DFfR Klubtramer Bevasgelighedstraaing
Modul C K 70-1

LEKTION 7.0: BEVAGELIGHEDSTRANING

SPBRGSMAL VEDR. BEV AGELIGHEDSTRANING.

1 Hvad er bevaggelighedstraaning?

2. Hvad er formaet med strakevel ser?

3. Hvordan straskker man en muskel optimalt?

4. Hvilke idraetsskader er straskevel ser forebyggende mod? Gadder det ogsa roere?
5. Er der forskel pa bevaggeligheds- og strackgvel ser?

6. Hvad er stretching?

7. Hvorndr er det bedst at udfere straskevel ser?

8. Hvilke muskler er iszar vigtige at vaae opmaaksom pafor roere?
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Lektion 8.0 ROSKADER

1. Har du selv haft en roskade? Hvilken/hvilke?

2. Kender du nogen, der har haft en roskade? Hvilken?

3. Hvad er arsagen til ovennae/nte?

4. Hvor tror du man €ellers kan fa en skade under roning eller i forbindelse med roaktiviteter?

5. Er helbredelse eller forebyggelse bedst? Og hvorfor?

6. Har du sdv et ansvar? Hvilket?
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DFfR Klubtramer

Roskader

Maodul C K 80-2
| dr setsskader Nar man taler om idragsskader, menes skader opstaet i forbindelse
med fysisk aktivitet - i vores tilfadde rosporten.
|dradsskader kan inddelesii:
a. Akutte skader
b. Overbelastningsskader
Akutte skader Akutte skader er forholdsvis gaddne i rosporten, men selvfgigelig

Overbelastningsskader

Klubtraneren

kan der opsta fiberspraangninger, hold i ryggen, ribbensbrud m.m.

| rosporten taler vi overvejende om overbelastningsskader - f.eks.
rygsmerter. Overbel astningsskader er skader opstaet over et tidsrum
p.g.a. en jeevnlig og konstant pavirkning af en del af kroppen paen
uhensigtsmaessig made.

Disse skader kan komme til udtryk efter et par maneders
pavirkning, men der kan ogsa ga adskillige &r far personen maaker
smerter eller anden ubehag.

Personer med overbel astningsskader mader ofte ringe forstaelse fra
omverdenen, sdvel fra andre roere som lasger m.v., da disse skader
ofte er svagrere at diagnosticere end de akutte.

At man som klubtraener har en viden om roskader er vigtigt, da
klubtraaneren har den daglige kontakt til roerne og derved kan blive
opmagksom pa roere, der har gener - maske p.g.a. roning.
Klubtramneren kan gennem anadyser af bevasgelsesmansire,
arbejdsstillinger og roteknik papege arsagen/arsagerne til generne
og rette den/disse inden skaden bliver starre.

Klubtraaneren kan ligeledes ga ind og hjadpe vedkommende evt.
med henvisning til faglig hjadp, f.eks. en idragslage.

| det felgende vil der blive talt om faktorer, der pavirker
skadesrisikoen, diverse roskader, kort om behandling af akutte
skader og lidt om genoptraaing.
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Faktorer der pavirker skaderisikoen:

Alderen

Traeningstilstand

Teknikken

Per sonlige egenskaber

Erfaring

Opvarmning

Paklaedning

For at mindske antallet af roskader er det vigtigt at vaae klar over
de faktorer, der disponerer til skader. Disse faktorer bar tages med

I overvelelserne vedragrende instruktion af nye roere, tilrettelaay-
gelse af tramingsprogrammer og i forbindel se med roturen.

Nogle af disse faktorer kan ogsa kaldes idragsudeverens forudsad-
ninger og i rosammenhaang kan naa/nes:

Pavirker veevene i kroppen.

Muskel-, sene- og ledbandskraft er sterst i 20-30 ars alderen og
falder herefter jaavnt.

Knoglernes styrke er starst indtil 50 ars alderen.

Disse naevnte tal er individuelle, da fysisk aktivitet forsinker krop-
pens addning.

