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Stort atbeteende och
atstorningar hos idrottare -

guide for foraldrar

Forord

Atstorningar ar ett vaxande problem bland
befolkningen. Samma trend ser man tyvarr ocksa
inom idrotten.

Stort atbeteende ar vanligare bland idrottare an
bland den 6vriga befolkningen. Om stort atbeteende
fortsatter 1ange hos en person kan det leda till

att hen utvecklar atstorningar, som ar allvarliga
sjukdomar. Redan lindrigare atstérningssymtom

kan avsevart skada en idrottares hélsa,
prestationsformaga och utveckling.

Foraldrarna har en viktig roll nar det galler att fore-
bygga och identifiera stort atbeteende. De tillbringar
mycket tid med sina barn och fungerar som forebil-
der i manga vardagliga situationer. Foraldrarna far
se pa nara hall vad deras idrottande ungdom har for
forhallande till tréaning, atande och sin kropp. Darfor
ar de ofta forst med att marka om den unga borjar
begransa sitt &tande, trana tvangsmassigt eller fa
en stord kroppsuppfattning. Alla dessa ar typiska
symtom for stort atbeteende, och i denna guide
kommer vi att beratta mer om dem.

Ju snabbare du ingriper i eventuella atstérningar,
desto snabbare gar det i regel att tillfriskna och
desto enklare ar det att behandla atstorningar. Av
denna anledning uppmuntrar vi alla foraldrar till
idrottande ungdomar att satta sig in i @mnet, dven
om det kan vacka svara och undrande tankar.

Som tréanare och experter inom idrotts- och nutri-
tionsbranschen vet vi att vardagen med idrottande
barn kan vara hektisk. Vi ar ocksa medvetna om att
ens en misstanke om stort atbeteende kan kan-
nas svar. | denna guide har vi darfér sammanstallt
[attillganglig grundlaggande information som du

kan véalja att fordjupa i din egen takt med hjalp av
kalimaterialet. Texten har kompletterats med flera
faktarutor och diagram for att effektivt presentera
de viktigaste punkterna.

Vi har tidigare sammanstallt tva omfattande guider

for tranare for att hjalpa idrottstranare som kommer
i kontakt med stort atbeteende. Samma typ av gui-

de har aven efterfragats av foraldrar till idrottare. Vi

hoppas att denna guide ger foraldrar battre insikter

om stort atbeteende hos idrottare.

Guiden utgdr en del av Atstérningscentrums projekt
Oman elamansa urheilija/Sporta for livet, som
inleddes 2020. Projektets mal ar att forebygga stort
atbeteende hos idrottare.
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Idrottarerfarenheter

|drottare har skickat oss berattelser om sina
upplevelser av stort atbeteende. Som inledning till
guiden presenterar vi nagra plock ur berattelserna.
Eftersom dmnet ar kansligt har vi begransat
eventuella identifierande detaljer till ett minimum.

"Jag hade snabbt gatt ner nastan 10 kg i vikt.

Jag var undernard, frés hela tiden, tappade har
och naglarna gick Iatt av. Jag svimmade ofta till
exempel i bastun, men jag talade inte om det for
nagon eftersom atstérningen inte lat mig géra det.
Jag tranade i smyg pa morgonen, pa natten och
fére traningen. Efter trdningen kunde jag séga till
mina foraldrar att jag skulle tréffa mina kompisar,
men i stallet gick jag ut och Iépte langa stréackor.”

”Jag tranade konstant pa fritiden, pa gymmet

och hemma. Ibland kandes det som att trénaren
kravde det omdjliga, men jag fordlskade mig i
idrottsgrenen och var férberedd att offra allt jag
hade. Som 15-8ring blev jag tvungen att sluta med
min andra idrottsgren pa grund av en stressfraktur
i ryggen och ta sjukledigt dven fran min huvudgren.
Jag hade dessutom skador i kné och axel. Under
sjukledigheten blev jag allt mer angestfylld eftersom
jag inte kunde tréana. | den utseendefokuserade
grenen var det viktigt hur man ser ut. Man féredrog
smala flickor med langa ben. Jag var radd att min
kropp, som redan var extremt anstrangd, skulle

bli rund, och problemen med &tandet eskalerade.
Jag slutade é&ta, kastade upp alla godsaker,
tranade i hemlighet och tankte hela tiden pa mitt
utseende. Jag sag illamaende ut pa tradningarna,
och emellandt var jag tvungen att g4 till we:n bara
for att fa sitta ett égonblick, sa att jag inte skulle
svimma. Till heldagstrédningarna skulle man ha en
egen matséck, och min bestod av en smérgas som
jag slangde och en burk fruktpuré for barn. Jag &t
inte skolmat, dven om jag visste att jag skulle ha
upp till 4 timmars tréning efter skolan. | skolan
kunde jag somna mitt pa lektionen, ga upp och ner
for trapporna, fa panik och bérja grata hysteriskt
vid prov, eftersom hjarnan inte fungerade utan
energi och jag inte lyckades skriva ens datumet pa
provpappret.”

"Sa har i efterhand ténker jag att jag levde ytterst
prestationsfokuserat som barn och ungdom. Jag
kande att jag var viktig och uppskattad endast
genom att jag presterade, arbetade vansinnigt
hart och hade framgangar. Det skulle ha varit bra
om nagon sagt till mig att man inte alltid behéver
klara sig ensam, géra allt perfekt och orka med
den galet hektiska livsrytmen. Att det ar okej att
pusta ut, vila och élska sig sjélv som man ér. Jag
var ju fortfarande ett barn och en ungdom i véxande
alder.”

"Né&r jag avslutade min idrottskarridr bérjade jag tré-
na éverdrivet, da varken trédnare eller ndgon annan
hade kontroll éver situationen léngre. Atstérningen
tog 6ver och intalade mig att det inte langre fanns
nagon orsak att bli frisk eftersom jag inte langre
behévde prestera inom idrotten.”

"Min trénare fick aldrig veta om min sjukdom.
Mina foraldrar tyckte inte att det var nagonting
som tranaren behovde kanna till, och jag vagade
inte beratta om det sjalv. Trénaren var kand for
sina stranga traningsmetoder och jag hade sjalv
hért trénaren kalla andra flickor i laget tjocka,
uppmuntrat dem att banta eller gett berém nér
nagon hade gatt ner i vikt. Jag talade aldrig om
min sjukdom, da jag var radd att trénaren skulle
anvanda vetskapen mot mig eller forbjuda mig att
tréna. Bada alternativen kandes lika skrdmmande.”

“Jag kénner att jag inte har rétt att 4ta om jag inte
trénar.”



Idrott ar i grunden nagot positivt och

halsoframjande

En stor del av barnen och ungdomarna i Finland
idrottar i en férening, och det finns det manga goda
anledningar till: fritidsaktiviteterna ger bland annat
rorelsegladje, livsinnehall och nya kompisar.

