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Abstrakt

Syftet med examensarbetet ar att beskriva elitidrottares upplevelser av att drabbas och
rehabilitera en skada, som medfor bortfall av utévning.

Studien ar en kvalitativ studie och som insamlingsmetod har intervjuer anvants. Studien
utfordes deduktivt, intervjuns struktur grundar sig i Merle Mishels teori om osdkerhet.
Materialet som samlades in analyserades med hjalp av innehallsanalys. Resultatet
jamfordes med den teoretiska utgangspunkten och med tidigare forskning.

Fyra elitidrottare fran olika grenar deltog i studien.

Det framkom i resultatet att idrottarna kanner en osakerhet genom hela skadeprocessen.
| borjan av en skada vet man inte vad som kommer att handa och vid rehabiliteringen
tvivlar idrottarna pa sin formaga. Det som idrottarna hade svart att hantera var ifall man
skadas pd nytt innan man ar frisk samt den psykiska stress som uppkommer da en
idrottare drabbas av en skada som medfér bortfall av utdvning, da hela deras liv &r
idrotten. Det framkom dven att for att kunna ga vidare efter en skada bor man acceptera
den och gora det basta av tiden dd man ar skadad. Andra faktorer som idrottarna upplevde
vara viktiga var stod av andra, att ha en rehabiliteringsplan och ha en tro pa sig sjalv.
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Tiivistelma

Opinnaytetyon tarkoitus on selvittad, miten huippu urheilijat kokevat loukkaantumisen ja
kuntouttamisen vammasta, joka aiheuttaa poissaolon urheilusta.

Tutkimus on laadullinen tutkimus ja tiedonkeruu menetelmana on kaytetty haastatteluja.
Tutkimus on deduktiivinen, ja haastattelun rakenne pohjautuu Merle Mishelen teoriaan
epdavarmuudesta. Kerdtty materiaali analysoitiin sisallénanalyysin avulla. Tuloksia
verrattiin teoreettisen perustaan ja aikaisempiin tutkimuksiin. Tutkimukseen osallistui
nelja huippu-urheilijaa eri lajeista.

Tuloksessa  ilmeni, ettd  huippu-urheilijat  tuntevat epdvarmuutta  koko
loukkaantumisprosessin ajan. Vamman alussa ei tiedetda mita tulee tapahtumaan ja
kuntoutuksen aikana urheilijat epailevat kykyjaan. Urheilijoilla oli vaikeuksia kasitella
mahdollista uudelleen vaurioitumista ennen tervehtymista seka psykologista stressia,
joka johtuu tapaturman aiheuttamasta muutoksesta harjoitteluun, kun kaytannossa koko
elama on urheilua. Kavi myos ilmi, etta urheilijan tulee hyvaksya loukkaantuminen ja
hyodyntaa aika loukkaantuneena. Muut tekijat, jotka urheilijat kokivat tarkeiksi, olivat
toisten tuki, kuntoutussuunnitelma ja usko itseensa.

Kieli: Ruotsi Avainsanat: Urheilija, vamma, psyykkinen stressi
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Abstract

The purpose of the thesis work is to investigate how elite athletes experience suffering and
rehabilitate an injury that leads to the loss of exercise.

The study is a qualitative study and interviews have been used as a collection method. The
study was conducted deductively, the structure of the interview was based on Merle
Mishel's theory of uncertainty. The collected material was analyzed by content analysis.
The result was compared with the theoretical point and previous research.

Four elite athletes from different sports participated in the study.

It was found that the elite athletes feel an uncertainty throughout the entire injury process.
At the beginning of injury, one does not know what will happen and in the rehabilitation,
the athletes doubt their ability. What the athletes had difficulty handling were in case of
injury again before being healthy and the mental stress to suffer from an injury that causes
the loss of exercise, when their whole life is sport. It also emerged that to proceed after
injury, you should accept the damage and make the most of the time you are injured.
Other factors that the athletes felt important were the support of others, having a
rehabilitation plan and a belief in themselves.

Language: Swedish Key words: Athletes, injury, mental stress
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1 Inledning

Idrott tillater en att prestera, idrotten kan ge personen njutning och intresse och en idrottare
har mojlighet att utveckla kropp, sinne och sjél (Dulda & Treasure, 2010. s.75). Idrottsskador
ar idag den storsta grupp av olycksfall var en person utsatts for fysisk skada. Ar 2009 hade
vi i Finland nastan 350 000 idrottsskador som kan jamforas med 1980 da antalet var lite Gver
200 000. Fotboll, innebandy och 16pning ar de idrotter déar det uppkommer mest skador, Gver
100 000 fall arligen (Haikonen & Parkkari, 2010). Oavsett hur en idrottare, tranare eller
andra forsoker forhindra skada kan sadana dnda uppsta. Det ar viktigt att komma ihag att
idrottaren inte skadas enbart fysiskt utan ocksa psykiskt. Nar en skada uppstar kan det hindra
idrottaren fran att prestera till max. Idrottaren kan kéanna att hen ej kan fullfélja sig som
manniska. Genom tiderna har man sett att fokus ligger pa att rehabilitera den fysiska skadan
och man har inte tankt s3 mycket pa den mentala halsan (Williams & Scherzer, 2010). For
att vardpersonalen skall kunna ge en sa god vard som majligt ar det viktigt att man forstar
den psykiska stressen som en idrottare utsatts for nar hen blir skadad. Vid en skada forsoker
idrottaren anpassa sig till de nya upplevelserna och kéanslorna som uppkommit. Vara
upplevelser tolkas genom kanslor som kan styra vart tankesatt som igen i sin tur styr hur

man beter sig och forhaller sig till olika situationer (Kaptein, Brink, & van Wilgen, 2010).