Hos unge i alderen 12-18 &r skal man vagre papasselig med ikke at
overbelaste muskler, sener og led, da disse udvikles i denne alder,
og en for stor belastning nemt kan give varige gener.

Skader p.g.a. traaningstilstanden sker ofte i starten af saesonen, fordi
kroppen maske har vaaet inaktiv hele vinteren. Her er de addre nok
mest udsatte, da roningen stiller forholdsvis store krav til den
fysiske tilstand.

Skaderne vil ofte vaare overbel astningsskader.

| roningen spiller teknikken en stor rolle, da mange kroniske ska-
der hos roerne kan relaterestil en forkert/uhensigtsmaessig rostil.

F.eks. kan modenhed, temperament m.m. have indflydelse pa risi-
koen for skader pa savel roer som materiel. | mange sammenhaange
er det en forkert bedemmelse af en situation, der er arsagen til
skaden.

Hos nye roere er der tit starre risiko for skader p.g.a. deres tree
ningstilstand og manglende teknik.

Manglende opvarmning er en almindelig arsag til skader, da krop-
pen bl.a. mangler smidighed.

Tgjet spiller en vigtig rolle hos roerne, da kroppen nemt afkales ved
for lidt eller vadt tgj. En afkelet muskel, sene eller ledband er mere
stiv. og dermed mindre fleksibel. Hermed @ges skaderisikoen
vassentligt.

Af hensyn til immunforsvaret er det vigtigt at undga at fryse lige
efter traming ved at tage varmt og tert tgj pa med det samme.
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Almen tilstand

Materie

Regler

Verforhold

Almen tilstanden kan veare svakket p.g.a. sygdom eller manglende
ernaging/vaeske/sgvn. Har man feber, bgr man vaae feberfri i nogle
dagn, inden man genoptager normal idragsaktivitet.

Astma og bronchitis er ingen hindring for traming, blot
sygdommene er velbehandlede, inden man dyrker sport. OBS for
doping, da en del medicin hertil indgar i dopinglisterne.

Traming har indflydelse pa immunforsvaret. De, der ikke eller
sjaddent traaner samt de, der tramer meget hardt er mere udsat for
infektioner i de gvre luftveje. Ved moderat traming falder risikoen
for infektioner.

Omkring vores materiel - badene - kan skadesrisikoen gges ved
forkert brug eller mangelfuldt udstyr. Af forkert brug kan naevnes
darlig rigning, sa som indstilling af arerne eler indstilling af
rullessde i forhold til spandholdt og den enkelte roer. Mangelful dt
materiale kan f.eks. vage darlige eller manglende remme til at
fastspaande fadderne.

Skrevne som uskrevne regler skal falges.

Skal altid tages i betragtning og sammenholdes med ovennaavnte.

Hyppigheden af roskader :

Akutte skader

Over belastningsskader

Ribbensbrud

Roning er som sagt kun ramt af fa akutte skader. | opgerelser af
fremmadet pa idragsklinikker udger roere sdledes kun fa procent
eller figurerer overhovedet ikke. Ribbensbrud kan opsta akut efter
skadepause, meget aandret teknik eller hvis en eliteroer pludselig
skifter side.

Fysioterapeut Segren Mavrogenis, der var Team Danmarks
fysioterapeut for rolandsholdet, oplyste i 1998, at han behandlede
20-30 roere om ugen. Ca 40% af  behandlingen gik pa
inflammationsskader i facetledene og seneskedehindebetaandel ser.
Resten gik pa isss skulder- og rygmuskulatur —samt
fiberspraangninger.

| 1994 havde alle roere pa det amerikanske landshold ribbensbrud,
sdkaldte stressbrud eller traghedsbrud, hvor trakket fra
skuldermusklerne er starst. Arsagerne var bl.a. de stive kulfiberérer,
big blades og darlig trasningsform.
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Undersggelsei USA L. M. Strayer fraUSA har gennemfeart en undersagelse, hvor 931
roere blev bedt om a udfylde et spergeskema. 59 roere
rapporterede skader, som havde holdt dem va fratraming i en
eller flere dage. Af disse var ca. halvdelen opstaet ved roning og
den anden halvdel ved anden form for traming. Skaderne
fordeler sig som angivet i tabel 1. At rygproblemer er de
dominerende skader hos roere, er i overensstemmelse med en
tilsvarende opgerel se foretaget af Bjarne Petersen i Danmark

Kroniske rygsmerter 44 %

Kroniske knasmerter 19 %
Handledssmerter 14 %

Skuldersmerter 5%

Opgerelse ved L. M. Strayer (Hagerman 1984).

