Kazumi & Jaques (2020). Dessa 3 studier ar 6verens med att knat
i form av ACL skada &r den kroppsstruktur och skada som skadas mest. Bere et al. (2014)
analyserar under 2006-2009, 64 fall varav 16 resulterade i ACL skada. Detta var
procentuellt den mest férekommande skadan i studien. Enligt Tarca et al (2019) ar enligt
data fran 1976 till 2018, ACL den mest forekommande specifika skadan. Studien ger inga
siffror pd hur manga skador av ACL som forekommer jamfort med andra skador men
noterar uppkomsten av skadan och att den forekommer frekvent. Enligt Doyle- Baker &
Emery (2020) analyserade uppkomsten av skador hos unga 12—14 ariga idrottare inom
skidklubbar i Kanada, totalt 96 deltagare. Vridning i knat var den andra mest

forekommande skadan med ett fall resulterande i ruptur i MCL.

En studie som visar avvikelser i sitt resultat i jamforelse med de ovanndmnda studierna
ar Frohlich et al. (2020) som beskriver akuta kn&skador som den tredje mest
forekommande skadan. Studien undersoker juniorlandslaget i Schweiz under en sasong.
Inom dverbelastningsskador var knéskador den andra mest forekommande. (Frohlich et
al, 2020)
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En annan studie som har en aning ocksa avvikande resultat jamfort med andra i arbetet ar
Schoeb et al (2020) som undersokte halsoproblem och skador hos unga alpinskidakare. |
studien forekom akuta knaskador mer sallan an Gverbelastningsskador i knat. Av antalet
205 akuta skador var 33 i knat och av 174 éverbelastningsskador var 59 fall i knat. Dock
ar antalet akuta skador fler men antalet dverbelastningsskador i knét var anda den mest

forekommande skadan i studien. (Shoeb et al, 2020)

6.1.2 Landryggsskador

Landryggsskadorna forekommer i manga av studierna. De beskrivs lite olika men
forekommer i ganska samma monster.

Alhammound et al. (2020) nar fram till resultatet i sin studie som foljande, under bade
sommar och vintersasong i 5 ars tid rapporterades 124.8 skador/ 100 elit alpin skidakare,
varav 17,5% av skadorna var landryggsskador. Landryggsskador var den andra mest

skadade struktur enligt studien.

Enligt Hildebrandt et al. (2020) i en 1 ars analys pa akut- och dverbelastningsskador hos
unga alpin skidakare visar resultatet att av det totala antalet skador 185 var 12
overbelastningsskador och av dessa lokaliserades ca 1/3 (36,4%) av dem i landryggen,
mer specifikt i Ovre delen av landryggen. Inom de akuta skadorna som skedde under

studien ndmndes inte ett markvart resultat av 1andryggsskador.

Schoeb et al. (2020) visar att landryggen ar den kroppsdel som skadas mest, men de
uppkommer som de andra studierna ocksa visat, mest i form av dverbelastningsskador.
Resultaten i studien visar ett antal pd 36/174 Overbelastningsskador som sker i
landryggen. Har framkommer ocksa landryggsskador i form av akuta skador med ett antal
pa 5/205 akuta skador. Enligt data i studien &r Gverbelastningsskadorna tydligt mer

férekommande &n akuta skador i landryggen. (Shoeb et al, 2020)

| det Schweiziska junior landslaget framkommer majoriteten av 6verbelastningsskadorna
i landryggen. Av det totala antalet 6verbelastningsskador 28 lokaliserades 10 av dem i
landryggen. Studien undersokte ocksa vilka strukturer som dessa 6verbelastningsskador

paverkade. 7 av dem var muskler och senor medan 17 av dem var ”annat” vilket inte ger

19



specifika resultat. Mer specifikt bendmns dock landryggsskadorna i studien som
aterkommande landryggssmarta. (Fréhlich et al 2020)

Tarka et al. (2019) bevisar i sin studie att det forekommer en del fordndringar i alpin
skidakarnas andplattor i landryggen. 120 unga alpin skidakaren som inte haft tidigare
ryggsmaértor eller skador rontgades i samband med studien. Rontgenbilderna visade
tydliga starka &ndringar i landryggens framre &ndplattor (Anterior vertebra endplate). Den
kliniska studien visar likasa de ovannamnda studierna att landryggssmartor i form av
dverbelastningsskador dr den andra mest vanligaste skadan inom alpin skidakning,

nérmare bestamt kronisk smarta i landryggen. (Tarka et al. 2019)

Flgrenes et al (2010) kommer fram till ett resultat pa lika manga skador pa nedre rygg
inklusive pelvis och sacrum som pa underben. Skade antalet i studien var 21/189, vilket
ar 11,11%.

6.1.3 Hjarnskakning

Slag mot huvudet férekommer ofta i samband med fall som ofta sker i sporten. Av de
inkluderade artiklarna tog 5 studier upp skador pa huvud/nacke. Den mest namnda skadan

i huvudregionen var hjarnskakning.

En systematisk video analys av 64 skadetillfallen beskriver Bere et al. (2014) att av dessa
gav 45 tillfallen en eller flera slag mot huvudet. Vissa tillféllen véarre &n andra men av de

45 tillfallen resulterade 12 i hjarnskakning.

Frohlich et al. (2020) har undersokt skadorna i det schweiziska juniorlandslaget under en
sasong och enkaten i studien gav resultat pa att hjarnskakning var en av de tva mest
férekommande skadorna. | denna studie var antalet skador per atlet i medeltal 95,5 per
100. En annan studie som undersokte ungdomar i alder 12-14 ar inom alpin skidakning
kom fram till att hjarnskakning var den mest férekommande skadan. (Doyle-Baker &
Emery, 2020)
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Tarka et al. (2019) bevisar inga starka siffror i sitt resultat men ndmner att tillsammans
med underbensfrakturer &r hjarnskakning en ofta aterkommande skada inom sporten.
Orsaken till skador i huvudet inom sporten &r enligt studien den snabba farten pa skidan

kombinerat med den harda sno/is ytan.

Alhammound et al (2020) analyserar skador inom Europacupen under bade vinter- och
sommarsasong i 5 ar sid och nar fram till ett resultat pa 14/166 skador som sker pa

huvud/nacke, vilket ar 8,4% av alla skador i studien.

6.1.4 Handledsskador & skador pa fingrar

Skadorna pa hander och fingrar forekommer ocksa studierna. I studien som undersokte
bade vinter och sommarsésong i 5 ars tid av Alhammound et al. (2020) gavs ett resultat
pa 13,3 % av alla skador pa handled och fingrar. Dock den mest namnda skadan pa
handled och fingrar ar skador pa tummen. Detta beskriver ocksa Turovic et al. (2020),

dar det namns att skador pa tummen &r den tredje mest forekommande skadan.