Sjukskotare ar vanligen de forsta som kommer i kontakt med en skadad idrottare. Idrottaren
har inte bara de fysiska behoven utan &ven psykiska och sociala behov som bor tagas i
beaktande. Enligt en studie har man funnit att vardpersonal har bristande resurser och
kunskap for att ta itu med de psykiska problemen (Concannon & Pringle, 2012). Darfor har
det varit intressant for mig, som aktiv inom idrotten och blivande vardare att vélja ett tema
till mitt examensarbete som jag k&nner &r viktigt och som samtidigt berér mig. Jag anser att
vi annu borde bli battre pa att skota om vara idrottare. Med detta examensarbete vill jag fa
reda pa hur olika idrottare klarar av den psykiska stress som en skada medfor. | arbetet vill
jag understka den idrottande individens psykiska hélsa. Hélsa, som WHO definierar den:
"Halsa ar ett tillstand av fullstandigt fysiskt, psykiskt och socialt valbefinnande och inte
enbart avsaknad av sjukdom eller funktionshinder." Denna definition stoder val de

utgangspunkter som jag tar upp i bakgrundkapitlet (WHO, 2014).



2 Bakgrund

Det ar svart att hitta definitioner till olika begrepp som jag tar med i bakgrunden da alla
personer har olika livsbakgrunder och resurser. Nedan har jag forsokt koncentrera mig pa de

viktigaste variablerna som en idrottare har med sig nar hen utsétts for en skada.

2.1 Coping

Coping &r att bemastra, klara av, sta ut med eller hantera psykisk, fysisk och emotionell
stress. Vid coping forsoker man forvandla omstandigheterna sa att de passar en sjalv eller sa
anpassar man sig sjalv till omstandigheterna. Coping ar alltsa att bearbeta den situation som
man befinner sig i. Man kan forstka lsa problemet genom att &ndra sina tankar eller genom
att leva med situationen och undvika problemet. Vid coping anvénder man sig av verktyg
man skaffat sig under sin uppvéxt. Ifall man tidigare har klarat av en situation véxer ens egna
copingformaga om man daremot misslyckas sa kan det leda till en ond spiral. Vid en skada
ar det viktigt att man accepterar sin situation innan man kan starta rehabiliteringen
(Brattberg, 2008). De idrottare som aterhamtar sig battre och snabbare fran en skada har
béttre copingformaga for att klara den psykiska stressen (Concannon & Pringle, 2012).

I boken Applied Sports Psychology kan man lasa en studie om vad mental styrka och coping

innebar.

“"Mental toughness is having the natural or developed psychological edge that enables you
to: Generally, cope better than your opponents with the many demands (competition,
training, lifestyle) that sport places on a performer... ” (Krane & Williams, 2010. s. 178)

Ifall en idrottare utsétts for en allvarlig skada kan skadan satta stopp for en fortsatt karriar.
Detta &r en valdigt kanslosam process som idrottaren maste genomga. Rosenberg (1982)
ansag att om en idrottare tvingas avbryta sin karriar kan det jamforas med en social dod. En
skada forandrar hela personens liv och paverkar individen kognitivt, emotionellt och
beteendemassigt. Det ar individens uppfattning om sina méjligheter och individens stéd och
bakgrund som ligger grund for copingprocessen. De professionella idrottarna stors i en hégre
grad av en skada eftersom de forlorar sitt yrke, och man bor séka nya mal for att fylla sin
vardag. (Taylor & Lavalee, 2010)



2.2 Sjalvfortroende

Tron pa sig sjalv ar nagot som ar valdigt viktigt for en framgangsrik idrottare, dels for att
lyckas dels for att klara av motgangar. Man har dven funnit ett samband mellan ett bra
sjalvfortroende och framgang. Vara tankar styr vara kanslor, som igen formar vart beteende.
Vara tankar paverkar alltsa var mojlighet att lyckas. (Zinsser, et al., 2010. s. 305). Nedan

foljer ett citat av Henry Ford fran samma bok:
"if you think you can do a thing or think you can’t do anything you'r right”

Rehabiliteringsprocessen for en idrottare kan paga valdigt lange. Enligt en studie av
Olofsson, et al. (2010) gjord i Sverige kan idrottare uppleva att dven fast de fysiskt har
aternamtat sig fran en skada, kan det ta valdigt lange forran de vagar prestera till max. For
att kunna overga till att prestera pa topp igen maste de komma Gver den negativa kanslan att
de inte har vad som kréavs. For att komma dver denna kénsla kan man se fyra grundstenar
som styr individens uppfattning av sin formaga: tidigare erfarenhet, hur andra klarat samma

situation, stdd av andra och sin egna uppfattning om sin fysiska och mentala status.

2.3 Motivation

For en idrottare kan motivationen ses som en grundsten. Utan motivation ar chansen att na
framgang liten. En idrottares motivation styrs inte bara av intresset eller njutningen av att
prestera, utan ocksa av personens psykiska och psykosociala halsa. Faktorer som paverkar
idrottarens motivation &r att man k&nner att man har kapacitet att klara av utmaningar, att
man sjalv bemaéstrar situationen samt att man kanner samhdrighet till andra utdvare.
Motivationsbrist uppkommer om personen inte kanner att hen har vad som kravs. For att
forsta idrottarens motivation ar det viktigt att uppméarksamma idrottarens tankar om
kompetens, personlig kontroll och samhorighet till andra. (Duda & Treasure, 2010. s.59-80
; Concannon & Pringle, 2012)

Man kan dela in motivation i inre- och yttre motivationsfaktorer. De inre faktorerna ar sadana
som vi skapar sjalva. Man vill lyckas och stravar darfor efter nagot for att fylla ett behov.
De yttre faktorerna ar sadana som vi inte sjalva kan styra men som paverkar oss. Det kan till
exempel vara samhallets forvantningar pa oss hur vi ska bete oss. (Hedegaard Hein, 2012.s.
14-17)