Af andre skader kan naevnes muskelsmerter, forstuvninger og
vabler i handerne.

Ryggens opbygning:

Hvirvelsgjlen Hvirvel sgjlen bestar af:
Halsdel - 7 hvirvellegemer
Brystdel - 12 hvirvellegemer
Laandedel - 5 hvirvellegemer
Korsben - 5 sammenvoksede hvirvellegemer
Haleben - 4 sammenvoksede hvirvellegemer

Hvirvellegemerne (figur 1) kan tdle en belastning pa 800 kg (unge
mennesker omkring 20 a). Denne belastning nedtrappes
efterhanden til under det halve (addre mennesker pa ca. 70 &r) pa
grund af afkalkning.
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TVARTAP

Discus

Sform

6,_____.

Figur 1 Leendehvirvel

HVIRVELLEGEME. Vender ind mod maven

RYGMARVSKANAL

v
TORNTAP. Vender udad og kan foles gennem huden
Kilde: Ludus leererstab

Mellem hvirvlerne er indskudt en bruskskive (discus). Denne er
opbygget af fibertrade, der omdutter en kerne af en geleagtig masse.
Denne kerne er bevaagelig og kan forskydes frem og tilbage. Discus
kan modsta kraftige tryk, traek og vridbelastning i alle retninger.

N&r man gar i seng om aftenen, er man ikke sa hgj som om
morgenen fordi disci ved staende stilling sammentrykkes, hvorved
der sker en langsom vaeskeudsivning. Na&r vi ligger ned, er trykket
vak og disci vil blive fyldt med vaeske igen. Pa denne made fér disci
naging.

Hvirvelsgjlen har en S-form (figur 2) for at give pladstil blgddelene
I brysthulen (lunger, hjerte, milt) og i bakkendelen (mavesak tarme,
nyrer, livmoder).

For at kunne holde balancen ma der i hals- og veae en modsat rettet
belastning, hvor en lige sgjle ville vaaefor stiv.
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Figur 2 Rygsgjlen —

Halshvirvier

Discus

Tveergaende

Brysthvinder 4 hvirvelhuller

Hvirvellegeme

Ledtappe
Leendehvirvier <4

Torntappe

Korsbenet L

Halebenet -------~

Kilde: “Idreettens Treeningslere” fra DIF

Bevaegelighed Ved foroverbgining er bevageligheden lille i brystdelens 12
hvirvier p.g.a. ribbenenes stabilisering fremefter.

Bevagyeligheden er sterst i landedelen (64 grader). Denne
bevaagelighed er fordelt pa 5 led, hvoraf halvdelen af udslaget er pa
de to nederste led (det er i laandedelen, der noteres flest skader, se

senere).
L edband Hvirvelsgilen sikres ogsa af steake band (ledband) mellem
hvirvellegemerne. Der er ogsa band pafor- og bagsiden i hele sgjlens laangde, og

sammen med musklerne pa bagsiden af sgjlen (rygstrakkerne) forhindres en for kraftig
foroverbgjning. Ved maks.  forloverbgjning siges, at kroppen “haanger i ledbandene”.

Hvirvelkanal Hvirvelbuerne danner en kanal, hvori centralnervesystemet (ryg-
marven) ligger. Nerverne udgdr gennem huller i siden pa
hvirvelsgjlen til de steder i organismen, hvor de har deres virke.
Forskydninger og beskadigelser i og omkring hvirvelsgjlen kan let
komme til at bergre nervesystemet, hvorved forstyrrelser i legemets
funktioner kan blive resultatet.
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Hvordan kan rygproblemer opsta?