Idrotten ar kopplad till manga faktorer som framjar
halsan och valbefinnandet. Genom en idrottsaktivi-
tet far man sociala kontakter som kan halla livet ut.
|drotten lar viktiga fardigheter som handlar om till
exempel tidsanvandning, kost och andra halsosam-
ma levnadsvanor. Som bekant framjar fysisk aktivitet
i sig halsan, sa vikten av regelbunden motion kan
inte betonas nog. Forskningen har visat att tavling-
sidrott under barndomen och ungdomen medfor flera
positiva konsekvenser aven senare i livet.

Tavlingsidrott under barndomen skyddar bland annat
mot psykiska symtom som vuxen och har aven an-
nars ett positivt samband med den psykiska halsan i
vuxen alder.* Enligt forskning rér sig de som motione-
rat eller tavlingsidrottat i barndomen mer aven som
vuxna, vilket ar viktigt for saval individen som folk-
halsan. Aven riskerna for olika livsstilssjukdomar &r
mindre i vuxen alder hos dem som tavlingsidrottat i
sin ungdom.? De som har tavlingsidrottat i ungdomen
har i genomsnitt en halsosammare viktutveckling
samt en battre kroppssammansattning och benstom-
me &an de som bara rort pa sig lite.

Motion och idrott, som vilken hobby som helst,
innebar bade gladjedamnen och besvikelser.
Framgangar i fritidsaktiviteten samt besvikelser
som hanterats pa ett konstruktivt satt bidrar till

att utveckla sjalvkanslan hos barnet och den unga
och bygga upp en halsosam idrottaridentitet. Har
spelar aven foraldrarna en viktig roll. Responsen
fran foraldrarna och idrottarens uppfattning om hur
foraldrarna forhaller sig till hens prestationer har en
stor betydelse for hur sjalvkanslan utvecklas. Barnet
ska aldrig varderas utifran prestation, och du som
féralder ska inte visa din eventuella besvikelse Gver
prestationer infOr barnet. En svag sjalvkansla och
férvrangd idrottaridentitet kan utsatta idrottaren till
exempel for stdrt atbeteende, vilket vi berattar mer
om i denna guide.

Stort atbeteende ar en mojlig riskfaktor kopplad till
frekvent motion och tavlingsidrott. Motionen har
dock ocksd manga egenskaper som framjar halsan
och valbefinnandet och som aven kan skydda
idrottaren mot stort atbeteende. FGr majoriteten ar
en idrottsaktivitet framst ndgot positivt, och trots
eventuella risker ar det s& man ska se den. Det ar
emellertid viktigt att vara medveten om riskerna for
att kunna hantera dem pa ratt satt.

Vad ar atstorningar och stort atbeteende?

Atstorningar definieras som mentala storingar

som forknippas med awikande atbeteende och
storningar i den psykiska, fysiska eller sociala
funktionsformagan.® Atstérningar ar vanliga psykiska
storningar bland unga och unga vuxna kvinnor, men
de férekommer hos alla kdns- och aldersgrupper.
Atstorningar, speciellt anorexi, ar ockséa forknippade
med en tydligt forhdjd dodlighetsrisk.

Bakom atstorningssymtom kan det finnas psykiska
problem som tar sig uttryck genom stort atbeteen-
de. En del kan till och med orsaka sig sjalv fysiskt
illamaende for att man saknar fungerande redskap
for att hantera sina psykiska problem. Personen
upplever det fysiska illamaendet som bekant och
tryggt, ndgot som ar mycket lattare att utstd an att
ma psykiskt daligt. Aven om det kan verka sa utat

handlar atstorningar saledes absolut inte enbart om
en stravan efter smalhet eller ett visst utseende.

De mest kanda atstorningarna ar anorexi och bulimi,
som béada kannetecknas bland annat av en stérd
kroppsuppfattning och radsla for viktuppgang.2 De
vanligaste atstérningarna ar emellertid de atypiska
atstorningarna. Aven hetsatningsstorning ar vanligt
férekommande. Kannetecknande for denna typ

av atstorning ar upprepade hetsatningsanfall, dar
personen konsumerar stora mangder mat. Med tiden
leder detta ofta till viktokning eftersom atandet till
skillnad fran bulimi inte efterféljs av kompenserande
beteende, till exempel av sjalvkallade krakningar eller
motion.



Olika atstorningar*:

Anorexi (anorexia nervosa)
e Undvikande och kontroll av atande och mat
e Tvangsmassig motion

Bulimi (bulimia nervosa)
e Behov av sjalvrensning efter hetsatande

genom krakning eller med hjalp av
laxermedel eller vatskedrivande medel

e Aven fasta och tvangsmassig motion
Hetsatningsstorning/BED (Binge eating
disorder)

e Hetsatningsstorning som inte ar kopplad

till ett behov att tomma sig pa mat
Atypisk atstorning

e Samma symtom som i anorexi eller bulimi,

men nagot av de centrala symtomen

saknas eller forekommer i en lindrigare
form

e Ungefar halften av alla atstorningar ar
atypiska.

Ortorexi
e Tvangsmassigt halsosamt atande

¢ Ingen officiell atstorningsdiagnos
trots forekomsten av vissa typiska
atstorningsdrag

Det finns manga riskfaktorer och potentiellt utlo-
sande faktorer for atstorningar, till exempel biolo-
giska (bl.a. genetisk betingning), psykologiska (bl.a.
stressfaktorer, problem med kansloreglering och
sjalvkansla) och kulturella (bl.a. smalhetsideal i
omgivningen).3

Forutom utseendepress utsatts alla oavsett kdn
for riskfaktorer och potentiella utlésande faktorer.®
Aven pojkar och man insjuknar i atstérningar.
Tyvarr blir atstérningar och stord kroppsuppfattning
hos man mer séllan identifierade inom hélso- och
sjukvarden, och de diskuteras ocksa i mindre
utstrackning. Bade kvinnor och man stravar ofta
efter en kropp med lag fettprocent. Det finns bade
man och kvinnor som stravar efter en s latt kropp
som mojligt, med sa lite fett- och muskelmassa
som majligt. Man stravar dock betydligt oftare
efter en stor muskelmassa och uppskattar en
muskulds kroppsbyggnad. De vill ofta uppna

en muskulds kropp som samtidigt har sa lite

fett som mojligt. Missngje Over ens muskler ar
mycket vanligt bland den manliga befolkningen.
Storningar i kroppsuppfattningen och atstorningar
har manga likartade drag som handlar om
personlighet och beteenderubbningar. Aven hos
man kan utseendepress saledes latt leda till stort
atbeteende.