2.4 Socialt stod

De flesta av idrottarens relationer &r knutna till det dagliga idrottandet. Darfor kan det vara
valdigt svart om sadana relationer bryts vid en skada. Det kan vara svart for personen att se
sig sjalv som en idrottare da man blir utanfor gemenskapen. F6r manga idrottare cirklar hela
det dagliga livet kring att leva som en idrottare. Darfor ar det viktigt att sa fort som mojligt
igen fa vara delaktig i gemenskapen for att uppehalla normala kontakter, fast man inte kan
delta i traningen. Da en idrottare blir skadad bor hen soka stod fran andra idrottare, tranare,
familj eller fran professionella instanser. Idrottare soker ofta stod och information om sin
situation men aven for att fa uttrycka sina kanslor. Genom att fa prata med andra, kommer
idrottaren att ha lattare att klara av sin situation da idrottaren ej behdver kénna att hen &r
ensam i sin situation. Det stoder &ven idrottarens sjalvfortroende och motiverar att forbinda
sig till rehabiliteringen. (Williams & Scherzer, 2010). All tidigare forskning som jag last
anser att socialt stod ar viktigt vid rehabiliteringen av den skadade idrottaren (Olofsson, et
al., 2010 ; Van Wilgen, et al., 2010 ; Concannon & Pringle, 2012).

Enligt Mishells teori har vardarna en viktig roll i att ge stod och undervisning at patienter.
Detta framkommer dven i artikeln Nursing management off illness, injury and complications
in rehabilitation av Pryor & Fisher (2016) dar forfattarna har kommit fram till hur vardarna
ger en sd bra och rehabiliterande vard som majligt. Man anser att den rehabiliterande varden
skall vara patientspecifik med individuella mal, varden skall gora patienten delaktig i sin
vard och detta skall fungera motiverande. Varden skall dven vara undervisande, stodande
och innehalla 6vningar. Fokus skall inte enbart ldggas pa att medicinera och varda séar utan

man bor ge en holistisk vard som stoder alla behov.

2.5 Att satta mal

Att satta mal for en idrottare &r inte enbart bra for att forbattra prestationer utan ar ocksa
viktigt for att fa en positiv andring av sinnesstamningar sasom tron pa en sjalv, den inre
motivationen samt angest som kan uppkomma vid skada. Genom att lagga upp mal férbinder
man sig ocksa till rehabiliteringen och genom att lyckas kan man starka sjalvkanslan. Malen
bor vara sadana som gar att uppna och som é&r individuella samt matbara. Genom att
utvardera malen som man satt upp sa vet man om man lyckats. Man bor sétta upp saval
kortsiktiga som langsiktiga mal (Gould, 2010). Van Wilgen, Kaptein, & Brink (2010) anser
att individens uppfattning och kénslor kring sin skada styr hur lyckad en rehabilitering blir.

De anser att vardaren bor se till patientens tankar och uppfattningar om sin situation sa att
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de dverensstammer med ens egna tankar och darifran kan skapa en sa effektiv vardplan som

mojligt.

2.6 ldrottsskada

De flesta av dagens idrottare drabbas ndgon gang under sin karriar av en skada av nagot slag.
Oftast ar det stod- och rorelseorganen som utsétts for hard belastning. En skada kan vara allt
fran en stukad vrist till ett allvarligt benbrott. En idrottsskada ar nagot vi utsatts for och det
kan antingen vara en Overbelastningsskada eller en akutskada. De flesta
overbelastningsskador som uppkommer ar inflammationer i senor eller slemsédckar vid
upprepade ensidiga rorelser. En akutskada uppkommer oftast inom kontaktsporter sasom
ishockey eller fotboll. De akuta skadorna kan vara strackning eller bristning av en muskel
eller ett benbrott. (Hautala & Ruuhinen, 2011. s. 6,7)

Enligt THL:s rapport Suomalaiset tapaturmien uhreina 2009 av Haikonen & Parkkari,
(2010) ar nastan halften av alla idrottsskador som sker stukningar eller strackningar. Andra
vanliga skador &r att en led gar ur led eller att en muskel brister, benbrott sker i ungefar 10
% av fallen. Vristen ar den kroppsdel som utsatts mest for skador. Av alla som skadades
2009 i Finland sé& s6kte 36% (125 000) hjalp fran varden.

3 Merle Mishels Theory of uncertainty in illness

Teorin beskriver hur manniskor kognitivt bearbetar ett sjukdomstillstand samt hur man kan
strukturera innebdrden av dessa héndelser. | teorin anvands en bedémningsprocess for att
bestamma upplevelsen av osikerhet. Man kan se sjukdomstillstandet som en mojlighet eller
som ett hot (Mishel, 1990). Osakerhet &r ett kognitivt tillstand, dar man inte klarar av att
tolka sjukdomstillstandet. Osakerhet &r en neutral erfarenhet, det ar individen som avgor om
den ses som en mojlighet eller som ett hot. Osdkerheten behdver enligt Mishel inte alltid
vara nagot daligt. En person med en allvarlig kronisk sjukdom kan se osakerheten som en
positiv och trygg sak och kan darigenom skapa sig en ny syn pa livet. Osékerhet uppstar nar
en person inte har en tillracklig struktur eller verktyg for att tyda ett stimuli. Osékerheten
kan vara svar att tyda om man saknar kunskap om t.ex. en skada eller om skadan &r
oforutsagbar. En person kan ta hjélp av andra eller soka information for att starka sin kunskap

och fa stod, detta leder direkt till att osakerheten minskar. Om osékerheten bedéms som ett
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hot bor man soka copingstrategier for att klara av osékerheten och sina kanslor. Om
osakerheten upplevs som en mojlighet uppmanas man att klara av situationen fast
osakerheten finns kvar. Ju langre osékerheten finns kvar i sjukdomssammanhanget desto
instabilare blir individens funktionssétt. Om osakerheten upplevs som ett hot kan det leda

till undvikande och emotionell stress (Bailey, Jr. & Stewart, 2014).