Stenroos och Handolin (2014) undersokte 661 deltagare och framkom till ett resultat dar
17 av 61 skador var pa évre extremitet, dar alla forutom en var fraktur och ett antal pa
9/17 skador var fraktur i handled inklusive fingrar. Skadorna krévde ingen operativ

behandling férutom en fraktur i tummen.

Under Youth Olympic Games forekom enligt Kazumi och Jacques (2020) totalt 8 skador
under 9 event och av dessa var en skada ett blaméarke pa tummen och 1 skada vridning i

tummen.

Frohlich et al (2020) kommer fram till ett resultat pa 5/53 akuta skador pa handled och
fingrar. Allvarligheten av dessa skador var inte stor, de behandlades under 28 dagars tid.
Enligt Alhammound et al (2020) &r risken for skador i handled/fingrar storre under
tavlingssasonger. Detta syns i studiens data, dar antalet skador under tavlingssasong var

17 och under sommar “off season” var skadorna 5.
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6.1.5 Underbensskador och fotledsskador.

| de inkluderade artiklarna uppkommer ganska samma monster inom underbensskador.
De flesta artiklarna kommer fram till resultat pa att underbensskador antingen ar lika
frekvent framkommande som knéskador och landryggsskador eller att underbensskador
ar klart den tredje mest forekommande skadan. Enligt studierna ingar skador pa Tibia,

Fibula, fot, fotled och tar inom underbensskador.

I sin studie beskriver Frohlich et al (2020) att underben &r den kroppsdel som skadas mest
frekvent tillsammans med knd och huvud. | studiens upplagg av data kan man se att
skadorna pa underben var 9/53 medan huvud var 10/53 och kna 8/59. Resultaten ar
mycket lika och man kan inte dra en rak slutsats inom vilken av dem som ar mest
forekommande. Studien analyserade sina deltagare endast under en sasong och ger inte
ett tillrackligt resultat att bara dra slutsats fran den artikeln. Men artikel ger svar pa typen
av dessa skador och enligt studien &r det p.g.a. frakturer eller kontusion
(krosskada/hematom) av pjéxan.

Flarenes et al (2010) namner snarlika slutsatser som Frohlich et al (2020) ndmnt ovan.
Enligt Frohlich et al (2010) ar underbensskadan lika frekvent som nedre ryggen. Antalet

pa skadorna som forekom i studien var 21/189 akuta skador, vilket ar 11.11%.

Shoeb et al (2020) beskriver underbensskador som tredje mest forekommande skadorna
i form av akuta skador. I studien undersoktes unga skidakare dar 205 skador var akuta
typen av skador och underbensskadornas antal i studien var 22. Under kategorin

underbensskador forekom skador pa fot och tar.

Enligt Stenroos & Handolin (2014) var narmare bestamt fraktur pa tibia och fibula den
andra mest forekommande skadan inom sporten i Finland under studiens gang. De kom
fram till ett antal pa 16/61 skador pa underben. Flgrenes et al (2010) kategoriserar sitt
resultat snarlika som Stenroos & Handolin, dar skador pa underben inkluderar underben
och akillessena och antalet skador pa underben var 21/189 i studien. Antalet var lika
manga som i landryggen och kan darmed namnas som den andra mest férekommande

typen av skador tillsammans med landryggsskador.
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Alhammuond et al (2020) kommer fram till ett annat resultat d&r underben inte &r inom

de mest skadade kroppsdelarna. | studien visas ett summerat resultat pa n=16 skador pa
strukturerna underben (n=8;4,8%), vrist (n=5;3%) och fot/ta (n=3;1,8%).

Tabell 6. Sammanfattning Over resultaten i artiklarna

Forfattare

Innehdll & metod.

Resultat

Turkovi¢ et al. (2020)

En systematisk dversikt i databaser, ett resultat
p& 100 artiklar varav 70 exkluderades. Databaser
artikeln anvander: Google scholar,
ResearchGate, Camridge Journals, Emerald
Library, Journal  the  Physician and
Sportsmedicine. Studien tar fram rehabilitering
och orsaker till skador men namner ocksa

vanligaste forekommande skadorna.

Den vanligaste skadan som studien
kommer fram till & ACL- skada. Efter
detta uppkommer mest axelskador och
skador p& tummen.

Alhammound et al. (2020)

En uppfdljning av Europacup skidaren under 5
ars tid. Syftet till studien var att framkalla ett
monster inom skador och risker i sporten.
Skadorna rapporterades under bade vinter och
sommarsésong. Diagnoserna tillhandahélls av en
laglakare med hjélp av Orchard Sports Injury
Classification System 10 (OSICS), och
klassificeringen av skadorna baserades pa
faststéllda kriterier fran tidigare publikationer.

Den absoluta mangden skador var
124.8/100 atleter per sésong. Knét var den
struktur som skadades mest i foljd av
landryggsskador. Enligt resultaten som
presenteras i artikeln ar knd 30,7% av
skadorna, Landryggen 17,5% av skadorna
och handled/fingrar 13,3%.

Stenroos & Handolin (2014)

Datainsamlingen i studien skedde via enkater,
intervjuer och forskarna hade stdndig kontakt
med de som var med i studien. Idrottare inom
alpin skidning inom olika skidklubbar i Finland
kunde delta i studien. Studien p&gick mellan
sésong 2008/2009-2009/2010. Antalet
medverkare var 661, man 65% och kvinnor 35%.
82% av skiddkarna i Finland & ungdomar mellan
9-15 &r, darfor &r ocksd medverkarna i studien
ungdomar. Allt som allt blev det 61 skador 36
man/25 kvinnor. Majoriteten av skadorna skedde
under vintersdsongen november-Maj. De
vanligaste orsakerna till skadorna var fall som
antyder kollision pa isig yta (49%), kollision i
pist, kollision utanfér pist, missande av
kontrollen i hopp samt férvridningar utan att

falla.