Kliniska atstérningar foregas av atstérningssymtom.
Personen uppvisar da redan drag av atstérningar
men uppfyller annu inte de diagnostiska kriterierna
for atstorningar.® Férekomsten av dessa symtom
kan racka for att férsamra idrottarens halsa och
prestationsféormaga. Ju snabbare man ingriper i
atstorningssymtomen, desto battre ar idrottarens
prognos. Darfor ar det viktigt att ingripa redan vid
lindriga atstérningssymtom for att forhindra att
idrottaren insjuknar ytterligare.

Stort atbeteende hos idrottare kan ta sig uttryck till
exempel genom att hen foljer en mycket strang och
halsosam kost, vager sig konstant, raknar kalorier
och vager maten, struntar i kroppens signaler om
hunger eller mattnad och utesluter vissa livsmed-
el for att ga ner i vikt och darigenom eventuellt
forbattra sin prestationsférmaga. | den vidstaen-

de faktarutan presenteras andra tecken pa stort
atbeteende.

e |drottaren undviker att ata under vilodagar

o tanker att hen maste trana for att fa ata
till exempel kolhydrater

e hoppar 6ver maltider delvis med avsikt
och ar efterat belaten over att hen inte
atit

¢ konsumerar stora mangder vatten eller
gronsaker for att fylla magen

o fGredrar vissa livsmedel: morétter, applen,
vatten, bubbelvatten, lightlask, pastiller
med laxerande effekt m.m. Dessa fyller
magen och Okar kanslan av svullnad i
magen, vilket leder till att man inte kadnner
sig hungrig lika |att.

e fGljer samma, upprepade
handlingsmodnster. Strikta maltidsrutiner
som upprepas fran dag till dag kan vara
tecken pa ett problematiskt foérhallande
till mat. Till exempel ett totalt undvikande
av godsaker, vilket kan anses vara idealet
inom idrottsvarlden, kan vara ett av de
forsta tecknen pa stort atbeteende.

e jamfor sin kropp och sitt utseende med
traningskompisar/influencers i sociala
medier/syskon

e kanner angest Over sitt eget utseende
infor tavlingar (speciellt inom estetiska
grenar, dar kroppen framhavs och drakter-
na ar mycket atsittande)

e agnar sig at 6verdrivet bastubad eller 16p-
ning i tjocka klader for att driva ut vatska
ur kroppen.




Vanliga riskfaktorer fOr atstérningar presenteras i bild 1. Nedan presenteras faktorer som skyddar for
atstorningar och varningstecken pa atstérningar.

Faktorer som skyddar for
atstorningar ar till exempel
att personen har?:

v sunda matvanor
v’ ett accepterande forhallande till sin

kropp och kroppsstorlek

v en positiv sjalvbild och bra
sjalvkansla

v’ ett gott socialt stod.

Tecken som varnar for stort atbeteende?:

e Konstant fokus pa bantning, mat och motion

e Snabb viktnedgang

e Viktnedgang som personen sjalv inte ar orolig 6ver

e Krav att fa annan mat an vad resten av familjen ater

e Extremt halsosam kosthallning eller undvikande av vissa livsmedelsgrupper (t.ex. kolhydrater)
e Overdrivet eller tvdngsmassigt motionerande eller stress om man inte kan motionera
e Stord kroppsuppfattning

o Aterkommande vagning med korta intervaller

e Upprepade toalettbesok efter maltider

e FOrstoppning, magsmartor

e Mensstorningar (t.ex. att man far mens sent, oregelbunden menscykel, utebliven mens)
e Férsenad pubertet

e L3gt blodtryck, lag puls

¢ Rubbningar i vatskebalansen

e Svaghetskansla, svindel, yrsel

e Hjartklappningar, hjartrytmrubbningar

 Okad tendens till bldaméarken

e Kanslighet for kyla, frysande

e Kalla extremiteter, cyanos (en blaaktig hudton)

e Torr och blek hy, dunaktig lanugobeharing i ansiktet och pa kroppen

e Skador pa tandemaljen, tecken pa sjalvframkallad krakning i gommen osv.

e Deprimerad sinnesstamning

 Okad social isolering.




Svag sjalvkansla,
angest

Oro over egen
vikt och kropp

Overdriven traning,
tavlingsidrott

En atstorning i
familjen

Trakasserier

Riskfaktorer for utvecklande
av en atstorning ar bl.a.:

illsatt av Finska likarféreni Duodecim

iri6t, God medicinsk praxi —— ills
o iFinland ry och 6 iFinland ry. Finska Overview of

da & Sundgot-Borgen: Eating Disorders in Athletes.
Risk Fact d i

Mediernas
inflytande

Det kvinnliga konet

Sexuella
trakasserier

Psykisk sjukdom,
langvarig fysisk
sjukdom

Perfektionism

Bantning
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Bild 1. Typiska riskfaktorer for utveckling av en é&tstérning

Atstérningscentrum

Atstorningssymtom ar vanligt forekommande

bland idrottare

|drottare har en hogre risk for stort atbeteende och
atstorningar an den dvriga befolkningen.® Atstor-
ningssymtom férekommer inom alla idrottsgrenar
och hos bada kénen (se bild 2—-4). Enligt en fin-
landsk litteraturstudie forekommer atstérningssym-
tom till och med hos var femte ung idrottare och
var fjarde vuxen idrottare.”

| en idrottares vardag finns faktorer som hdjer
risken for att hen utvecklar en atstérning. For en
utomstaende, och ibland ocksa for idrottaren sjalv,
kan det vara svart att urskilja stort atbeteende fran
typiskt idrottarbeteende. Det ar viktigt att beddma
huruvida beteendemadnstren utgor ett stod eller
inverkar negativt pa idrottarens liv. Om de paverkar
prestationsformagan och livet negativt ar det viktigt
att ingripa.

Inom tavlingsidrott betonas disciplin, prestationsfo-
kus och viljan att strava efter basta majliga resultat,
vilket kan ta sig uttryck pa ett skadligt satt hos
idrottaren, till exempel i form av 6verdriven kontroll
Over dtandet. En mangsidig kost bidrar inte bara

till idrottarens halsa, utan ocksa hens utveckling,
prestationsformaga och aterhamtning. Darfor kan
matrelaterade fragor |1att ta Gver idrottarens liv och
tankande, och idrottaren maste ha formaga att ata
halsosamt utan att utveckla stort atbeteende. Stort
atbeteende kan ocksa vara ett satt for idrottaren
att hantera inre och yttre prestationskrav och ang-
est. | brist pa battre redskap kan idrottaren anvan-
da stort atbeteende for att forsdka ta kontroll dver
prestationskraven.



Prevalens av

atstorningssymtom
bland idrottare

Atstornings-
symtom
forekommer
inom alla typer
avidrottsgrenar,
bland bada kénen

Exempel pa
atstdrningssymtom &r:

- begrénsat af

-fastande

hetsl:;ande 5o

- uppkastning (s
vlktreglenngsmetud eller efter
hetsitning) |

- anvindning av vétskedrivande
lakemedel

-anvindning av
bantningspreparat.