Coping:
Mobilizing
strategies
Affect-
control
strategies

Danger
Stimuli frame —.‘Lfﬂf-’_f -
Symptom pattern | (—) o |
Event familiarity > Uncertainty :m:z:ce E Adapiation
Event congruency A L .§ ;
/ p— : /
A (+) / Opportunity /
/
/ (+) /
(+) l,-'"lf ."'fll
/) /
/ !
/ L
Cognitive | | Structure providers Eﬁf?;?i%:
capacities Credible authority strate igs
Social support -
Education

Figur 1. Uncertanty in Illnes Theory (Bailey, Jr. & Stewart, 2014. s. 559)

4 Syfte

Syftet med mitt examensarbete &r att beskriva elitidrottares upplevelser av att drabbas och
rehabilitera en skada som medfor bortfall av utdvning.

Studiens fragestallningar ar:
Vad innebér det att drabbas av en idrottsskada?

Hur hanterar idrottaren sin situation for att kunna aterga idrotten?



5 Metod

Studien &r deduktiv och baserar sig pa Mishels teori om oséakerhet. | studien kommer jag att
utga fran de variabler som ingar i hennes teori (Figur 1) for att fa reda pa idrottarens
upplevelser vid en skada. En del av intervjufragorna ér utarbetade fran Mishels teori. (Priebe
& Catharina, 2012.s 38-39)

Jag kommer att géra mitt arbete kvalitativt. Mitt val att gora studien kvalitativt passar bra
till mitt syfte eftersom jag vill studera upplevelser av ett fenomen. Att anvénda
innehallsanalys som analysmetod stoder dven det syftet. Jag kommer att lagga lika stort
fokus pa varje informants svar och lata helheten vixa fram ur resultatet. (Friberg & Ohlén,
2012)

5.1 Urval

For att hitta lampliga informanter har jag anvant mig av subjektivt urval. Genom att anvanda
subjektivt urval ar jag saker pa att jag far informanter som verkligen ar relevanta for mitt
syfte. De har varit med om en eller flera skador och lyckats ta sig tillbaka till utdvning. De
som jag valt till studien har alla olika bakgrunder och &r idrottare fran olika grenar. Jag har
valt fyra personer som alla ar elitidrottare i Finland och far sitt levebrod fran idrotten. Jag
har valt tvd kvinnor och tvd man och fran bada kénen har vi representanter fran individuell
idrott och fran lagidrott. (Denscombe, 2009. s. 37)

5.2 Intervju

I intervjun vill jag lata informanterna beratta om sina upplevelser. Jag kommer att anvanda
mig av en semistrukturerad intervju (se bilaga 2) med éppna fragor som baserar sig pa
Mishels teori om osékerhet. Jag kommer inte att ha nagon bestamd struktur pa intervjun,
utan jag later informanten beratta. Pa detta satt kan jag leda intervjun till det jag undersoker
utan att paverka den intervjuade. Intervjuerna utférs som telefonintervjuer. Jag har valt att
spela in intervjuerna for att jag sjalv ska kunna lyssna pa vad informanten sager samt kunna
skriva ner det som informanten direkt betonar och som ar viktigt for syftet i studien.
(Danielson, Kvalitativ forskningsintervju, 2012)

Som Trost, (2011) beskriver i sin bok om kvalitativa intervjuer ar det viktigt att man gor upp
en intervjuguide som inte &r allt for detaljerad men som har med det viktiga som man kan

komma fram till. Det &r dven viktigt att intervjuaren kanner denna guide valdigt bra och later
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informanten berétta sin sak. Ingen intervju ar en annan lik och sa bor det ocksa vara, en del
beréttar mer om vad som ar viktigt for dem och hur de upplevt ett fenomen och andra mindre.
Trost anser dven att det basta sattet for att gora en kvalitativ intervju ar att filma intervjun sa
att man sedan kan aterga till filmen for att se olika uttryck och betoningar. Man skall dven
lata informanten som vill delta i studien ha nagot att siga om var och hur man skall intervjua.
Min plan var att filma intervjuerna, men enligt informanternas Onskan sa utfordes

intervjuerna per telefon.

5.3 Innehallsanalys

Innehallet i texterna analyserades pa en manifest niva. | analysen har fokus varit pa att
bearbeta innehallet i texten jag analyserar utan att tolka den. (Danielson, Kvalitativ
innehallsanalys, 2012). I innehallsanalysen laste jag igenom det transkriberade materialet for
att fa meningsenheter och forsta helheter for att kunna koda materialet. Koderna som skrevs
i spalten av det transkriberade materialet var kortare helheter av vad informanterna beréttat.
Sedan grupperades olika koder till 6verkategorierna: Positiva upplevelser och Negativa
upplevelser som i sin tur delades in i kategorierna Stod, Vagen tillbaka, Att acceptera en
skada samt Kansloupplevelser vid en skada, Upplevelser i rehabiliteringsfasen och i Stress
vid bortfall av utévning. Kategorin Vagen tillbaka delades annu in i underkategorierna inre
resurser och plan. Resultatet av analysen presenteras i resultatkapitlet genom att jag
beskriver kategorierna med hjalp av citat fran intervjuerna. Vid sjélva analysen anvande jag
mig av mina faltanteckningar som jag gjort under intervjuerna och det transkriberade
materialet for att friska upp minnet av det som informanterna berattade och anség vara
viktigt. Genom hela analysprocessen gick jag tillbaka till det transkriberade materialet och
mina anteckningar for att vara saker pa det jag kodat och kategoriserat stammer Gverens
(Denscombe, 2009). Nedan foljer en figur pa hur jag gatt tillvaga vid analysprocessen for

att skapa de olika kategorierna



Overkategori Kategori Underkategori

Stod
o . Att acceptera en
Positiva upplevelser
skada
Inre resurser

Vigen tillbaka <

Kansloupplevelser

vid en skada

Negartiva Upplevelser i
upplevelser rehabiliteringsfasen

Stress vid bortfall av
utovning

Figur 2. Oversikt av analysprocessen.