Nedre extremiteten var den mest skadade
kroppsdelen i studien (64%). Den andra
mest skadade kroppsdelen enligt studien
var 6vre extremitet (28%), varav endast en
var glenohumeral dislokation och resten
frakturer. Knd ligament skada var den
mest forekommande med 8/9* (17) **
skador. Tibia och fibula fraktur var den
nast mest forekommande skadan med
antal pd 8/8* (16) ** och tredje mest
forekommande var fraktur i hand inklusive
fingrar 6/3* (9) **. *= méan/kvinnor **=

(total).
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Bere et al. (2014)

Studien bestod av video analys av 69 skador
under 124 kontroller av 5 experter som
analyserar skid situation, skid beteende och pist
relaterade faktorer. 55 skador skedde i en svang
och 13 skador vid landning av ett hopp. Artikeln
analyserade  huvudsakligen orsakerna till
skadorna och inte antalet skador men ndmner
anda de mest forekommande skadorna. Data fick
studien frdn FIS (international ski federation)
och ISS (injury suvillians system). 178 skador
rapporterades varav 136 var tidsforlustskador
(minst 1 frdnvarande traningsdag). Exkluderande
av casen var 25 av 94, eftersom man inte kunde
analysera materialet. Deltagarna var 45 méan 25

kvinnor.

Enligt studiens analyserade resultat under
aren 2006-2009 var de skadorna som
uppkom knaskador, p& huvud och 6vre
kropp. Skade antalet var 69 skador. De
mest forkommande specifika skadorna i
studien var ACL (n=16), hjarnskakning
(n=12) och MCL (n=5).

Mauller, Hildebrandt, Miller, Oberhoffer et al (2017)

Studien bestod av 82 medverkanden frdn en
skidakningsskola dar man kommit in pa basis av
sina skidkunskaper. Studien behandlar endast
ungdomar i skollder. Atleterna deltog i nationell
junior niva. Studien varade mellan 2014-2016.

De tre mest forekommande skadorna i
studien 1) Traumatisk skada i knét 2)
traumatisk skada i underben, fotled och fot

3) dverbelastningsskada i knat.

Hildebrandt et al. (2020)

1 en 1 &rs prospektiv studiedesign analyserade
traumatiska- och &verbelastningsskador samt
sjukdomar och tréningsegenskaper hos unga
elitskidakare. Studien pégick fran september
2017 till maj 2018. Totalt uppféljdes en period
av 32 traningsveckor som delades in i 3 grupper.
"Pre-season”, "in-season" och "post- season". All
data som inkluderades i studien var kontrollerad
av fysioterapeut via e-mail eller telefon.
Deltagarna i studien var atleter frén en
skidinternatskola i Osterrike. Deltagarantalet var
(n=91) efter att en deltagare fallit ur processen.
De olika

huvudtranaren och han var ocksd den som

skadorna var forklarade for
rapporterade deltagarnas skador och sjukdomar
under processen. Totalt analyserades 666

tranings sessioner.

Totalt rapporterades 185 skador, vilket var
1.4 skador per idrottare. Skador som
rapporterades och analyserades var 1.
(n=41) 2.
Overbelastningsskador (n=12) 3.
(n=132). Inom 1.
traumatiska skador var knédt det mest

traumatiska skador

Sjukdomsfall

forekommande (n=16) i féljd av underben
(n=7) och fotled(n=5).
Blamérke/underhudsskada (n=14) var den
mest forekommande typen av skada i foljd
av fraktur (n=12) och den tredje mest
forkommande  var
(n=6). 2.
rapporterade var (n=12) av vilka 47,8%

stukning/vrickning
dverbelastningsskador

var kndt och landryggen 36,4%. Av
sjukdomsfall var den mest forekommande
48,5% gastrointestinala problem i foljd av
respiratoriska traktions infektioner 40,3%.

Zang et |. (2023)

Systematisk oversikt som analyserade skadorna
som intraffat under vinter Olympiska Spelen och
orsakerna till dem. Data som samlades in var
fran de fyra senaste Olympiska Spelen.
Detaljerna som fokuseras pa ar idrottsevent, kon,
skadeplats och skadetyp. Insamlade data visade
ett antal pd 1 304 skador av 11 197 idrottare.

Insamlade data visade ett antal p& 1 304
skador av 11 197 idrottare. Studien
analyserade alla vintersporter inom vinter
olympiska spelen. Men kombinerade
alpinskidning, snowboarding och
freestyleskidning i samma kategori. Enligt
studien &r egenskaperna lika i de tre
grenarna och kan darfor analyseras
tillsammans. Enligt studien var knéleden
38% den mest skadade kroppsdelen hos

idrottarna i alpinskidning.
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Doyle- Baker & Emery (2002)

Atleter fran 5 skidklubbar i Alberta Alpine Ski
Association (AASA) som var i alder 12-14 &r var
registrerade i studien. En enkét besvarades av
deltagarna med frdgor om atleternas totala
fysiska aktivitet, tidigare skador, skadetyper,
tidigare diagnoser och annan hélsoinformation.

Den mest forekommande skadan 1)
hjérnskakning 2) vridning i knét

Frohlich et al. (2020)

Studien analyserad alla registrerade skador i det
nationella junior laget i Schweiz under en
sasong. En enkét skickades ut och teamjournaler
uppdaterades kontinuerligt. Eftre att data samlats
in gjordes intervjuer for att sammanstélla och

verifiera korrektheten i data som insamlats.

Resultatet av datainsamlingen och vilka
typer av skador som uppkommit var 75%
(n=77.3) traumatiska skador och 52,3%
(n=18.2) dverbelastningsskador. Antalet
skador per idrottare var 95.5/100. Enligt
lokaliseringen av skadorna pa kroppen var
den mest forekommande huvudet
(hjarnskakning) i foljd av underben
(fraktur eller kontusion av pjéxan) och
tredje mest forekommande var knét
(vridning). De mest forekommande
typerna av Overbelastningsskador var
landryggen, knd, hoft. Mer specifikt var
aterkommande landryggssmartor
(landryggen), besvér i patellasena (knd)
och femoro- acetabular impingement
syndrome (FAIS) (héften).

Schoeb et al. (2002)

Studien analyserar férekomsten av hélsoproblem
inom unga alpinskidékare. Under 12 manaders
tid deltog 155 unga alpinskidakare i forskningen
via en enkat av OSTRC (Oslo Sports Trauma
Research Centre). Efter besvarandet av enkéten
verifierades svaren via uppfdljda intervjuer.
Halsoproblemen kategoriserades in i 3 olika
kategorier:  sjukdom, akuta skador och
oOverbelastningsskador. Medelaldern hos
deltagarna var 13.89 +- 0,6 ar.

Totalt rapporterades 613 hélsoproblem
under studiens gang, varav 234 var
sjukdom, 205 var akuta skador och 174 var
overbelastningsskador. Enligt svaren frén
enkéterna var den mest férekommande
kroppsdelen som skadats knét i form av
akuta skador (n=33)
Overbelastningsskador (n=59). Den andra
mest férekommande kroppsdelen som
skadas var landryggen, akuta skador (n=5)
och odverbelastningsskador (n=36). Den
tredje mest férekommande kroppsdelen
som skadades enligt studien &r fot/ta varav
akuta skador (n=22) och
oOverbelastningsskador (n=16).