Ungdomar 20 % Vuxna 123 %

ickor & kvinnor: 25 % Po;kar & man: 21 %
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Prevalens av
atstorningssymtom inom
specifika idrottsgrenar

Grenar med viktklasser

Atstornings-
symtom
forekommer
inom alla typer
av idrottsgrenar,
bland bada konen

Exempel pa
atstérningssymtom ar:

- begrénsat a

- fastande

hetsl:;ande 5o

- uppkastning (s
vnktreglenngsmetod eller efter
hetsatning)

anvandmng av vitskedrivande
lakemedel

- anvindning av
bantningspreparat.

ickor & kvmnor 38 % Pojkar & man: 49 %

I-‘l.lckor 8 kvmnor 27 % Pojkar & man: 14 %
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Prevalens av
atstorningssymtom inom
pecifika idrottsgrenar

I Uthallighetsgrenar
Atstornings- e e
symtom i
forekommer
inom alla typer
av idrottsgrenar,
bland bada kénen |

Exempel pd
atstérningssymtom ar:

-begrénsat dtande Pojkar & man: 14 %

Pojkar & man: 5 %

Flickor & kvinnor: 35 %

- hetsatande
- uppkastning (so;
vnktreglenngsmetod eller efter
hetsétnin H
anvandnmg av vitskedrivande |
ldkemedel H
-anvandning av
ban!ningspreparat

Flickor & kvinnor: 16 %

Kallor: Poikkimki ., Rantala E., Nurkkala M.,
Keisala., K en R, Vanhala M. 2017
Erbkiisten urheilijoiden H
Somishiiakdyttavtyminen aiyypei b
ks, ieintas He3e sy s, ug-io. |
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Bild 2-4. Prevalens av &tstérningssymtom bland idrottare.

Vissa idrottsgrenar har drag som kan 6ka risken

for atstérningar hos idrottare (t.ex. viktregleringen

i idrottsgrenar med viktklasser). Aven graden av
kroppsfokus varierar fran lag till lag. Attityderna kan
ta sig i uttryck till exempel i vikt- och utseendefo-
kuserade samtal i omkladningsrummet. Jamforelse
av kroppar, 0ppet eller i hemlighet, kan till och med
leda till tavling och uppmuntra till extrem smalhet.

Medierna har rapporterat om manga fall dar idrot-
taren insjuknat i en atstorning efter att tranaren
uppmanat hen att ga ner nagra kilo. Aven andra
narstaende till idrottaren kan oavsiktligt falla skad-
liga kommentarer som orsakar och uppratthaller
kroppsangest.

Exempel pa orsaker som kan leda till stort atbete-
ende inom idrott®:

e Forbattring av prestationer med hjalp av
viktnedgang

e Patryckningar till viktminskning

e |drottarens personlighet (perfektionism,
samvetsgrannhet, egna héga krav)

e Stravan efter att se bra ut i tavlingsdrakt
eller pa tv

* Tidigt fokus pa grenspecifik traning
e OQverdriven traning

e Snabb viktfluktuation

e Skador som forhindrar traning

e Kommunikationssvarigheter eller
bristande fortroende for tranaren

e Bristfalligt planerad viktnedgang eller
sankning av fettprocent

e Svarigheten att férena idrotten och det
Ovriga livet

e Grenspecifika regler

e Radsla for viktuppgang under en
traningspaus eller efter avslutad
idrottskarriar

e Snedvridna kropps- och naringsideal hos
idrottare i sociala medier.




Atstérningar forsamrar idrottarens halsa och

prestationsformaga

Atstérningar hos idrottare bérjar ofta med ett férsok
att ata mer halsosamt eller ga ner i vikt for att
forbattra idrottsprestationerna. | bdrjan har det ofta
effekt. Efter att det stdrda atbeteendet (under- eller
Overatande och anvandning av eventuella kompen-
sationsmetoder) har fortsatt en tid borjar prestatio-
nerna emellertid férsamras.

Stort atbeteende leder ofta till ndringsbrist och
energiunderskott, vilket snabbt kan paverka
idrottarens halsa, prestationsformaga och
aterhamtning. Om idrottaren ater for lite utvecklar
hen ett energiunderskott som kan paverka halsan

pa manga olika satt (Bild 5). Energiunderskottet
paverkar till exempel hormonfunktionen, benhalsan,
amnesomsattningen, immunsystemet, tillvaxten och
utvecklingen, matsmaltningskanalens funktion och
den psykiska halsan hos bada koénen.®

Hos kvinnliga idrottare leder energiunderskott ofta
till utebliven menstruation. Detta forsamrar benhal-
san, vilket utsatter idrottaren till exempel for stress-
frakturer och senare i livet for osteoporos. Energiun-
derskott i ungdomsaren, da benstommen utvecklas
som mest, ar sarskilt skadligt for benhalsan.
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Bild 5. Potentiella hdlsoskadliga effekter av relativ energibrist




Energiunderskott forsdmrar idrottsprestationen pa
manga satt (se bild 6). Till exempel idrottarens ut-
hallighet, muskelstyrka, koordination och koncentra-
tionsférmaga forsdmras, vilket leder till en 6kad risk
fér skador. Idrottaren blir dessutom lattare irriterad
och deprimerad, och traningseffekten férsamras.

Atstorningar orsakar manga slags skador i krop-
pen. En del av skadorna blir synliga snabbt, medan
andra framtrader forst efter en langre tids sjukdom.

Lyckligtvis har kroppen formaga att dterhdamta sig
fran storsta delen av skadorna. Stort atbeteende
medfor alltid en risk for att idrottaren utvecklar en
regelratt atstorning. Darfor ar det viktigt att snabbt
reagera pa atstérningssymtom, hur ringa de an ar.
Atstérningssymtomen, som sjalvframkallade krak-
ningar och missbruk av lakemedel (bl.a. vatskedri-
vande medel och laxermedel), kan i sig vara mycket
skadliga for halsan.3
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Hur kan stort atbeteende hos en idrottare ta sig

I uttryck?

Stort atbeteende hos en idrottare kan ta sig |
uttryck pa manga olika satt. Foraldrarna far se pa
nara hall vad deras idrottande ungdom har for for-
hallande till tréaning, atande och sin kropp. Forald-
rarna ska utnyttja denna position och forsoka blasa
av spelet innan atstérningssymtomen blir allvarliga-
re. | detta kapitel ger vi ocksa en konkret lista med
tips som det ar bra att vara uppmarksam pa. Var
dessutom observant pa vanliga varningstecken for
atstorningar. Dessa presenteras i borjan av guiden.