Direkte skade

Langvarig forkert ar-
be dsstilling

Fysisk inaktivitet

Fysisk hardt arbejde

Arveligt betinget

Rygskader og roning

Rygsmerter

DFfR Klubtramer

Direkte skade kan opstd i forbindelss med arbejde, idrad,
feadselsuheld eller i hjemmet i form af bl.a. discusprolaps,
forskubbelse af bueled og fiberspraangning.

Langvarig forkert arbejdsstilling kan give specielt myoser (musk-
lerne spaander uafbrudt, hvorved muskelkraften nedsadtes).

Muskelkorsettet er svagt, og herved er der starre risko for
overbelastning ved hardt arbejde. Det skal dog bemaakes, at fysisk
aktive, der efter en lang pause starter igen (f.eks. gamle kaproere),
0gsa er udsatte, da man tror, at man er lige sa stagk, som da man
var i traming.

Her taenkes pa forkert brug af staerk ryg.

Ved den tidligere omtalte undersagelse blandt kaproere svarede
80% “JA” til spargsmdlet: “Mener du at have en stagk ryg?’ Man
ma formode, at en stor del ikke tager hensyn til ryggen under
tramingen og/eller arbejdet. Underspgelsen viste ogs, at det var de
“forsigtige” der havde mindst problemer med ryggen, hvorimod de
“stagrke’ havde problemerne.

Enkelte lasger mener, at vi i fadselsgave far en bestemt holdning.
Statistisk viser det sig, at bestemte holdninger er mere udsatte for
ryglidelser end andre.

Hvis skaderne, som opstar i forbindelse med roning, i det
vassentlige skyldes forkert belastning af bestemte omrader af
ryggen, betyder det, at de stort set kan forebygges med en god
teknik. Da rygskader imidlertid ogsa spiller en stor rolle i den
evrige befolknings sygelighed, ma det anses for vanskeligt at undga
rygproblemer hos roere.

Rygsmerter er et problem, fordi de kan skyldes lidelser i savel
ryggens muskler som i bindevaey (ledband og bruskskiver) og led.
Rygsmerter opstar isaa hos stillesiddende personer og hos personer,
som belaster ryggen meget. Hos stillesiddende personer opstar
smerterne som felge af henfald (degeneration) af bindeveevet i
ryggen, hvis ernaging er betinget af, at det er belastet. Fra
voksealderen er bindevaevet mellem ryghvirvlerne (disci) udsat for
en vis degeneration, og afstanden mellem ryghvirvierne bliver
gradvis mindre. Det betyder, at de sma led mellem ryghvirvierne
(facetled) bliver udsat for sterre belastning og eventuelt |ases fast
med bl.a konstante smerter til falge.

Roskader
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M yoser Hvis man har problemer med smerter i ryggen evt. p.g.a
degenerering, vil man ofte i det daglige ga og spaande musklerne i
ryggen. Hvis dette star pa gennem laagere tid, vil musklen blive
fortykket, og dermed er der opstéet en myose, som ligeledes gger
smerterne.

Idrag kan bidrage til at mindske generne ved at belaste disci og
dermed bedre deres ernaging samt forsinke degenereringen. | den
moderne behandling af rygsmerter indgar intensiv traming, hvor
bl.a. roning kan vaae et vigtigt element.

Omvendt kan rygsmerter vaare udtryk for overbelastning af ryggens
muskulatur og bindeveer med udvikling af smaspraangninger, der
giver anledning til ubehag. Med udvikling af stor og pludselig kraft,
specielt under et vrid, er der risikoen for spraangning af bindevaey
salig stor. Nar man iagttager ryggen ses, at hvis ryggen fastholdes
i “sikringsstillingen” er trykket pa discus jeevnt fordelt, men er
ryggen krum og man haanger i ledbandene, ses det, at der pa
forkanten af discus er et stort tryk, mens der pa bagkanten er et
trak, hvorved kernen vil forskubbes - med fare for tryk pa
rygmarven. Nar rygsgjlen vrides, vil ca. 50% af fibertradene veae
meget spamndte, og resten vil vaare slappe.