5.4 Etik

Alla informanter i studien har lika ratt till integritet och manniskovarde enda fran forsta
kontakten till forvaring av dokument. Informanten fragas om sitt samtycke att delta i studien
och vet om att hen ej behéver svara pa alla fragor och kan nar som helst avbryta studien samt
att intervjuaren har full tystnadsplikt. Kort info kan ges om studien men for mycket
information kan styra studien, sadant bor diskuteras efter intervjun ifall informanten vill. |
redovisningen ar det mojligt att informanten kan k&nna igen sig men det &r viktigt att det inte

finns ndgon mojlighet att ndgon annan far reda pa vem informanten &r. Detta undviker man
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genom att inte specificera vem det handlar om t.ex. alder och ort, utan man tar bara med det

relevanta for studien t.ex. medelalders kvinna. (Trost, 2011. s. 123-130)

Informanterna fick ta del av ett informationsbrev (Bilaga 1) var de fick veta sina rattigheter
och lite kort vad studien gar ut pa. Allt material har behandlats konfidentiellt fran bérjan till
slut. For att skydda informanternas identitet kommer det i resultatkapitlet inte inga vilka
idrotter informanterna haller pa med da den ena informantens gren ar valdigt specifik. Jag
anser heller inte att informanternas alder ar relevant att lagga fram, alla informanter ar dock

mellan 20 — 35 ar.

Da man utfor forskningsarbete ar det viktigt att man utfor arbetet korrekt for att resultatet
skall vara trovardigt. Man far inte hitta pa fakta eller utelamna nagot viktigt ur resultatet.
Man far heller inte presentera sin forskning, observationer eller annat i arbetet som sitt eget
ifall man lanat det. (Forskningsetiska delegationen, 2012)

6 Resultat

Syftet med studien &r att forsoka beskriva elitidrottarens upplevelser vid en skada for att fa
en bild av vilka problem och hjélpmedel en idrottare kan ha eller anvanda. | detta kapitel
kommer resultatet fran studien att presenteras och citat kommer att anvandas. Materialet fran
intervjuerna har transkriberats och analyserats via innehallsanalys. Resultatet har indelats i
tva Overkategorier, Positiva upplevelser och Negativa upplevelser. Dessa kategorier
delades in i kategorierna, Stdd, Vdgen tillbaka delades &nnu in i underkategorierna inre
resurser och plan, att acceptera en skada samt Kénsloupplevelser vid en skada,

upplevelser i rehabiliteringsfasen och i stress vid bortfall av utévning. (Se figur 2)

6.1 Positiva upplevelser

Informanterna fick beskriva sina upplevelser av de olika skedena av skadeprocessen.
Informanterna blev tillfrdgade om hur de forhaller sig till en skada, varfér de anser att de
klarat av att aterkomma efter en skada och vem eller vad de fatt hjalp av. Fran dessa fragor
har jag kunnat bilda 6verkategorier positiva upplevelse samt kategorierna stod, att acceptera
en skada och végen tillbaka. Under kategorin vagen tillbaka uppkom underkategorierna plan

och inre resurser.
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6.1.1 Stod

Informanterna berattar om hur viktigt stodet har varit for deras skadeprocess. Dels hur familj
och vénner har fungerat for att lindra stress och inte givit dem mera press och dels hur
tranare, lakare och olika terapeuter har fatt dem att forsta sin situation och kunnat hjalpa dem
med rehabiliteringen. Det framkommer dven att man har fatt hjalp av andra utdvare och

idrottskretsar.

“jag har aldrig kdnt ndn press fran familj och vinner utan alla har varit liksom ett stod.”

-Marie, Individuell idrott

“Familjen har alltid varit ett vildigt stod for mig och min karridr, men ocksa hela
fotbollsgemenskapen

-Ann, Lagidrott

“samtidigt har jag ocksa fdtt stod fran andra lagspelare”

-Mats, Lagidrott

“Trinarna och fysioterapeuter ser till att man foljer trdiningsplanen rditt, ja ett stod en
professionell hjdilp”

-Ann, Lagidrott

"vi byggde upp med var davarande fystrdinare en plan hur vi skulle géra det och tillsammans
da med fysioterapeuter och ldikare hur vi skall ga tillviga”

-Mats, Lagidrott

6.1.2 Att acceptera en skada

Att kunna acceptera sin situation var nagot som informanterna lyfte fram som valdigt viktigt
for att mentalt och fysiskt kunna ga vidare. Det framkom att vara skadad kan motivera
idrottarna genom att de uppskattar tiden da de ar friska och kan trana. Informanterna

upplevde aven att en skada var lattare att hantera foljande gang.

“som mdnniska ldr man sig uppskatta det ndr man far vara frisk.”



12

-John, Individuell idrott

“man mdste forbereda sig fdardigt att man kommer att ga en annan vdg dn de andra”

-Mats, Lagidrott

“man ldr ju sig men i borjan var det ju extremt jobbigt varje dag som man inte fick springa
men nu har jag lart mig att basta sattet att ta sig igenom skador ar ju att se mojligheter och
utnyttja tiden sd bra man kan”

-Marie, Individuell idrott

“inte kan man alltid vara positiv och jag tror att man mdste tillata sig att vara ledsen over
sina skador sa att man kanner att man verkligen vill vara hel och hur mycket idrotten
egentligen betyder for en.”

-Marie, Individuell idrott

6.1.3 Vagen tillbaka

Informanterna berattar om varfor just de har kunnat aterga till idrottsutvandet efter en
skada. Enligt intervjuerna kan man dela in denna kategori till underkategorier sa som inre

resurser och att ha en plan.
Inre resurser

Inre resurser baserar sig pa informanternas egna uppfattningar om sina resurser att klara av
en motgang som en skada innebér. Informanterna ansag sig ha att gott sjalvfortroende och

en stark vilja att lyckas som gjorde att de kdnde sig motiverade.