Tarka et al. (2019)

En Klinisk &versikt som analyserar alpin
skidningens Skade epidemiologi, mekanismer
och preventiva strategier. Studien analyserar
material i databaser fran 1976-2018.

Enligt studien & ACL den mest
forekommande specifika skadan. Den
andra mest forekommande skadan &r
kronisk smérta i nedre ryggen. Av 120
unga skidakare som inte hade historik av
kronisk smaérta togs rontgenbilder av
landryggen, som visade starkt andringar i
landryggens anteriora andplattor.
Hjéarnskakning och underbensfrakturer &r
ocksa en skada som forkommer ofta.
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Kazumi & Jacques et al. (2020)

| studien analyseras alla skador inom alpin
skidning under YOG (youth Olympic games).
YOG bestod av 9 event med 77 manliga
alpinskidare (57 lé&nder) och 78 kvinnliga
skidékare (57 lander). Svaren jamfordes med
YOG 2012, 2016 och 2020 och med ett chi-
Square test. Totalt var 155 atleter ifran 70 olika
lander med i studien.

Under dessa 9 event skedde totalt 8 skador
i 5 handelser. En skada skedde pd officiell
traning. Skadorna som registrerades var 2
ACL skador (1 samtidigt bldmarke i
tummen samt tandskada), 1 MCL skada, 1
vridning i tummen,1 fibula fraktur
(samtidigt sdr i ansiktet) , 1
armbagsblamarke.

Milller, Hildebrandt, Muller, Fink et al. (2017)

Via en elektronisk databas samlades in data av
ungaunder 15 &r gamla elit alpin skidakare under
2 sésonger. Data som samlades in var skador och
orsaker till dem samt franvarande frdn traning,
under tréning och direkt efter tréning. Data
inkluderade varaktighet, volym, intensitet,
innehall, franvarande/narvarande p& grund av
skada.

81 ungdomar deltog i studien. Totalt 69
skador av 40 idrottare. Akuta skador
(n=42). Nastan hélften av skadorna
inkluderade skador pa ben(skelett). Knt
skadades mest (dver 1/3 av skadorna). 12
Overbelastningsskador av vilka muskler
och senor var de mest paverkade
strukturerna. Knét var den kroppsdel som

skadades mest.

Flgrenes et al. (2010)

Under 2 sdsonger 2006 - .2008 intervjuades
atleter inom vérldscupen i alpin skidning,
snowhoarding, freestyle, backhoppning och
nordisk kombination. Malet med studien var att
beskriva och notera skadorna inom sporten i
varldscuperna samt jamfora dem. Atleterna samt

deras tranare blev intervjuade.

Majoriteten av skadorna skedde pa sné och
under WC  tavlingar. Den  mest
forekommande skadan i studien var akuta
skador pa ligament (84/189), den nést mest
forekommande var frakturer p& ben
(35/189). Knéat var den kroppsdel som
skadades mest inom alla sporter mellan
18.9-36%, men inom alpin skidning
(68/189). De andra mest skadade
kroppsdelar inom sporten var nedre rygg,
pelvis, sacrum (21/189) och underben,
akillessenan (21/189).

Flarenes et al. (2009)

Retrospektiva intervjuer gjordes, for 10 olika

nationer under sésongerna 06-07 och 07-08.

Totalt intervjuades 521 idrottare, av dessa
var 40% med idrottarna sjalva och 60%
med trénare/medicinsk personal. Totalt
framkom 191 akuta skador. 111 av dessa
skador var p& nedre extremitet, dar knat
var den mest skadade kroppsdel (n=68,
35,6%). Den andra mest skadade del var
underben (31,8%) och efter detta nedre
ryggen (4,5%)

7 Diskussion

7.1 Metoddiskussion

Den allménna litteraturdversikts metoden ar fungerande da man soker litteratur som

besvarar en eller fler konkreta forskningsfragor. Med de olika kriterierna man lagger upp

infor en s6kning avgransar resultatet och det ar enklare att fa de nyaste och béasta artiklarna

infor sitt arbete. Det galler att ha ett systematiskt tillvagagangssatt da sokning och
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dokumentation gors. Att hitta de ratta kvalitetsgranskningsmodellerna kan vara kravande,
det géller att undersoka artiklarnas egna metoder ordentligt fore kvalitetsgranskningen
gors. Metoden var passande for arbetet och inga storre negativa aspekter uppkom under

arbetets gang.

7.2 Resultatdiskussion

Enligt resultaten i studierna kan man tydligt se monster pa var och i vilken form som
skadorna forekommer. Alla studier namner inte den specifika skadan pa struktur eller
kroppsdel. De monstren man kan se &r att skadorna oftast framkommer antingen i form
av akuta skador eller 6verbelastningsskador. Akuta skador ar ofta i form av fraktur eller
ruptur medan overbelastningsskador paverkar leder och mjukvavnad. Studiernas data
visar att akuta skador forekommer mer frekvent &n Overbelastningsskador. I sin studie
beskriver Flgrenes et al (2009) om att fartgrenen stortlopp &r den gren dér flest skador
uppkom i foljd av Super- G och storslalom, medan slalom var den disciplin dar minst
skador skedde. Detta ger ett monster pa att den harda farten, langa skidor, langa banor

och harda forhallanden ar faktorer pa att skadorna sker.

| resultaten kan vi se att den mest namnda skadan inom alpin skidakning ar ACL i foljd
av landryggssmarta/ 6verbelastningsskada i landryggen. Antalet pa landryggsskador ar
snarlika som antalet skador pa underben. Dessa tva olika typer av skador forekommer
ungefar lika frekvent. Skadorna ar dock mycket olika, underbensskador forekommer mest
i form av akuta skador och det handlar ofta om frakturer i benen, medan landryggsskador
ar i form av Gverbelastningsskador. Frakturer pa handled/ fingrar och hjarnskakning ar

tva grupper av skador som ocksa namns ungefar lika mycket i studierna.