Discusprolaps Ved trakk eller tunge loft med samtidig dregjning af kroppen (f.eks.
ved lgft af inrigger) bliver trykforhgjelsen sterst bagud mod det
omrade, som ikke er forstagket af noget ekstra ligament. Disse
belastninger er derfor specielt farlige for personer med rygbesves.
Spraanges alle de faste strukturer i en discus udvikles en
discusprolaps, idet den indre blade del af discus kommer ud og evt.
trykker pa de omkringliggende nerver. Trykket pa nerverne vil
give anledning til udstrdlende smerter ofte til benene, da
discusprolapser er hyppigst i laandedelen. | sjaddne tilfadde vil
discusprolapsen kunne medfare, at personen far falelsesgshed i
sadepartiet. Den eneste behandlingsmulighed i disse tilfadde er
operation og den foretages mange gange akut.

Ved hjadp af loven om drejningsmomenter kan man beregne hvilke
belastninger, man udsadter rygsgjlen for ved forskellige typer af
stillinger, loft og tramingsevelser. Trykkene nedsadtes betydeligt,
nar man er i besiddelse af et veltramet “muskelkorset” og udfarer
loft og evelser korrekt.

Rostillingen | roning er ryggen belastet hardt, men bevasgelsen er relativ lang-
som. Figur 3 viser stillingen i baden (A), og detaljen viser discus
mellem 4. og 5. Landehvirvel (B).
Hvirvler og disci kan ikke alene tale denne belastning, derfor ma
andre mekanismer gribeind, for at de ikke skal blive knust.
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Facetledssyndrom

Figuren (C og D) viser, at hvis bugmusklen spaandes, kan kroppen
forvandles til en “cylinder” og bladdelene sammenpresses pa
forsiden af hvirvelsgjlen. Jo bedre udviklet bugmusklen er, des
steakere og mindre eftergivelig bliver “cylinderens’ vagyge, og
rygsgjlen aflastes. Fordelingen af belastningen bliver dermed pa et
langt starre omrade end pa selve rygsgjlen.

Figur 3

Kilde: Ludus Leererstab ¢

Ved at betragte figuren ma erkendes betydningen af et veltremet
muskelkorset for at aflaste |aandedelen mest muligt.

Ved en pludselig lille forkert bevemgelse kan ledkapsen fra
hvirvellegemernes hvirvelbueled komme i klemme mellem 2
ledflader. Ethvert forsgg pa bevaagelse i leddet vil medfare smerte.
Ved roning med 1 are skyldes det vrid i traskket. Ved roning med 2
arer skyldes det et for voldsomt traek. Smerterne gar i sig selv i
|gbet af 1-2 uger. En hurtigere heling vil opnas ved manipulation af
leddet hos kiropraktor eller fysioterapeut.
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“Revroning” Hos unge roere, utraaede personer og maske specielt hos piger kan

ryggen vage specielt svag i forhold til benenes styrke, hvilket kan
give anledning til, at ryggen under taget giver efter for benenes
spark (figur 4). Den staakt krummede ryg antyder, at den er
maksimalt belastet, og hos disse roere kan det derfor vaae rimeligt
a trame med gvelser, der styrker ryggen. Hvilke egvelser der er
relevante henvises til bogen “ldredsskader - ldredstraming” af
Petersen og Renstram.

=

Vaggtlaftning

Fiber spraengning

TN T NN

Figur4  Skitsetegning af et rotag, hvor ryggen giver efter for

den kraft benene udvikler.
Kilde: “Roning” af Kurt Jensen og Ole Lammert

Akutte rygproblemer kan opsta hos roere i forbindelse med vaegt-
lgftning. | anden forbindelse er der argumenteret for, at
vagtlgftning er til ringe gavn for roernes praestation, og kan derfor
naesten helt erstattes med roning i bassin eller roergometer, hvis det
ikke er muligt at ro pa vandet.

L aandeproblemer kan ogsa opsta om foraret eller efter laangere tids
pause, hvor roeren ikke har kunnet komme pa vandet. Dermed har
roeren ikke kunnet vedligeholde balanceevnen i baden.