Standig tvangsmassig kontroll av maten,
energiintaget och vikten:

Kontrollen av maten och vikten antar ofta over-
drivna proportioner nar atbeteendet blir stort. Att
planera, handla och laga maten kan ta mycket tid i
ansprak. Personen kanske vager sig flera ganger om
dagen for att undvika att ga upp i vikt. Hungern och
en tom kansla i magen blir nagot normalt.

Detta gor det svarare att sta ut med mattnadskans-
lan och 6ka pa matmangderna. Redan en liten vik-
tokning eller misslyckande med att folja kostplanen
kan leda till skuldkanslor och sjalvférakt.

Den strikta begransningen av energiintaget orsakar
ett behov att ata for mycket, eftersom kroppen
stravar efter att kompensera for energiunderskottet.
Detta starka behov att ata kan vacka en radsla for
helt tappa kontrollen dver atandet, vilket leder till
att personen forsoker begransa sitt atande annu
striktare an forut. Om idrottaren upplever att hen
inte har kontroll 6ver sitt atande kan hen boérja
krékas upp maten for att behalla kanslan av ett
tillrackligt lagt energiintag.

Hos en idrottare med langvarig allvarlig undervikt
kan den energimangd som kravs for att vikten ska
6ka bli mindre pa grund av att personens amnes-
omsattning saktas ner (s.k. sparladga). Da kan min-
dre energimangder an normalt leda till viktuppgang,
vilket ger idrottaren en orealistisk uppfattning om
vilken energiniva som hjalper hen att férbli smal.
Nar idrottaren marker att allt mindre mangder man
kan fa vikten att 6ka drar hen ofta ner p& maten
annu mer, samtidigt som hens radsla for viktupp-
gang blir allt starkare.
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Var uppmarksam pa hur idrottaren forhaller
sig till mat, energiintag och vikt
Standig kontroll 6ver maten, energiintaget och

vikten tyder pa att idrottarens atbeteende ar
stort.

Hall ett 6ga pa till exempel féljande:

Det tar lange fOr idrottaren att planera sitt
atande.

Det ar svart for idrottaren att handla mat
och det gar langsamt.

Aven sma viktokningar skapar angest hos
idrottaren.

Idrottaren begransar sitt energiintag pa ett
betydande satt.

Idrottaren ater for mycket.
Idrottaren visar tecken pa att ha krakts.

Idrottaren talar mycket om mat (kan vara
ett tecken pa hunger).

Idrottaren talar negativt om mat (kan vara
ett tecken pa angest kring mat).

Idrottaren borjar laga mat oftare och truga
mat pa andra.

Forvrangd kroppsuppfattning och missnéje med
kroppen:

Stort atbeteende leder ocksa till att kroppsuppfatt-
ningen blir forvrangd. Personen kan se sig sjalv som
fet eller kanna sig fet &ven om hen ar medveten
om sin undervikt. De flesta som lider av atstérning-
ar haller standigt ett 6ga pa storleken och formen
av sin kropp. Nar personen studerar sin spegelbild
kanner hen ofta stark angest, sjalvférakt och en
mindervardighetskansla. Missndje med kroppsde-
lars utseende leder till ett behov av att banta och
|ata bli att ata eller hetsatande och krékande. Pa
detta satt haller den forvrangda kroppsbilden igang
den onda cirkeln av atstorningar.

Den starka kopplingen mellan vikt och sjalv-
kansla:

En person med atstdérning upplever att hens varde
som manniska hanger ihop med vikten, och aven
en liten viktuppgang gor hen besviken. En viktned-
gang upplevs daremot ofta som en lattnad och

en beldning. Eftersom vikten normalt kan variera
till och med nagra kilo inom ett dygn kan mindre
férandringar i sjalva verket inte tolkas som att man
gatt upp eller ner i vikt.



En person med atstérning tror att hen blir en samre
manniska och ar misslyckad om hen gar upp i

vikt. Beteendemassigt kan detta ta sig uttryck till
exempel som vagran att bli vagd, ett tvangsmas-
sigt férhallande till mat eller en sjuklig radsla for
viktuppgang. Hur stark radslan for viktuppgang ar
beror inte pa den insjuknades kroppsvikt, utan den
forekommer hos bade 6ver- och underviktiga. Hos
idrottare med lindriga symtom pa stort atbeteende
kan liknande reaktioner observeras till exempel nar
det kommer till vagning eller viktuppgang, men de
ar sannolikt inte lika starka som i exemplen ovan.
Det ar bra att upptacka aven lindriga reaktioner och
férsOka ingripa i tid for att forhindra att idrottaren
drabbas av en allvarligare atstorning.

Var uppmarksam pa hur idrottaren forhaller
sig till sin kropp och vikt

Att vara missnojd med sin kropp, konstant hit-
ta fel pa kroppen och standigt kontrollera sin
vikt tyder pa stort atbeteende.

Hall ett 6ga pa till exempel féljande:

e |drottaren begransar sin kost (eller vissa
delar av den, t.ex. kolhydrater) av radsla
for att ga upp i vikt.

e |drottaren ar 6verdrivet néjd om hen gar
ner i vikt.

e |drottaren talar negativt om sin kropp.

e |drottaren vagrar |ata sig vagas eller far
angest av vagning.

e |drottaren kontrollerar sin vikt med
tvivelaktiga metoder.

Foérsok att kontrollera vikten med ohdlsosamma
metoder:

Nagra exempel pa skadliga metoder fér bantning
och viktkontroll &r krékningar, anvandning av laxer-
medel och vatskedrivande medel samt att forbruka
energi genom tvangsmassig évertraning.

De som lider av atstérningar tror ofta att krakande
ar en effektiv metod for att gora sig av med all den
mat man atit, men ungefar halften av naringsamne-
na hinner faktiskt tas upp aven om man kastar upp
direkt efter maten.

Darfér gar man inte ner i vikt om man hetsater

fore krakning. Aven laxermedel och vatskedrivande
medel ar verkningslésa med tanke pa viktnedgang.
Laxermedel tdmmer tjocktarmen pa innehall, men
all energi har redan tagits upp nar maten natt tjock-
tarmen. Vatskedrivande medel avlagsnar endast
vatska, sa den uppnadda viktnedgangen ar bara
tillfallig. Bade sjalvframkallade krakningar och miss-
bruk av laxermedel och diuretika kan ha negativa
effekter. De témmer kroppen pa livsviktiga salter,
vilket i varsta fall kan leda till hjartrytmrubbning-

ar. | samband med att man kraks stiger magsyror
upp i munnen, vilket frater pa tdnderna. Missbruk
av laxermedel kan hamma tjocktarmens funktion,
sa att sluta med lakemedlet kan leda till langvarig
forstoppning.