Orsakerna till skadorna beskrivs i nagra studier. Uppkomsten av skador i landryggen ar
enligt Frohlich et al (2020) framst p.g.a. belastningar som &r tunga for strukturerna i
ryggraden. Forutom detta framkommer belastningsmoénster som ar ogynnsamma for
ryggraden, dessa inkluderar frontalbdjning, lateralbdjning och vridning i den redan
mycket belastade och provocerade ryggraden. Férutom dessa aspekter, uppkommer ocksa
skadliga vibrationer i kroppen som framkallar negativa effekter pa ryggraden. (Frohlich
et al (2020)
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Orsakerna for uppkomsten av hjarnskakning beskriver Bere et al. (2014), att inom sporten
forekommer en mycket hard fart ihop med hard isig yta och ifall en akare faller och slar
i huvudet i den harda ytan i hard hastighet ar chansen for hjarnskakning stor. | studien
beskrivs att skador pa huvudet ocksa kan framkomma i form av krock med sékerhetsnat
eller portar i banan, men storsta orsaken &r hard fart och fall som resulterar i slag mot isig
hard yta. Har &r fartgrenarna i alpin skidakningen de dar dessa skador har en stor chans

att uppkomma, farten &r snabb och ytan i banan &r oftast mycket isig och hard.

Enligt Turovic’et al. (2020) &r valgus rotation i knat ar den vanligaste rorelsen som
orsakar skador i knat. Rorelsen valgus rotation resulterar ofta i ACL skada, som kan besta
av mildare skada som vridning upp till allvarligare skada i ACL som ruptur. Enligt Bere
et al. (2014) sker knaskador annu da skidakaren star pa skidorna. Orsaken till att skadorna
uppstar fore skidakaren faller eller helt utan fallning. 12 av 23 situationer var en
grop/buckla i banan orsaken till skadorna, 3 av 23 situationer innehdll att skidakaren foll
och darmed skadade knana medan i de andra situationerna var skidakarna ur balans och

kunde inte stabilisera knana eller skidorna ordentligt.

For underbensskador dér totala antalet var 18 skador orsakades 7 av dem i situationer dar
kontakt med port utan fall var orsaken. 5 av situationerna orsakades av kontakt med hard
sndyta. (Bere et al, 2014)

7.2.1 Fysioterapi

For att se fysioterapins betydelse i skadorna och sporten diskuteras aspekter som &r
viktiga for att kunna forsta, behandla, effektivisera och forbéattra olika omraden. Skadorna
som presenterats i resultaten, ACL- skada, MCL- skada, hjarnskakning, frakturer pa
underben och handleder &r skador som har rehabiliteringsmetoder som utvecklats strakt
och &r effektiva. | artiklarna framkommer kombinationer av skador som kan vara
utmanade och frdmst utmanade for rehabilitering. Det krévs att flera skador ska
rehabiliteras samtidigt men skadorna kan tillata olika former av aktivitet vilket kan vara

utmanande for rehabiliteringen.
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Enligt rekommendationer ska en ACL- skada rehabiliteras postoperativt 9-12 manader
fore idrottaren kan atervanda till idrotten ordentligt. Tiderna &r olika for opererat
korsband och konstruktivt rehabiliterat korsband men skadan kraver oberoende mycket
tid och talamod. Skadan uppkommer med ett tydligt monster och frekvent vilket ar ett
tecken pa att aspekter inom hur man kunde forebygga skadan &r viktigt att arbeta pa.
(Féltstrom, 2023)

De skador som kan vara mer utmanade som framkommit i resultaten &r
dverbelastningsskada i landryggen. Skadorna i landryggen kan vara olika och svara att
definiera. Landryggssmarta ar ett mycket brett begrepp och gor ocksa diagnostisering
samt utvarderingen av besvaret svart. Som det framkom i studien Tarka et al. (2019)
tydliga forandringar i alpin akarnas ryggkotor i landryggen. Landryggen bestar av 5 kotor
och kotorna i sig bestar av olika bestandsdelar, kropp, transversalutskott, spinalutskott,
hal, ledutskott, skiva, pediklar samt omrédet mellan ledutskotten “pars intercularis”.

(Behnke S. R., 2015 s. 143-144)

Da dessa utsatts for harda krafter, tryck och vridningar kan forandringar i strukturerna
ske vilket leder till smérta och i vérsta fall allvarligare skador. Skador som kan utformas
av dessa faktorer, speciellt i idrott, ar diskbrock. Skador som innefattar diskbrock &r
mycket individuella och kraver ordentlig utredning for antingen operativ eller konstruktiv
behandling. (VanGelder et al., 2013)

Det framkommer i artiklarna om skadornas inverkan pa tiden som gar at till att
rehabilitera skadorna hos idrottarna. Klassificeringen av allvarligheten pa skadorna var
den samma i majoriteten av studierna i arbetet och beskrev bland annat Flagrenes et al.
(2009). En allvarlig skada betyder ifall idrottaren inte kan delta i traning eller tavling
under 28 dagars tid eller mera. Det betyder att de allvarliga skadorna som sker tar fran en
manad och langre att rehabilitera och eftersom sésongen inom alpin skidning &r mellan
november och april ar det inte mycket tid en idrottare kan spendera pa rehabilitering under
sasongen for att na resultat. For att kunna utveckla och forbéttra rehabiliteringsmetoderna
anser skribenten att fokuset maste forst och framst ligga pa det preventiva omradet,

utvecklingen av skyddsmekanismer, utrustning, banor, férhallanden och annat &r nagra
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aspekter som kan fa den alpina skidakningen att bli mer saker. Tangerat med detta ser
skribenten ocksa att professionella inom bland annat lakare, sjukvard, fysioterapi och
ergoterapi som arbetar med den alpina sporten och skador maste forsta och se idrotten pa
bésta mojliga sétt och utveckla de mest effektiva metoderna for rehabilitering och

atergang till idrotten efter skada.

7.2.2 Vidare forskning

Enligt det som arbetet kommit fram till syns ett monster for skadornas uppkomst men det
finns &nnu behov av mera forskning inom forekomsten av skadorna i sporten. For att
kunna klargora tydliga monster och skapa férebyggande metoder for skadornas uppkomst
kravs mer forskning. Skadorna forekommer for ofta och ar tidskravande inom idrotten.

For att utfora det basta mojliga forebyggande arbetet for skador kravs ocksa mer studier.