Musklerne i ryggen kan ogsa vage det primaae saade for smerter,
idet fiberspraangninger selvfalgelig kan optraade i ryggens muskler
savel somi andre muskler.
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Bar leend

K naeskader

Knaesmerter

Rullebanen

Spaandholtets fodvinkel

Under roning kan det vaare et problem, at tgjet ikke nar sammen
over lamnden, da den dermed bliver afkalet og ufleksibel, hvormed
belastningsevnen falder betydeligt og risikoen for en skade er
meget starre.

Knasmerter i forbindelse med roning kan opstd, fordi knaeskallen
gnider skaavt mod larbenet. Specielt har knaeskallen en lille
kontaktflade med larbenet men et stort pres mod larbenet, nar
knaeet er helt bgjet (figur 5). Styringen af knaeskallen er derfor isax
et problem nar benet er helt bgjet, dvs. “til roning klar”.

Figur 5 Knasskallens placering i forhold til 1arbenet ved strakte
og bgjede ben. Bemagk at presset mod |arbenet er starst
nar knaeet er bgjet.

Kilde: “ Idragsskader, idradstraaning” af Peterson og
Renstrom.

Har roeren derfor problemer med smerter i knaeene, vil det vaae
rimeligt, a gare rullebanen lidt kortere ved at oge afstanden fra
spandholtet til det forreste punkt pa rullebanen og samtidig seanke
spaandholtet, hvis det er muligt.

Spandholtets fodvinkel kan give et forkert vrid i knadeddet, der pa
laangere sigt kan give knaesmerter. Spaandholtets vinkel kan man
finde frem til ved pa land og med lukkede gjne at lade roeren
trampe pa stedet nogle gange. Den vinkel, som fadderne danner, er
lig den vinkel spaandholtet skal have.
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Handledssmerter

Seneskedehinde-
beteendelse

Andreroskader m.m.

Skuldersmerter

Muskelsmerter

Det kan vagre en god ide at undlade “englehop” og lignende avel ser
under traaningen paland, hvis roeren har besvaa med knagene.

Smerter ved handleddene optraader typisk pa oversiden, hvor de
lange sener til tommelfingeren lgber hen over spolebenet. Som
regel er smerterne forbundet med ”sneboldsknitren”, hvis man
holder en finger over senen nar handen bevaages. Lidelsen optrasder
som regel i forbindelse med hyppig bgjning af handleddene.

En méde at forebygge seneskedehindebetaandelse pa er at serge for,
at handleddet ikke bliver pavirket ungdigt af kulde. Dvs. serg for, at
roerne har trgier med lange aamer p3, hvis det er koldt, og at tejet
omkring handleddene ikke er vadt. Da der i roning ofte er en
tilbgjelighed til at "skive' &ren med bgjet handled, vil det vage
hensigtsmaessigt, at lade rulningen af &ren efter et tag foregd i
fingrene. D.v.s. lade handleddene veare sa strakte som muligt bade i
traskket og under fremrulning.

Skuldersmerter kan i roning opsta som felge af en krampagtig
stilling ved afslutningen af taget, og her kan en bedre teknik i
mange situationer afhjad pe problemet.

Muskelsmerter og fiberspraangninger optraeder specielt ved “nega-
tivt”, excentrisk, arbejde, dvs. under arbejde, hvor musklen forlaan-
ges. Under forlaangelsen kan musklerne udvikle en langt hgjere
kraft end under “positivt”, koncentrisk, arbgjde, dvs. n&r musklen
forkorter sig.

Néar roeren er trag efter “englehop”, skyldes det arbejdet, som er
udfert ved at lefte kroppens tyngdepunkt. At musklerne er gmme
efter hoppene og specielt i de felgende dage, skyldes derimod
bremsningen af nedfaldet.

| roning udfares kun meget lidt negativt arbejde, og roning skulle
derfor i sig selv ikke give anledning til amme muskler. En god
roteknik indebazrer at indsatsen foretages med benene og armene
passive. Dermed udstrakkes skulderens muskler i begyndelsen af
hvert tag, og de kan derfor veare amme specielt ved begyndel sen af
rossesonen.