“forst och framst fanns det inte ndgot annat alternativ &n att jag skall tillbaka, det var som
inte nan tanke pa nat annat”

-Mats, Lagidrott

“jag dlskar fotbollen sa mycket att jag aldrig sdg ndgon mening med att ligga av”

-Ann, Lagidrott



13

Plan

Att ha en plan om hur man skall ga till vaga och forbinda sig till denna plan hjalpte idrottarna

genom rehabiliteringsprocessen.

’

“man ldgger upp en bra rehabplan och jobbar..’

-John, Individuell idrott

“det dr smd steg i taget for att komma tillbaka till sin egen niva”

-Ann, Lagidrott

“och sen da man har datumet att man forhoppningsvis dr i skick, da skall man forsoka vara
i sd bra form som mdjligt.”

-Mats, Lagidrott

6.2 Negativa upplevelser

Informanterna fick beskriva sina upplevelser av de olika skedena av skadeprocessen.
Informanterna blev fragade hur en skada paverkar deras liv, hur de forhaller sig till en skada
och vad som varit svart att hantera samt vilka kanslor en skada vacker. Under éverkategorin
Negativa upplevelser uppkom tre kategorier, kdnsloupplevelser vid en skada, upplevelser i
rehabiliteringsfasen och stress vid bortfall av utévning.

6.2.1 Kansloupplevelser vid en skada

De framsta kanslor som kom upp i alla intervjuer var osdkerheten och ovissheten vid
skadeintraffandet, hur man skall ga till vaga och hur lange man hamnar att vara borta. Andra
ké&nslor som kom fram var besvikelse, nedstdmdhet och frustration. For lagidrottaren var det

svart att vara borta fran laget.

“det virsta med att vara skadad dr att sitta pd ldiktaren och se ndr alla andra dr med... det
kédnns som om man inte dr med i laget heller.”

-Mats, Lagidrott



14

’

“jag var otroligt led att mdste opereras.’

-Mats, Lagidrott

“att drabbas av en skada dr alltid en stor besvikelse. Man kdnner en ovisshet, det kinns som
en matta blivit dragen undan under dina fotter.”

-Ann, Lagidrott

“kanske frustration och man blir ju arg helt enkelt. Varfor hinder det hdr mig?”

-John, Individuell idrott

”Nd det blir ju ganska mycket upp och ner forst. Oftast i bérjan har man ingen aning om en
skada bara kommer att krava att man ar borta nagra dagar fran traningen eller om det blir
flera manader..”

-Marie, Individuell idrott

6.2.2 Upplevelser i rehabiliteringsfasen

Det som informanterna ansag vara svaraste att hantera under rehabiliteringsprocessen var
ifall de rakar ut for en ny skada under rehabiliteringsfasen. Det framkom &ven att man

tvivlade pa sin formaga och hade svart att lata bli att trana.

”om det gar framat och man méarker att traningen borjar ga battre och béattre och s& mitt i
allt sa hdnder nagot innan man dr helt tillbaka det dr ju alltid otroligt svart att hantera.”

-Marie, Individuell idrott

“man tinker nja nog kan jag trana, man provar bara och sa smaller det igen och man ar
tillbaka till startpunkten. Att hall tillbaka lite det kan vara svdrt”

-John, Individuell idrott

“om man sdger att en skada har likt till 90% men i huvudet tinker man att den ldikt till
50%... man tviviar lite pa att det har likt fast det har likt”
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-John, Individuell idrott

“mentalt svart da man inser att man dr simre dn man tdankt sig”
-Mats, Lagidrott
“man mdste vara lite forsiktig for ivern att gora upp for forlorad tid dr stor.”

-Ann, Lagidrott

“man borjar fundera t.o.m. pd att dr man tillrédckligt bra ”

-Mats, Lagidrott

6.2.3 Stress vid bortfall av utévning

Det som kom fram i intervjuerna var hur en skada paverkar individen mentalt och
ekonomiskt ifall den medfor bortfall av utévning. Eftersom elitidrottarna lever en livsstil var

allt cirklar kring att kunna prestera.

“om idrotten verkligen dr hela ens liv sd dr ju en skada ungefdr det virsta som kan hdnda.”

-Marie, Individuell idrott

“sporten dr ju allt, jag har ju inget annat eller annan inkomst.”

-John, Individuell idrott

“om du dr skadad i fel skede ... kan det vara svdrt att fa ett nytt kontrakt och helt enkelt brod
pa bordet.

-Mats, Lagidrott

“sen blir det ju mentalt ganska mycket stress om man eventuellt inte kan tdvla under en
sasong och hur man skall fa inkomst framover..”

-Marie, Individuell idrott
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7 Spegling

| detta kapitel kommer jag att jamfora resultat med teori och bakgrund. Stdimmer det som de
forfattare jag har studerat skrivit och antagit eller har jag kommit fram till ndgot annat. Jag
har valt att framfdra tolkningen i samma form som i resultatet genom att dela upp tolkningen

i Overkategorier positiva upplevelser och negativa upplevelser for att fa det mer lattlast.

7.1 Positiva upplevelser

Det som informanterna upplevde som positivt eller nyttigt med att vara skadad eller varfor
de ansag sig lyckats komma tillbaka efter en skada var stodet fran andra, att man accepterar

att man &r skadad, sina egna mentala resurser samt att halla sig till en plan.