Kallor

Alhammoud, M., Racinais, S., Rousseaux, B. M., & Bouscaren, N. (2020). Recording
injuries only during winter competitive season underestimates injury incidence
in elite alpine skiers. Scandinavian Journal of Medicine & Science in
Sports, 30(7), 1177-1187. https://doi-
org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1111/sms.13648

Barth, M., Platzer, H. P., Forstinger, C. A., Innerhofer, G., Giger, A., Schrocksnadel, P.,
& Nachbauer, W. (2022). In-Competition Severe Injury Events in Elite Alpine
Ski Racing from 1997 to 2020: The Case of the Austrian Ski Team. Sports
medicine - open, 8(1), 4. https://doi.org/10.1186/s40798-021-00384-w

Behnke S. Robert (2018) Anatomi for idrotten (2 uppl.) SISU idrottsbdcker

Bennett, J. P. (Ed.). (2011). Physical therapy: Theory, practices, and benefits: theory,
practices, and benefits. Nova Science Publishers, Incorporated.
https://ebookcentral-proguest-com.ezproxy.arcada.fi:2443/lib/arcada-
ebooks/detail.action?docID=3018615#

Bere, T., Flgrenes, T. W., Krosshaug, T., Haugen, P., Svandal, I., Nordsletten, L., & Bahr,
R. (2014). A systematic video analysis of 69 injury cases in World Cup alpine
skiing. Scandinavian journal of medicine & science in sports, 24(4), 667-677.
https://doi.org/10.1111/sms.12038

Bere, T., Mok, K-M., Koga, H., Krosshaug, T., Nordsletten, L., Bahr, R., (2013)
Kinematics of Anterior Cruciate Ligament Ruptures in World Cup Alpine Skiing:
2 Case Reports of the Slip-Catch Mechanism. The American Journal of Sports
Medicine. 41(5): 1067-1073. https://journals-sagepub-
com.ezproxy.arcada.fi:2443/doi/full/10.1177/0363546513479341

Cashin, G. A., & McAuley, H, J. (2020) Clinimetrics: Physiotherapy Evidence Database
(PEDro) Scale. Journal of Physiotherapy 66(1) 59.

30


https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1111/sms.13648
https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1111/sms.13648
https://doi.org/10.1186/s40798-021-00384-w
https://ebookcentral-proquest-com.ezproxy.arcada.fi:2443/lib/arcada-ebooks/detail.action?docID=3018615
https://ebookcentral-proquest-com.ezproxy.arcada.fi:2443/lib/arcada-ebooks/detail.action?docID=3018615
https://doi.org/10.1111/sms.12038
https://journals-sagepub-com.ezproxy.arcada.fi:2443/doi/full/10.1177/0363546513479341
https://journals-sagepub-com.ezproxy.arcada.fi:2443/doi/full/10.1177/0363546513479341

https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S183695531930092X?via%3Di
hub

Doyle-Baker, P. K., & Emery, C. A. (2020). Self-Reported Physical Activity, Injury,

and Illness in Canadian Adolescent Ski Racers. Frontiers in sports and active
living, 2, 32. https://doi.org/10.3389/fspor.2020.00032

Flgrenes, W. T., Bere, T., Nordsletten, L., Heir, S., Bahr, R. (2009) Injuries among male

and female World Cup alpine skiers. Br J sports med, 43:973-978.
doi:10.1136/bjsm.2009.068759

Flgrenes, W. T., Nordsletten, 1., Heir, S., Bahr, R. (2010) Injuries among World Cup ski

and snowboard athletes Scand J Med Sci Sports. doi: 10.1111/j.1600-
0838.2010.01147.x

Forsberg, C. & Wengstrom, Y. (2013). Att gora systematiska litteraturstudier. (3 uppl.)

Forskningsetiska delegationens (2023) God vetenskaplig praxis och handlaggning av
misstankar om avvikelser fran den i Finland uppl 3.

Féltstrom A. (2023) Rehabilitering av framre korsbandsskada, Idrottsmedicin.
https://www.internetmedicin.se/ortopedi/rehabilitering-efter-framre-
korsbandsskada

Frohlich, S., Helbling, M., Fucentese, S. F., Karlen, W., Frey, W. O., & Spdrri, J. (2021).
Injury risks among elite competitive alpine skiers are underestimated if not
registered prospectively, over the entire season and regardless of whether requiring
medical attention. Knee surgery, sports traumatology, arthroscopy: official journal
of the ESSKA, 29(5), 1635-1643. https://doi.org/10.1007/s00167-020-06110-5

Gilgien, M., Crivelli, P., Sporri, J., Kroll, J., Muller, E., (2015) Characterization of

Course and Terrain and Their Effect on Skier Speed in World Cup Alpine Ski
Racing. PLOS ONE 10(3):
e0118119. https://doi.org/10.1371/journal.pone.0118119

Gilgien, M., Crivelli, P., Krdll, J., Luteberget, S. L., Miiller, E., Spoori, J., (2021) Injury
prevention in Super-G alpine ski racing through course design. Sci Rep 11, 3637
https://doi.org/10.1038/s41598-021-83133-z

Gilgien, M., Reid, R., Raschner, C., Supej, M., Holmber, H-C., (2018) The training of
Olympic Alpine Ski Racers Front. Physiol. 9:1772 doi: 10.3389/fphys.2018.01772.
https://www.frontiersin.org/journals/physiology/articles/10.3389/fphys.2018.0177
2/full

Hildebrandt, C., Oberhoffer, R., Raschner, C., Mdiller, E., Fink, C., Steidl- Muller, L.
(2020) Training load characteristics and injury and illness risk identification in elite
youth ski racing: A prospective study Journal of Sport and Health Science
10(2)230-236 https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1016/j.jshs.2020.03.009

Hélsobyn, (2023) Rehabilitering och aterhamtning.
https://www.terveyskyla.fi/kuntoutumistalo/sv/information/rehabiliteringens-
abc/vad-ar-rehabilitering/rehabilitering-och-aterhdmtning

JBI, Critical Appriasal Tools https:/jbi.global/critical-appraisal-tools

Kazumi, G. & Jacques, M. (2020) Medical services and injury management in Alpine
skiing during Winter Youth Olympic Games 2020 in Lausanne. SSEM-

Journal, 68(2), 23-217. https://search-ebscohost-
com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=144279183&si
te=ehost-live

31


https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S183695531930092X?via%3Dihub
https://www.sciencedirect.com/science/article/pii/S183695531930092X?via%3Dihub
https://www.internetmedicin.se/ortopedi/rehabilitering-efter-framre-korsbandsskada
https://www.internetmedicin.se/ortopedi/rehabilitering-efter-framre-korsbandsskada
https://doi.org/10.1007/s00167-020-06110-5
https://doi.org/10.1371/journal.pone.0118119
https://doi.org/10.1038/s41598-021-83133-z
https://www.frontiersin.org/journals/physiology/articles/10.3389/fphys.2018.01772/full
https://www.frontiersin.org/journals/physiology/articles/10.3389/fphys.2018.01772/full
https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1016/j.jshs.2020.03.009
https://www.terveyskyla.fi/kuntoutumistalo/sv/information/rehabiliteringens-abc/vad-är-rehabilitering/rehabilitering-och-återhämtning
https://www.terveyskyla.fi/kuntoutumistalo/sv/information/rehabiliteringens-abc/vad-är-rehabilitering/rehabilitering-och-återhämtning
https://jbi.global/critical-appraisal-tools
https://search-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=144279183&site=ehost-live
https://search-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=144279183&site=ehost-live
https://search-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=144279183&site=ehost-live