Den savtakkede brystmuskel er ofte undertramet, hvilket kan
medfgre smerter, sA roeren tror, at han har faet ribbensbrud.
Musklen kan optrames liggende pa ryggen ved at |gfte skulderen
op/ned med armene strakte i vejret mange gangei 3 uger.
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Vabler

Fodsvamp

| skiassmerter

Trangt bindeveev

Langt det hyppigste problem for roere er vabler i haanderne. Vand
virker udterrende pa hudens fedtindhold og med dagligt vade hamn-
der, ber roere benytte handlotion (f.eks. kopattesalve eller
babycreme med zinkoxyd) for at undga skorpedannelse i handerne.
Dannes der ueftergivelig hard hud, bar denne klippes vak, for at
den ikke under rotaget bliver lgsnet fra underlaget med vabler til
falge.

Er der kommet vabler, skal huden blive siddende urert i et par dage
med henblik pa at lade den underliggende hud blive tilstraskkelig
tyk til at kunne modstd den belastning, som huden nedvendigvis
udsadtes for under roning. Den vaeske, som er dannet i vablen, ab-
sorberes af sig selv. Der skal ikke prikkes hul for at fa vaesken ud,
for derved risikerer man infektion, da veesken i vablen er en
udmaaket naaringsvaeske for bakterier.

@nsker roeren alligevel at prikke hul pavablen, skal der benyttes en
steril nd eller saks. Er der kommet hul pa en vabel, ska hullet
klippes s meget op, at vaesken i vablen frit kan komme ud.
Kommer der radme omkring vablen, eller er der pus til stede, skal
vablen straks klippes helt op. Nar der er gaet et par dage skal a den
lgsnede hud klippes bort i en vinkel pa ca. 45 grader med jeevn
overgang til den intakte hud, da kanter nemt bliver terre, og dermed
giver grobund for dannelse af nye vabler. Er der fremkommet
“neggen” hud, kan den daekkes af plaster.

Det er amindeligt, a personer, som bader meget, let udvikler
svamp mellem tagerne. Svampeudvikling ses derfor hyppigt blandt
idragtsudevere og pa engelsk kaldes det ligefrem “athlete’s foot”.
For at undgd svampeudvikling er det vigtigt, at fedderne sa vidt
muligt holdes terre, og ved tegn pa svamp kan man eventuelt vaske
mellemrummene mellem taserne med akohol og pudre med et
antisvampemidde! f.eks. Amycen, der kan fasi handkeb.

Ved tynde eliteroere kan et utilpasset sode give tryk pa
iskiasnerven med stralende smerter ned i benene. Saadehullerne skal
amndres, evt. ved at file kanterne til, sa de ikke er sa skarpe.

| saddne tilfadde bliver det bindeveer (fascien), der omgiver
musklerne for trangt, ndr musklerne bliver starre som felge af
traming. Herved kan der opsta smerter, ndr musklerne traskker sig
sammen. Bliver denne gene meget udtalt, kan fascien spaltes for at
give musklen mere plads til sin udvidelse. Denne operation er som
regel uden de store gener for sportsudaveren.
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Stort “sportshjerte” Roning udvikler, som andre idradsgrene, et stort “sportshjerte”, der
tidligere blev anset for farligt, da et stort hjerte ogsa ses ved flere
hjertesygdomme. Det er nu almindeligt anerkendt, at et stort hjerte
udviklet ved traming ikke er farligt. Tveatimod ma et stort hjerte,
som fglge af traming, betragtes som en normal tilvaaning af
hjertemuskulaturen til de belastninger hjertet udsadtes for, ligesom
andre muskler gger deres starrelse, ndr de bliver belastede. Efter
traaingens ophar bliver hjertet mindre.

Behandling af akutte skader:

Akutte skader, sasom benbrud, ledbandsskader m.m. er heldigvis
siaddne i rosporten. Hvis en akut skade opstar i roklubben, enten
som felge af roningen eller anden aktivitet, er det vigtigt, at man
som klubtramer falger “Ferstehjedps principperne’, dvs. ser pa
skadens omfang og far vedkommende henvist til lasge/skadestue,
hvis det er pakraevet, hvilket det er ved den mindste tvivl om ska-
dens omfang.