Tvangsmassigt foljande av traningsprogrammet
och kostplanen:

Gransen mellan en 1dmplig och for strang kosthall-
ning och ett klokt respektive tvangsmassigt foljande
av traningsplanen ar ofta harfin, vilket kan géra

det svart att upptacka nar stort atbeteende hos en
idrottare borjar. Grunden blir ohallbar om idrottaren
lagger mest fokus pa sin vikt och sitt utseende nar
hen planerar sin kost och traning, &ven om den
energimangd som leder till viktnedgang star i kon-
flikt med malet att forbattra prestationsférmagan.
Idrottaren kan samtidigt sikta pa bade viktnedgang
och battre prestationsférmaga, vilket inte ar klokt i
langden.

Ett typiskt drag i stort atbeteende ar stravan efter
att ata allt mindre. Dessutom kan idrottaren be-
gransa kosten genom att standigt utesluta nya livs-
medel. Detta gor att viktnedgangen fortsatter, vilket
sa smaningom leder till allvarlig undervikt. Vikt-
minskningen leder ofta forst till en tillfallig forbatt-
ring i bade idrottarens allmanna maende och hens
idrottsprestationer, tills det for 1aga energiintaget
bdrjar ta ut sin ratt. Med tiden forsamras prestatio-
nerna aven om idrottaren Okar pa traningstiden.

Nar en person insjuknar i en atstoérning forstarks
hens drag av perfektionism och stranghet med sig
sjalv. Det kan ta sig i uttryck till exempel genom att
personen bérjar skdta sina 1&xor och hushallsarbe-
te mycket pedantiskt, och &ven traningen far ofta
tvangsmassiga drag.

Det ar typiskt att en idrottare som insjuknat i en
atstorning tranar mer an vad tranaren rekommende-
rat och har svart att ta vilodagar. Nar idrottspresta-
tionerna borjar forsamras pa grund av undernarings-
tillstandet reagerar idrottaren ofta genom att tréna
annu mer.

Samtidigt kédnns misslyckanden forkrossande och
idrottaren reagerar genom att bli alltmer strang med
sig sjalv. | detta skede ar idrottaren ofta deprimerad
och angestfylld, vilket i regel méarks som nedstamd-
het och irritation. Overdrivet tranande kan ocksa
orsakas av ett tvangsmassigt behov att forbruka
energi eftersom idrottaren ar radd for viktuppgang.
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Var uppmarksam pa hur idrottaren féljer sitt
traningsprogram och sin kost

Det kan vara en fin grans mellan en sund och
en Overdrivet strikt kost och att félja tranings-
planen lagom eller for strikt. Diskutera med
tranaren om du upplever att idrottaren bérjar
trana pa ett 6verdrivet satt. Reagera senast pa
féljande:

Idrottaren vill samtidigt banta och forbattra
sina prestationer.

Vikten och utseende paverkar idrottarens
kost- och traningsval.

Idrottaren utesluter livsmedel utan
halsomassig orsak.

Idrottarens prestationer forbattras inte,
trots att hen tranar mer an tidigare.

Det ar svart for idrottaren att ta vilodagar.
Idrottaren tranar mer an vad tranaren
rekommenderat.

Idrottaren ar lattirriterad och nedstamd.

Idrottaren utfor aven ovriga sysslor (t.ex.
laxor och hushallsarbete) pa samma strikt
pedantiska satt.

Du ser séallan idrottaren ata.

e |drottaren kan till exempel upprepade
ganger forklara att hen inte behéver
nagot mellanmal hemma eftersom hen
redan atit i skolan.

Overdriven angest éver misslyckade
prestationer:

Forr eller senare borjar idrottsprestationerna for
idrottare som lider av atstorningssymtom i regel for-
samras. Detta ar angestframkallande for idrottaren
och utmanar hens sjalvkansla. Eftersom den som
insjuknat i en atstorning ar benagen att tolka aven
de minsta motgangar som grova misslyckanden,
kanns forsamrade idrottsprestationer nastan som
en katastrof. Detta marks ofta tydligt utat i form av
daligt humor, ilska eller gratmildhet alternativt som
tilloakadragenhet.

Ett sarskiljande drag hos en person som lider av
atstorning ar att det tar ovanligt lange for perso-
nen att komma 6éver sin besvikelse. Det beror pa
att personen anser att en misslyckad prestation
betyder att hen misslyckats som manniska. Hen
kan vara radd for att inte langre vara respekterad
av nagon, att kanske inte ges en ny chans eller att
ha slutgiltigt férlorat sin formaga. Radslan for att



ha gjort tranaren och foraldrarna besvikna kan leda
till att det tar langre tid for personen att komma
over misslyckandet. Eftersom idrottarens férmaga
att satta enstaka misslyckanden i perspektiv har
férsamrats, tror hen att misslyckandena definierar
hela hens varde som manniska.

Var uppmarksam pa hur idrottaren forhaller
sig till misslyckanden och prestationskrav

Atstérningssymtom forsamrar
idrottsprestationerna forr eller senare, vilket
utmanar idrottarens sjalvkansla.

Observera speciellt foljande:

e |drottaren betraktar en misslyckad
idrottsprestation som en katastrof,
reagerar mycket starkt kdnslomassigt och
kan inte satta besvikelsen i perspektiv.

e |drottaren ar pa daligt humor, ilsken eller
grater efter idrottsprestationer.

e |drottaren drar sig undan efter en
prestation och vagrar tala om den.

e Det tar mycket lange for idrottaren att
aterhamta sig efter en besvikelse.

e |drottaren kan inte hantera prestationskrav
och satter upp helt orealistiska mal for sig
sjalv.

Utmaningar nar det galler att upptacka

atstorningar

Det ar ofta dverraskande svart for den narmas-

te kretsen att upptacka stort atbeteende hos en
idrottare. Anledningen kan vara att idrottaren aktivt
forsoker dolja symtomen. Idrottaren kanske inte in-
ser att nagot ar pa tok, vilket gor att andras oroade
kommentarer kanns irriterande och far idrottaren
borja délja sina symtom. A andra sidan kan idrotta-
ren skammas over symtomen och tanka att andra
skulle tycka att hen ar svag eller galen om de fick
veta om atstorningen. Idrottaren kan ocksa kénna
att saken inte angar andra och att hen vill skota
sina egna angelagenheter sjalv.

Atstdrningssymtom hos en idrottare kan forbli
fordolda under en lang tid. Sjukdomen avsldjas ofta
nar symtomen borjar forekomma i sddan omfattning
att idrottaren konstant ar trétt, orkeslés, ohagad
och deprimerad. Da férsamras aven idrottarens
idrottsprestationer och hen kan allt oftare bli borta
fran traningarna. Trots detta kan idrottaren forringa
och bortférklara symtomen.