MedlinePlus 2014, Wounds, and injuries.

https://medlineplus.gov/woundsandinjuries.html

Mehildinen, Knéskador. https://www.mehilainen.fi/sv/kndsmarta/knaskador

Mdiller, L., Hildebrandt, C., Miiller, E., Oberhoffer, R., & Raschner, C. (2017). Injuries
and illnesses in a cohort of elite youth alpine ski racers and the influence of
biological maturity and relative age: a two-season prospective study. Open
access journal of sports medicine, 8, 113-122.
https://doi.org/10.2147/OAJSM.S133811

Mdiller, L., Hildebrandt, C., Miller, E., Fink, C., & Raschner, C. (2017). Long-Term
Athletic Development in Youth Alpine Ski Racing: The Effect of Physical
Fitness, Ski Racing Technique, Anthropometrics and Biological Maturity
Status on Injuries. Frontiers in physiology, 8, 656.
https://doi.org/10.3389/fphys.2017.00656

Statens beredning for medicinsk och social utvérdering, SBU (2024)
Granskningsmallar. https://www.sbu.se/sv/granskningsmallar/

Schoeb, T., Peterhans, L., Frohlich, S., Frey, W. O., Gerber, C., & Sporri, J. (2020).
Health problems in youth competitive alpine skiing: A 12-month observation
of 155 athletes around the growth spurt. Scandinavian Journal of Medicine &
Science in Sports, 30(9), 1758-1768. https://doi-
org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1111/sms.13740

Sporri, J., Krdll, J., Amesberger, G., Blake, O. M., & Miiller, E. (2012). Perceived key
injury risk factors in World Cup alpine ski racing--an explorative qualitative
study with expert stakeholders. British journal of sports medicine, 46(15),
1059-1064. https://doi.org/10.1136/bjsports-2012-091048

Sporri, J., Kréll, J., Schwameder, H., & Miller, E. (2012). Turn Characteristics of a Top

World Class Athlete in Giant Slalom: A Case Study Assessing Current Performance

Prediction Concepts. International Journal of Sports Science & Coaching, 7(4), 647-

659. https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1260/1747-9541.7.4.647

Sporri, J., Kroll, J., Haid, C., Fasel, B., Miller, E. (2015) Potential Mechanisms
Leading to Overuse Injuries of the Back in Alpine Ski Racing: A Descriptive
Biomechanical Study. The American Journal of Sports Medicine. 43(8):2042-
2048. doi:10.1177/0363546515588178

Sporri, J., Kroll, J., Fasel, B., Aminian, K., Miller, E. (2016) Course Setting as a
Prevention Measure for Overuse Injuries of the Back in Alpine Ski Racing: A
Kinematic and Kinetic Study of Giant Slalom and Slalom. Orthopaedic
Journal of Sports Medicine. 4(2). doi:10.1177/2325967116630719

Steidl-Muller, L., Hildebrandt, C., Muller, E., Fink, C., Raschner, C. (2018) Limb
symmetry index in competitive alpine ski racers: Reference values and injury
risk identification according to age-related performance levels. Journals of
sport and health science. 7. 405-515.
https://doi.org/10.1016/j.jshs.2018.09.002

Stenroos, A. J., & Handolin, L. E. (2014). Alpine skiing injuries in Finland - a two-year
retrospective study based on a questionnaire among Ski racers. BMC sports
science, medicine & rehabilitation, 6(1), 9. https://doi.org/10.1186/2052-1847-
6-9

Svensk ordbok (2021) Svenska akademins ordlista

32


https://medlineplus.gov/woundsandinjuries.html
https://www.mehilainen.fi/sv/knäsmärta/knäskador
https://doi.org/10.2147/OAJSM.S133811
https://doi.org/10.3389/fphys.2017.00656
https://www.sbu.se/sv/granskningsmallar/
https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1111/sms.13740
https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1111/sms.13740
https://doi.org/10.1136/bjsports-2012-091048
https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.1260/1747-9541.7.4.647
https://doi.org/10.1016/j.jshs.2018.09.002
https://doi.org/10.1186/2052-1847-6-9
https://doi.org/10.1186/2052-1847-6-9

Terveyskyld, (2023) Bristning i korsbanden.
https://www.terveyskyla.fi/niveltalo/sv/var-gor-det-
ont/knét/kné&skador/bristningar-i-korsbanden

Tarka, M. C., Davey, A., Lonza, G. C., O'Brien, C. M., Delaney, J. P., & Endres, N. K.
(2019). Alpine Ski Racing Injuries. Sports health, 11(3), 265-271.
https://doi.org/10.1177/1941738119825842

Turkovi¢, B., Lakota, R., Doder, 1., Jeleskovi¢, E., Hodzi¢, A., & Merdan, M. (2020).
Injuries, Causes of Injuries and Rehabilitation of Alpine Skiers - Systematic
Review. Sports Logos / Sportski Logos, 18(32), 70-77. https://search-
ebscohost-
com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=150119391
&site=ehost-live

Vangelder, L. H., Hoogenboom, B. J., & Vaughn, D. W. (2013). A phased rehabilitation
protocol for athletes with lumbar intervertebral disc herniation. International
journal of sports physical therapy, 8(4), 482-516.
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3812831/

Vosoughi, F., Rezaei Dogahe, R., Nuri, A., Ayati Firoozabadi, M., & Mortazavi, J.
(2021). Medial Collateral Ligament Injury of the Knee: A Review of Current
Concept and Management. The archives of bone and joint surgery, 9(3), 255—
262. https://doi.org/10.22038/abjs.2021.48458.2401

Zang. W., Fang, M., Zhang, X., Xiao, N., Wang, S., & Mu, L., (2023). Exploring the
Epidemiology of Injuries in Athletes of the Olympic Winter Games: A
Systematic Review and Meta-Analysis. Journal of Sports Science &
Medicine, 22(4), 748-759. https://doi-
org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.52082/jssm.2023.748

33


https://www.terveyskyla.fi/niveltalo/sv/var-gör-det-ont/knät/knäskador/bristningar-i-korsbanden
https://www.terveyskyla.fi/niveltalo/sv/var-gör-det-ont/knät/knäskador/bristningar-i-korsbanden
https://doi.org/10.1177/1941738119825842
https://search-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=150119391&site=ehost-live
https://search-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=150119391&site=ehost-live
https://search-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=150119391&site=ehost-live
https://search-ebscohost-com.ezproxy.arcada.fi:2443/login.aspx?direct=true&db=s3h&AN=150119391&site=ehost-live
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC3812831/
https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.52082/jssm.2023.748
https://doi-org.ezproxy.arcada.fi:2443/10.52082/jssm.2023.748

Bilagor

7.3 Bilagal

1. Bias frin confounding
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Beddmer du att..?

1.1 studien har tagit hinsyn till
poemesapanonies 0 00 0O O
Om “Nej” eller "Troligen nej~ eller “Information saknas™ pd friga 1.1, besvara 1.2till 1.4
1.2 studiens confounders mittes med D D D D D
valida och reliabla metoder?
1.3 limplig analysmetod for att kontrollera
smdvgs confounders anvindes? D D D D D
1.4 man har tagit hinsyn till
variationer i exponering over D D D D D
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3. Bortfall
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av exponeringen bedoms som:

Bedémer du att..?