Den skadede del af kroppen skal som regel haeves, og det skadede
omrade komprimeres. Herved mindskes bladningen og heaevelsen
bliver mindre udtalt. Ligeledes har kulde en god virkning pa indre
skader i blgddelene, det mindsker haevel se/bl adning.

Planlaegning af et genoptraningsprogram:
Néar en skade er opstaet, lokaliseret og behandlet, er det vigtigt, at
genoptraaningen er vel planlagt og tilpasset skadens omfang. Dette

geres bedst i et samarbejde mellem behandler, klubtraener og den
pagaddende roer. Genoptramingen kan oftest efter 1-2 dage startes

op.

Mal For at genoptramingen lykkes, er det vigtigt at have felgende mal:
At opna smertefrihed.
At opna fuld bevasgelighed.
At balance og koordination genopnas.

At opnafuld styrke og smidighed igen.
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Midler individuelt

Omstaendeligt

Hvilke midler, der bruges i genoptraaningen, er meget individuelt,
og som klubtramer ber man opfordre den pagaddende roer til at fa
snakket efterforlgbet grundigt igennem med sin behandler, evt. med
udarbejdelse af et genoptraaningsprogram.

Klubtraaneren kan gaind i forlagbet ved at stette og opfordre roeren
til at falge de retningslinier, der er afstukket. | mange situationer
synes den skadede roer, at det er for omstaandeligt, men resultatet af
en for tidlig eller for hard start er ofte et tilbagefald. Generelt kan
siges, at det tager ca. 1 maned at genoptrame muskelveer, ca. 2
maneder at genoptrame brusk/knogle og ca. 3-6 maneder at
genoptrame sene- og ledband.

Vi vil ikke gaind i de enkelte genoptramingsmuligheder her, da det
vil blive for omfattende pa nuvegende tidspunkt. Nagmere
oplysninger kan fasi:

“ldragsskader, idradstraaning” af
Lars Peterson og Per Renstrom

og pa DIFs forskellige kurser og hadter om idragsskader,
forebyggel se og genoptraming.
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Korrekt |gftestilling:

"KNEJSENAKKE" HOLD VEJRET

SENKEDE SKULDRE

RANK RYG
SPAND BUGMUSKLERNE
“~—~LET B@JEDE ARME

HOFTEB@INING

_~FAT SA H@JT SOM MULIGT
KNAEBBINING
IKKE UNDER 90

HZLE I GULV

ADSKILTE FODDER ENE FOD LIDT BAG DEN ANDEN

A

/L@.
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L efteregler: Gatad til byrden og undga vridning af rygsgjlen.

God balance - bred gangstaende stilling.

Fat byrden over knaghgjde hvis muligt.

Fordel byrden ligeligt pa begge arme.

Bedem vaggten ved at “rokke” med byrden.

Brug knaestette ved 1-arms | gft.

Udnyt kropsvaggten ved at sedte overkroppen i bevaggel se bagud
0g opad.

Nar byrden sates: Hold ryggen rank (svajet) og bgj i knaeene.

HOVEDREGEL: Gatat ind til byrden - laft med svajet leend
- udnyt de store muskler i hofteled og ben!!
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Bareregler: Anbring byrden nag kroppens midtlinie.

Hold kroppen i lodret stilling med rank ryg.

Undga vridning af rygsgjlen.

Ved tunge byrder benyttes sma hurtige - bredsporede skridt i let
bgjede knae

Kan symmetrisk baging ikke gennemfares, skift hyppigt side.

Nar ryggen ikke laangere kan holdes rank, sz byrden og hvil.

Udnyt hjad pemidier (badvogne m.m.)

Skal flere lgfte en byrde, skal de vaae opstillet efter hgjde.

HOVEDREGEL: Bar byrden med lodret krop - ta til
kroppen - om muligt symmetrisk om kroppens midtlinie.
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