Till och med mycket synliga symtom som en for stor
viktnedgang kan passera obemarkt, eftersom férald-
rarnas radsla, hjalpléshet och skuld kan hindra dem
fran att inse laget. Personer i idrottarens omgivning
kan befara att de kan ha bidragit till insjuknandet,
vilket kan gora det jobbigt att ta itu med situatio-
nen. Det kan leda till att man forringar allvaret med
symtomen. Det ar dock viktigt att forsta att orsaker-
na till att man utvecklar en atstoérning ar komplice-
rade och att det sallan finns en enda orsak som gor
att nagon blir sjuk.

Ibland kan till och med de egna foraldrarna tolka
viktnedgangen hos idrottaren som ett tecken pa att
idrottaren tranar bra och ar i bra form”, i synnerhet
om &ven trénaren tanker sa. Atstérningen kan forbli
oupptackt ndr symtomen misstas for traningsfram-
gang. | dag ar matrelaterade problem sa vanliga att
en betydande viktminskning hos en normalviktig
idrottare med stor sannolikhet &r ett symtom pa en
atstorning av nagot slag. Det ar viktigt att orsaken
bakom en kraftig viktnedgang alltid utreds.



Hur tar sig sjukdomen i uttryck hemma och vad
ska man vara uppmarksam pa?

Hemmets roll

Hemmet &r en viktig bas for idrottaren. Familjemed-
lemmarna spelar darfor en viktig roll i att upptacka
och férebygga atstorningssymtom. En ungdom som
insjuknat i en atstorning behdver ofta familjens stod
och en vanlig men bestamd hanvisning till vard nar
situationen sa kraver.

Utmaningen ur hemmets och familjens perspektiv
ar att symtomen utvecklas sa langsamt och gradvis.
Ofta ar det svart att identifiera den tidpunkt nar man
borjat ga dver gransen till vad som ar ohalsosamt.
Efterat beskriver foraldrar ofta att de inte insett hur
allvarlig situationen hade blivit. Aven om den unga
idrottaren borjar begransa sin kost och motionera
mer och mer kan hen lange forklara férandringarna
med att det kravs for sporten. Detta gor att forald-
rarna ofta ar sena med att ingripa.

Stddet fran hemmet och familjen &r viktiga for en
ung idrottare. | de foljande tre avsnitten har vi sam-
lat iakttagelser som vi hoppas kunna hjalpa narsta-
ende till idrottande ungdomar. | det forsta avsnittet
gar vi igenom hur atstérningssymtom kan ta sig i
uttryck hemma och vad man ska vara uppmarksam
pa. Det andra avsnittet innehaller tips pa hur man
ska gbéra om den unga har symtom pa en atstorming.
| det avsnittet diskuterar vi hur man kan forebygga
atstorningssymtom och hur féraldrarna genom sitt
eget agerande kan bidra till att den unga far ett
balanserat férhallande till mat, tréning och kropp.

Den ungas atstorningssymtom
hemma - vad ska man vara
uppmarksam pa?

Atstérningssymtomen utvecklas gradvis, vilket kan
gora det svart att kanna igen dem i ett tidigt sta-
dium. Det finns emellertid flera allmanna faktorer
kopplade till atstérningssymtom, sadant du kan
upptécka i den ungas beteende och ingripa i. Nar
en ungdom utvecklar atstorningssymtom forandras
hens forhallande till mat och motion: kosten blir allt
striktare och traningen far tvangsartade drag. Det ar
en utmaning att urskilja noggrannheten hos en am-
bitids idrottare fran dverdrivna begransningar och
tvang. Kom ocksa ihag att atstérningar kan ta sig

i uttryck pa manga olika satt. Symtom som en be-
tydligt begransad kost och viktnedgang ar synligare
an till exempel hetsatande och krédkande som sker i
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smyg. En person med atstérning kan dessutom vara
normal- eller dverviktig.

Nar atstorningssymtomen forvarras borjar aven den
ungas humor férandras. En ungdom som tidigare
varit glad och energisk kan borja dra sig undan,

bli gladjelds, nedstamd och ilsken. Ur foraldrar-
nas perspektiv kan det vara svart att urskilja vilka
symtom som handlar om pubertet och vilka om
atstorning. Om humorférandringarna hanger ihop
med forandringar i den ungas forhallande till mat,
atande, kropp och/eller traning ska saken underso-
kas narmare.

Atstérningssymtom hos unga kan ta sig i uttryck pa
manga olika satt. Var uppméarksam pa atminstone
féljande forandringar och eventuella symtom i den
ungas beteende:

e Hen undviker standigt gemensamma malti-
der och skyller ofta pa att hen redan atit.

¢ Hens kost ar mycket strang och hen grup-
perar olika livsmedel pa ett svartvitt satt.

e Hen kraver att fa laga sin egen mat, och
maten som de andra familjemedlemmarna
ater duger oftast inte.

Hens humor férandras och hen drar sig
undan, ar nedstamt, grater latt, ar irritabel
och ilsken.

Hen ger sig sjalv dverdrivet stor skuld for
misslyckade idrottsprestationer och far
angest av dem.

Det finns tecken pa hetsatande i

den ungas rum, t.ex. att du standigt
hittar tomma livsmedelsférpackningar,
godispasar eller kexpaket dar.

Det finns tecken pa krakande, t.ex. tata
toalettbesok framfor allt efter maltider
eller sariga handryggar.

Hen motionerar tvangsartat, éverskrider till
exempel standigt traningsraden eller tar
langa I6pturer sent pa kvallen.

Hen kompenserar atande med motion,

t.ex. ar tvungen att trana efter att ha atit
en festmaltid.

e Hen anvander regelbundet laxermedel eller
vatskedrivande medel.




Nar skador tvingar idrottaren till ett langre
traningsavbrott eller hen avslutar sin traningskarriar
kan situation vara mycket utmanande. Om
idrottaren saknar fungerande satt att hantera

den nya livssituationen finns det en risk att aven
atandet blir stort.

Vad ska man gora om man upptacker
atstorningssymtom hos den unga?

Nar du blir orolig 6ver eventuella atstérningssymtom
hos en ung idrottare ska du ingripa snabbt och inte
bara folja med situationen en langre tid. Tveka inte
att féra saken pa tal med ungdomen och fundera
hemma tillsammans med familjen hur ni skulle kun-
na minska riskerna till atstorningssymtom.

Genom tydliga handlingsmodeller skapar ni gemen-
samma regler till exempel for maltider. Forsok fa
den unga att delta i era gemensamma maltider och
ata samma mat som resten av familjen. Att fa till
gemensamma maltider i den hektiska vardagen kan
kannas svart, men det ar helt klart vart att satsa
pa. En ungdom med atstérningssymtom kan ocksa
ha ett behov av att variera livsmedel. Det kan gbra
det frustrerande langsamt att handla eftersom den
unga undersoker alla férpackningar och har svart
att valja. Aven héar kan foraldrarna hjalpa till genom
att dra tydliga riktlinjer fér de matvaror familjen ko-
per in. Det &r mycket viktigt att samma regler galler
hos bada foraldrar. Den unga far inte heller ges for
mycket makt att bestdmma dver matinkdpen.