Informanterna berattade om hur viktigt det stod de fatt av andra utévare, familj, vanner lakare
och terapeuter varit for att de skall kunna atervéanda till idrotten efter en skada. Enligt Mishels
teori sa ar stodet fran andra ndgot som paverkar individen. Stodet av andra ar valdigt viktitgt
for att kunna kéanna sig saker och kunna jobba vidare. Om individen inte far nagot stod ar
det nagot som kommer att paverka fortsattningen och rehabiliteringen(Bailey, Jr. & Stewart,
2014; Mishel, 1990). Aven enligt tidigare forskning &r stodet en valdigt viktig aspekt for
idrottarens vélbefinnande och aterhdmtning (Concannon & Pringle, 2012 ; Olofsson,
Fjellman-Wiklund, & Séderman, 2010 ; van Wilgen, Kaptein, & Brink, 2010).

Att acceptera en skada eller sin situation var nagot som kom fram i alla intervjuer. Genom
att acceptera sin situation sa kunde informanterna ta sig vidare och borja sin
rehabiliteringsprocess. Enligt Brattberg, (2008) &r detta vad coping é&r, att forsdka forvandla
omstandigheterna sa att de passar en sjalv eller sia anpassar man sig sjalv till
omsténdigheterna. | artikeln av Concannon och Pringle, (2012) har de idrottare som

aterhamtar sig béattre och snabbare fran en skada an andra en béttre copingférmaga.

Det som informanterna ansag ha varit viktigt for att de har kunnat aterga till idrotten var
viljan och tron pa sig sjélv att de skall klara detta vilket ledde till att de ansag sig motiverade
att rehabilitera sin skada. Det upplevdes dven att osékerheten kring en skada blev mindre da
man fick en konkret plan att félja. van Wilgen, Kaptein, och Brink, (2010) och Zinsser,
Bunker, och Williams, (2010) &r inne pa samma sak namligen att viljan och tron pa sig sjalv
styr utkomsten. Gould, (2010) i sin tur anser att genom att idrottaren forbinder sig till en plan

hjélper detta till att starka sjalvfortroendet.
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7.2 Negativa upplevelser

Den framsta kanslan som kom fram i intervjuerna var en kénsla av osakerhet och detta kan
val forstas da vi ser pa Mishels teori om osakerhet. Hon anser att osakerhet ar ett kognitivt
tillstand, dar man inte klarar av att tolka sjukdomstillstandet. Osakerheten &r en neutral
erfarenhet, det &r forst individen som avgér om den ses som en mdjlighet eller som ett hot.
(Bailey, Jr. & Stewart, 2014)

Elitidrottarna som intervjuades levde alla ett liv var idrotten fungerade som utgangspunkt
for allt de gjorde. Informanterna ansag att en skada i princip var det varsta som kan handa
en idrottare. Da det paverkar hela livet, socialt, mentalt och ekonomiskt. Ifall en idrottare
utsatts for en allvarlig skada kan skadan sétta stopp for en fortsatt karriér. Detta &r en véldigt
kdnslosam process som idrottaren maste genomga. Rosenberg (1982) ansag att om en
idrottare tvingas avbryta sin karriar kan det jamforas med en social dod. En skada forandrar
hela personen liv och paverkar individen kognitivt, emotionellt och beteendeméssigt. De
professionella idrottarna stors till en hdgre grad av en skada da de forlorar sitt yrke, an vad
andra idrottare gor (Taylor & Lavalee, 2010). Att vara borta fran idrotten pa grund av en
skada var nagot som speciellt de idrottarna som holl pa med individuell idrott upplevde som

en stor stressfaktor da de i sadana fall inte har nagon inkomst.

Rehabiliteringsprocessen for en idrottare kan paga valdigt lange. Enligt en studie (Olofsson,
et al., 2010) gjord i Sverige kan idrottare uppleva att dven fastan de fysiskt har aterhamtat
sig fran en skada, kan det ta valdigt lange forran de vagar prestera till max. For att kunna
dverga till att prestera pa topp igen maste de komma 6ver den negativa kanslan att de inte
har vad som kravs. Detta dr nagot som informanterna berattar om, hur svart det var att vaga

trana och lita pa sin fysiska formaga efter en skada

7.3 Avvikande fynd fran teori och bakgrund

Det som var avvikande da man jamforde resultatet med den teoretiska utgangspunkten var
att Mishel (Bailey, Jr. & Stewart, 2014; Mishel, 1990) i sin teori anser att nar en person
befinner sig i en situation av osakerhet har hen tva mojligheter att bemastra situationen:
antingen genom att se det som en maojlighet eller som ett hot. Det som uppkom i intervjuerna
var att idrottarna upplevde sin situation som lite bade och. Man ansag att en skada till forst
upplevdes som ett hot men att man senare kunde acceptera sin situation och kunde anvénda

sin tid som skadad och pa det viset se det som nagot positivt.
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Det som informanterna ansag vara svaraste att hantera under rehabiliteringsprocessen var
ifall de rakar ut for en ny skada under rehabiliteringsfasen samt att de upplevde det svart att
lata bli att trana fast man var skadad. Detta var nagot som inte framkom i tidigare forskning

eller i den teoretiska utgangspunkten.

8 Metoddiskussion

Enligt mig sa har jag funnit en rod trad som gar igenom hela arbetet da bakgrund, tidigare
forskning, teoretisk utgangspunkt och resultatet stoder varandra till en hdg grad.
Innehallsanalys fungerade bra for mitt syfte da jag ville beskriva ett fenomen. Jag ville
respektera alla informanters personliga upplevelse sa darfor valde jag att gora analysen pa
en manifest niva och darfor drar jag heller ej overgripande slutsatser av resultatet. Bakgrund
formades enligt tidigare forskning och litteratur vad som varit viktigt vid tidigare studier och
vilka fenomen eller variabler som idrottaren gar igenom vid en skada. Syfte och
fragestéllningar anser jag bra stoder det jag kommit fram till i resultatet. Den teoretiska
utgangspunkten tycker jag fungerade bra med tanke pa resultaten och bakgrunden, Mishel
anser inte att hennes teori ar fullstandig eller fardigutvecklad och bor provas vid olika

fenomen

Jag utforde en form av pilotstudie for att testa mina fragor sé att de uppfattades pa samma
sétt som jag tankt mig. Resultatet var som jag 6nskat men det visade sig under intervjuerna
att informanterna hade aningen svart att forsta hela inneborden i syftet och fragorna, detta
ledde till att intervjuerna blev mer strukturerade och inte sa 6ppna som jag tankt mig. Sedan
markte man att den sista intervjun lyckades bast da man inte var nervs mera. Det var tankt
att intervjuerna skulle filmas for att kunna aterga till filmerna for att se utryck och betoningar

hos informanterna.