21 exponeringsgrupperna
var vildefinierade?

22 sammansitining av gruppema inte har
paverkats av kinnedom om utfallet?

2.3 exponeringen mittes med
valida och reliabla metoder?
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7.4 Bilaga 2

JBI CRITICAL APPRAISAL CHECKLIST FOR COHORT STUDIES

Reviewer Date.

Author Year Record Number

Yes No  Unclear Not
applicable

O

1. Were the two groups similar and recruited from the
same population?

2. Were the exposures measured similarly to assign
people to both exposed and unexposed groups?

3. Was the exposure measured in a valid and reliable
way?

4. Were confounding factors identified?

5. Were strategies to deal with confounding factors
stated?

6. Were the groups/participants free of the outcome at
the start of the study (or at the moment of
exposure)?

7. Were the outcomes measured in a valid and reliable
way?

8. Was the follow up time reported and sufficient to be
long enough for outcomes to occur?

9. Was follow up complete, and if not, were the
reasons to loss to follow up described and explored?

10. Were strategies to address incomplete follow up
utilized?

O O 0 0 o0 0o o o000 0
o o o o 0o o o o000 0
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11. Was appropriate statistical analysis used?
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Comments (Including reason for exclusion})

© JBl, 2020. All rights reserved. IBI grants use of these Critical Appraisal Checklist for Cohort Studies - 4
tools for research purposes only. All other enquiries
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7.5 Bilaga 3

Bilaga 6. Mall for kvalitetsgranskning av
systematiska dversikter enligt AMSTAR [1,2]

AMSTAR ger en beskrivning av hur férfattarna har genomfért en systematisk 6versike

och om éversikten uppfyller grundliggande kvalitetskrav.

Forfattare: Ar: Artikelnummer:

3 Ja Nej Kaninte Ejtill-
svara limpligt

— b e Ja—

1. Redovisas en forutbestimd metod
for genomférandet?

Forskningsfrigan och inklusionskriterierna ska
vara faststillda innan dversikten genomfors.

2. Gjordes studieurval och dataextraktion | ‘
av tvi oberoende granskare?

Minst tva oberoende granskare ska ha utfért dara-
extraktionen, och ett konsensusforfarande bér vara
definierat for att lisa oenigheter.

3. Var litteratursokningen av
tillfredsstillande omfattning?

Sékningen bér gbras i minst tvi elektroniska databaser.
Oversikren ska ange de irral och darabaser som ingar
(t ex Central, Embase och Medline). Amnesord (key-

words) och/eller MeSH-termer ska anges och i tillimp-
liga fall sékstrategin.

Alla sékningar bér kompletteras med genomging av éver-
siktsartiklar, lirobocker, aktuella innehallsforteckningar,
imnesspecifika databaser och register eller ridfrigning av
experter, samt av referenslistorna i de ﬂ'amtagna studierna.

4. Anvindes studiernas publikationsform som | ‘
ert inklusions-/exklusionskriterium?
Férfattarna bor ange om alla typer av publikationer
omfattades av litteratursékningen. Om litteratur har

exkluderats pga publikationsform (t ex "gré litteratur”)
eller pga sprik, etc ska detra anges.

5. Finns férteckningar 6ver inkluderade | ‘
och exkluderade studier?

En forteckning dver medtagna respektive uteslutna
studier bér finnas i rapporten.
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Nej Kan inte

Ej till-
lampligt

6. Har de inkluderade studiernas [_
karakteristika och resultat redovisats?

Kinda faktorer hos deltagarna i de utvirderade studierna
(patient characteristics), sisom alder, etnicitet, kon, rele-
vanta sociockonomiska data, sjukdomstillstind, varaktig-
het, svirighetsgrad och andra sjukdomar, bér anges i
rapporten. Uppgifter om deltagarna, atgird/behandling
och utfall i studierna bér presenteras i sammanfattad form,
texien tabell.

1 [

=

7. Har den vetenskapliga kvaliteten hos de ingiende I—

studierna utvirderats och dokumenterats?
Forutbestimda metoder for kvalitetsvirderingen ska anges.

For effektstudier bor exempelvis framgd om forfattarna vale
att bara ta med randomiserade, dubbelblindade studier med
kontrollgrupper som far placebo. Fér andra studietyper
giller andra stillningstaganden.

8. Har vederbérlig hinsyn tagits till de [_
inkluderade studiernas vetenskapliga
kvalitet vid formulering av slutsatserna?

Utvirderingen av metodologisk stringens och vetenskaplig
kvalitet ska framga i 6versiktens analys och dess slutsatser,
och tydligt anges vid utformning av rekommendationer.

9. Anvindes limpliga metoder for []

sammanvigning av studiernas resultat?

Limpligheten i att ligga samman resultaten fran de
olika studierna bor sikerstillas genom bedémning av

de ingiende studiernas homogenitet (dvs Chi*-test for
berikning av homogenitet, I?). Om heterogenitet finns
bér man anvinda en modell som tar hinsyn till slump-
effekter (random effects model) och/eller 6verviga om det
ur klinisk synpunket ir limpligt att sli ihop resultaten.

10. Har sannolikheten for publikationsbias* bedémts? [—

En bedémning av publikationsbias bor omfatta en kombi-
nation av grafiska hjilpmedel (t ex med funnel plot eller
andra tester) och/eller statistiska metoder (t ex Eggers
regressionsanalys).

11. Ar eventuella intressekonflikter angivna? I_

Eventuella sponsorer och bidragsgivare bér tillkinnages bade
i den systematiska 6versikten och i de ingdende studierna.

* SBU:s kommentar: Publikationsbias leder till snedvriden publikation,
tex att positiva resultat publiceras oftare 4n negativa resultat.
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