Hjarnskakning och hjarntrappan

Hjarnskakning

Att ménga upprepade slag mot skallen kan leda till allvarliga hjarnskador &r valkant, inte minst
frdn boxningen. Hjarnskakningar kan leda till bestdende besvar med minnesstérningar,
huvudvark och andra neurologiska symtom.

Kannetecknande for en hjarnskakning ar vanligtvis féljande:

## Hjarnskakning uppstar efter antingen ett direkt eller indirekt vald mot huvudet.

# Hjarnskakning resulterar oftast i en hastigt pdkommen neurologisk funktionsnedsattning,
som sa smaningom spontant gar tillbaka.

# Hjarnskakning kan resultera i férandringar i hjarnan, men de akuta symptomen &terspeglar
mera en funktionsnedsattning.

## Hjarnskakning resulterar i varierande kliniska symptom som &ven kan innebéra en forlust av
medvetandet.

#& Standardiserade undersokningar sdsom magnetkamera eller datortomografi ar i typiska fall
normala vid allvarlig hjarnskakning dar sjukhusdvervakning ar aktuell.

Hjarnskakningar delas in i tva grupper:
##  Enkel hjarnskakning
# Komplex hjarnskakning

En enkel hjdrnskakning innebér att den skadade ar helt aterstalld inom 6-10 dagar. Tar det
langre tid an 10 dagar eller om idrottsutdvaren har varit medvetsids mer an 1 minut klassificeras
hjarnskakningen som komplex. Nasfrakturer, andra ansiktsfrakturer samt

omfattande tandskador kan vara férenade med hjarnskakning, varfér man maste vara observant
pa symptombilden dven efter dessa skador.

De vanligaste symptomen vid hjarnskakning ar:
#  Huvudvark

# Yrsel

# Forvirring

# lllamaende

#  Balansstorningar

#  Minneslucka

#  Medvetandeforlust



Forvirrad om tid och rum
Omedvetenhet om stallningen i matchen
Omedvetenhet om aktuella handelser
Ostadighetskansla / balansstérning
Overklighetskansla

"Sett stjarnor”
Oronringningar/hérselstorning

Trotthet och trogtankthet
Sémnstdrningar

Observera att medvetsldshet inte ar nédvandig vid hjarnskakning, utan enbart ett tecken pa att

ett annat omrade i hjarnan har blivit drabbat. Varken kortvarig initial medvetslshet eller

kramper medfor i sig nagon férandring av den fortsatta handlaggningen och saknar prognostisk

betydelse.

Akut omhéandertagande vid hjarnskakning

Ar spelaren medvetslos galler de klassiska ABC-reglerna, dvs. se till att andning och
cirkulation fungerar. En medvetslds spelare ska vidare alltid forses med halskrage innan
forflyttning far ske. Halskrage ska daven anvandas till alla skallskadade spelare som klagar
over nacksmarta.

Vid varje hjarnskakning ska spelaren omedelbart avbryta pagaende aktivitet. Detta galler
aven vid vad som kan uppfattas som lattare vald mot huvudet — s.k. stjarnsmall ("Bell
ringer”).

Spelaren forflyttas sedan till omkladningsrummet foér observation.

Ar férloppet komplikationsfritt kan spelaren séndas hem. Den skadade far dock inte lamnas
ensam under dtminstone de forsta 12 timmarna.

Det ar tillatet att vid vark ta ndgon form av smartstillande. Om den skadade har varit
medvetslds eller har en langre minneslucka bér han/hon sandas till narmaste
akutmottagning.

Fortsatt omhandertagande vid hjarnskakning

Viktigt att notera ar att nya symptom kan komma, upp till 48 timmar efter olyckstillfallet.

Tillstoter symptom sasom sankt medvetande, svaghet i armar eller ben, tilltagande

huvudvark, krakningar, forvirring eller kramper ska spelaren snarast foras till sjukhus for vidare

observation och utredning.



Rehabilitering:

Sa lange den skadade har ndgra som helst symptom fran hjarnskakningen ar den

grundlaggande behandlingen total "hjarnvila”. Detta innebér att vilan ska vara bade fysisk och

psykisk. Man ska avsta fran aktiviteter som dataspel, tv-tittande, musiklyssnande eller liknande

till dess att symtomen borta. Skolelever/studenter rekommenderas stanna hemma fran skolan

och undvika l&xlasning.

Rehabiliteringen ska folja ett schema med en stegvis 6kad belastning av hjarnan — enligt den

s.k. "Hjarntrappan”. De olika stegen i hjarntrappan har féljande grundregler:

#&  Minst 24 timmar av symptomfrihet innan fysisk aktivitet paborjas.

#  Minst 24 timmar mellan de olika stegen.

#& Spelaren ska vara symptomfri for att fa fortsatta hjarntrappan till nasta steg.

#  Om spelaren far symptom under/efter ett steg, ska man avvakta till symptomen &r borta.

#  Nar spelaren blivit symptomfri igen pabdrjas ny 24 timmars vila. Efter detta aterupprepas
det foregaende steg som tidigare klarats av utan symptom.

Exempel: Spelaren har klarat steg 1 och 2 bra, vid steg 3 far spelaren huvudvark. Spelaren vilar
nagra timmar och huvudvarken slapper. Fran denna stund vilar hon / han 24 timmar fran
traning, efter detta utfor spelaren steg 2 igen och sedan fortsatter hjarntrappan stegvis.

Steg 1 - Hjarnvila

# |ngen aktivitet. Total hjarnvila.

For att beddma hur pass aterstalld spelaren &r kan foljande enkla fraga stéllas: "Hur mar du

pa en skala fran 0 till 100?” Blir svaret mindre an 100 tyder detta pa att vederb&rande inte ar helt
aterstalld och rekommendationen blir da saledes fortsatt vila. Nar symptomfrihet varat i

24 timmar fortsatter rehabiliteringen pa steg 2.

Steg 2 - Aerob traning
#& | 4tt aerob traning s som promenader, latt jogging och cykling. Anstrangningsgraden skall
ej dverstiga 12 pa Borgskalan.

Steg 3 - Tekniktréning
#  Spelaren far fullt ut delta i uppvarmning med 6vriga laget samt delta i teknik- och
passningsovningar.

Steg 4 - Tréning utan kroppskontakt

#  Har tillats spelaren traning med full belastning. Genom tréningens upplagg undviks dock
risksituationer som kan leda till kollision samt huvudskada.

#  Latt styrketraning kan paborjas.



Steg 5 - Full tréning
#¢ | detta steq tillats nu spelaren delta fullt ut i lagets normala traning.

Steg 6 - Atergang till match

#  Nar spelaren genomfort steg 5, ar fullstandigt symptomfri och inte fatt nagra symptom av
full tréning med laget far spelaren aterga till matchspel. Om mgjligt bor detta beslut tas
tillsammans med |akare.

## Vid komplexa hjarnskakningar bor det alltid ske ndgon form av medicinskt bedémning
innan spelaren slapps tillbaka till full aktivitet.

# Det kan vara klokt att halla igen pa maximalbelastningar den nérmsta tiden efter det att
hjarntrappan avklarats.

Detta handlaggningsschema ("Hjarntrappan”) galler vuxna (dldre an 16-17 ar) och inte barn.
For barn galler att ta sarskild hansyn men det finns idag inga generellt accepterade riktlinjer.
Man bor dock vara forsiktigare och forsdka styra rehabiliteringen och atergangen till idrott i
ld&ngsammare takt jamfoért med vuxna.