Sjéalv har jag ganska breda forkunskaper inom omradet och forsékte vara sa neutral vid
intervjuerna och analysen som mojligt. Men antagligen har jag tolkat nagot som nagon med
mindre kunskap inom omradet inte skulle ha gjort. Annars sa upplevde jag det ganska svart
att gora arbetet sjalv da man inte hade nagon att reflektera med dagligen om hur man skall

go6ra och vad som &r det ratta sattet.

Valet av informanter kan diskuteras da jag visste vem de var fran borjan och en av dem ar

en bekant. Jag anser anda inte att detta var nagot negativt for studien da alla informanter var



19

sadana som fyllde syftet och verkligen lever som elitidrottare och far sitt levebréd fran detta.
Jag anser att studien har bra spridning pa informanterna da deltagarna var fran bade

individuell idrott och lagidrott samt att de bade kénen &r representerade i bada grupperna

9 Resultatdiskussion

Som det beskrivs i kapitel 7.3 angaende avvikande fynd s ansag idrottarna att en skada bade
ar ett hot och en mojlighet och att detta skiljer sig fran Mishels teori. Mishel sager dock att
osakerheten kan ses som ett hot eller som en majlighet. Men dessa ar helt olika saker da en
skada ar nagot som leder till osakerhet och tanken med Mishels teori &r for att klara av
osakerheten kan man valja tva végar att ga vidare. Egentligen har val idrottarna bemastrat
osakerheten genom att acceptera skadan och finna en mojlighet att bemastra sin situation.
Brattberg, (2008) och Concannon och Pringle, (2012) &r i kapitel 2.1 om coping inne pa

samma sak att man maste hantera sin situation for att kunna ga vidare.

Den psykiska stressen som idrottaren utsatts for &r mycket stor ifall de drabbas av en skada
och inte kan utdva sin idrott och inte heller leva sitt liv. Som manga informanter sagt sa ar
idrotten hela deras liv. En informant beskrev situationen bra ” Man kédnner en ovisshet, det
kénns som en matta blivit dragen undan under dina fotter. ”. | langden blir det en ekonomisk

fraga varifran idrottaren skall fa sin inkomst ifall man ej kan prestera och utéva sin idrott.

Den psykiska stress som en elitidrottare utsatts for vid en skada ar viktig for vardpersonal
att komma ihag. Som tidigare tagits upp sa har mycket fokus lagts pa att rehabilitera den
fysiska skadan medan man inte arbetat med idrottarens psykiska valbefinnande. Enligt
Concannon och Pringle, (2012) sa har vardpersonalen for lite kunskap hur man skall kunna
hjélpa den skadade idrottaren med den psykiska stress som en skada medfér. Jag hoppas
denna studie kan ge en inblick i vad en idrottare k&nner, upplever och hur hen kan ta sig

vidare for att kunna aterga till idrotten.

Mishels teori om osakerhet vid sjukdom anser jag vara véldigt anvandbar och intressant.
Teorin tycker jag passar bra da man vill undersoka upplevelsen av ett fenomen men ar ocksa
anvandbar inom varden for att forsta en patients osékerhet eftersom den bra beskriver vilka
olika faktorer som paverkar osékerheten kring en sjukdom. Som Mishel sjalv sager sa ar

hennes teori inte absolut och bor testas inom olika omraden eller fenomen.
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Fortsatt forskning kunde goras inom omradet och det skulle vara intressant att undersoka hur
elitidrottare som skadat sig och har varit tvungna att avbryta sin Kkarridr upplever sin

situation.
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NQM_I_A Bilaga 1, Informerat samtycke

SAMTYCKE TILL INTERVJU

Jag heter Tobias Brannbacka och studerar till sjukskotare vid Yrkeshdgskolan Novia i Vasa. Amnet
i examensarbetet som jag skriver om &r hur elitidrottaren upplever en skada. Som
datainsamlingsmetod for studien utfor jag intervjuer med idrottare inom olika grenar. Deltagandet ar
frivilligt och informanterna har rétt till att dra sig ur studien nar de vill om de sa kanner. Deltagarna
deltar anonymt och materialet som samlas in for studien behandlas konfidentiellt och forstors efter
avslutad undersokning. Intervjuerna spelas in och transkriberas. Citat fran intervjuerna kan anvandas

i arbetet.

Deltagarens namnunderteckning, ort och datum.

Tack for din medverkan!

Tobias Brannbacka
Skogshbergsgatan 5 A 4
65300 Vasa

Tobias.brannbacka@edu.novia.fi

Véaren 2017

Handledare:  Lena Sanden-Eriksson Anita Wikberg
Lena.Sanden-Eriksson@novia.fi Anita.Wikberg@novia.fi
(06) 328 5342 (06) 328 5326

+358 44 780 5342 +358 44 780 5326
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Bilaga 2, Intervjufragor

INTERVJUFRAGOR

Vad innebér det att drabbas av en skada?

. Hur paverkar en skada ditt liv?

. Vilka kénslor vacker en skada?

. Hur forhaller du dig till en skada?
0 hot eller mojlighet

0 har skadan starkt dig

Hur hanterar idrottaren sin situation for att kunna aterga till idrotten?

. Varfor anser du att du klarat av att komma tillbaka?
0 Sjalvfortroende
0 mal
0 motivation

. Vem eller vad har hjalp dig?

. Vad har varit svart att hantera?