Att ta upp sina misstankar direkt varken skadar
ungdomen eller forvarrar situationen. Det ar viktigt
att ha en valvillig och empatisk hallning nar du

for saken pa tal. Du kanske inte alls begriper den
ungas beteende och tankar, men det &r viktigt att
inse att det ar helt sanna for hen sjalv. PAminn
garna bade dig sjalv och den unga om att man inte
valjer att fa en atstdrning och att sjukdomen inte
ar nagons fel. Bli inte skramd om ungdomen blir
arg och lat ilskan inte hindra dig fran att ta saken
vidare. Du kan dock folja laget i nagra veckor efter
att du tagit upp saken. Det ar emellertid viktigt att
inte lata situationen forvarras under flera manader
eller till och med flera ar. Vidare atgarder behdvs
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om den ungas, de narstaendes och tranarens
hjalpmedel inte racker for att astadkomma tydliga
férandringar. For situationen som helhet ar det
viktigt med en Oppen, kontinuerlig dialog mellan
hemmet och tranaren och en 6msesidig forstaelse
om vad som haller pa att handa med ungdomen.

Ibland fungerar atstérningssymtom som ett satt att
signalera att allt inte &r som det ska eller att den
unga vill sluta med idrotten utan att vaga beratta
det. Hen kan vara radd for bade foraldrarnas och
tranarens reaktioner, och en samvetsgrann ungdom
vill inte gora nagon besviken. Prata garna dppet
med den unga om allt som har med idrott att gora.
Nagot av det viktigaste ar hens inre motivation till
idrott och att hen inte bara idrottar pa grund av
press utifran.

Vad kan man géra hemma for att
forebygga atstorningssymtom och
hjdlpa den unga att fa ett balanserat
forhallande till mat, traning och sin
kropp?

Det ar mycket viktigt for den unga hur féraldrarna
forhaller sig till mat och dtande samt kropp och mo-
tion. Darfor ar det bra for dig som foralder att agna
en stund at att reflektera dver din relation till dessa
saker. Kom ihag att den ungas uppfattningar inte
bara paverkas av kommentarer som riktas direkt till
hen sjalv, utan ocksa av hur foéraldrarna talar om sig
sjalva och andra. Det krdvs mod for att undersdka
sina egna attityder. Tank pa att malet inte ar att fa
till en férandring genom att skuldbelagga, utan att
bli medveten pa ett satt som hjalper att genomféra
eventuella férandringar i ens attityder och ageran-
de.

| basta fall kan du som foralder fungera som exem-
pel pa all gladje och allt valbefinnande man kan fa

i sitt liv genom motion och en balanserat halsosam
kost. Som varst lar sig den unga att motion ar lika
med prestation, nagot som alltid ska utféras ex-
tremt bra, och far ett oflexibelt férhallande till mat.
Aven foraldrarnas standiga kritiserande av sina egna
eller andras kropp eller utseende kan fa ungdomen
att utveckla en kritisk kroppsuppfattning.



du ar ditt barns foralder, inte tranare.

unga idrottaren behdver mycket energi.

"skrapmat”.

det inre valbefinnandet.

drastiskt dra ner pa energiintaget.

e Berdm, uppmuntra, ge positiv respons. Den unga méter tillrackligt med kritisk respons utanfér
hemmet, sa det behdvs inte hemma. Kom ihag under idrottstraningen och dven matcherna att

e Fundera Over sattet och tonen som ni pratar om mat, atande, kropp och utseende dar hemma.

e GOr matsituationerna flexibla och infér inga onddiga begransningar och férbud i den idrottande
ungas kost. Begransningar ar motiverade till exempel vid allergi, men att daremot till exempel
helt férbjuda sockret i en idrottares kost ar helt grundlost — sarskilt eftersom den vaxande

e Vardera inte livsmedel som bra och daliga eller foérbjudna — all mat har sin plats nar man
ater den i lagom omfattning. Undvik darmed att tala om till exempel "tillaten mat” eller

e GI6m inte din roll som exempel i ditt barns 6gon; undvik att tala om till exempel bantning
och dieter infor ditt barn. Det ar en privatsak som barnet inte behéver veta om. Kritisera inte
andras kroppar och matval, utan férega i stallet med ett gott exempel nar det galler val kring
mat. Barn och unga kanner latt av det om féraldrarna ser negativt pa sina kroppar, och dessa
skadliga tankesatten kan éverféras aven till barnen. Varje kropp ar vardefull som den &r. Tala
hellre om allt vad man kan géra med kroppen an hur den ser ut.

e Att upprepade ganger tala om vikt visar att det ar en mycket betydelsefull sak i personens liv.
For att stddja det évergripande vélbefinnandet ar det betydligt mer fruktbart att fokusera pa

Alla kommentarer kring den ungas kropp, vikt och utseende kraver ett sarskilt 6vervagande och
noggrannhet. En samvetsgrann ungdom kan ta en kommentar som kan tolkas som kritisk som
ett tecken pa att hen maste andra pa sitt atande eller sin traningsmangd. Om man goér det pa
egen hand stédjer man sig ofta pa information pa natet och tanker automatiskt att man maste

e Fundera éver hur du sjalv forhaller dig till idrott och motion. Handlar det om prestation och
tvang eller nagot som far dig att ma bra och kanns kul?

e Det ar viktigt med en 6ppen kommunikation med tranarna.

Dessutom ar det viktigt att komma ihag hur sociala
medier kan paverka den unga, hens kroppsupp-
fattning och sjalvbild. Ungdomarna anvander appar
som vimlar av bilder och bildtexter med tips och
rad. Utdver bra och inspirerande effekter ar detta
tyvarr ocksa kopplat till en méangd risker. For nagon
som ar osaker pa sin kropp erbjuder visuella ap-
par som Instagram gott om jamférelseobjekt som
starker deras egen osakerhet. En ung idrottare kan
félja sina idrottande forebilder och anamma deras
kroppsform och extremt halsosamma mattips som
sina egna mal. Diskutera garna relationen till socia-
la medier hemma och reflektera aktivt dver om de
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personer som ungdomen foljer forstarker hen pa ett
positivt satt eller 6kar prestationskraven. Paminn
den unga om att bilderna redigeras bade i bildbe-
handlingsprogram och genom att den som lagger
ut dem valjer noggrant hur hen ska std, vad hen
har pa sig, om hen drar in magen och sa vidare.
Diskutera darfor garna en sund kritiskhet mot bilder
som visas pa natet. Ju mer ni kan narma er temat
pa ett Oppet och dialogiskt satt i stallet for att vara
férddmande och strang, desto mer sannolikt ar det
att den unga har behallning av era gemensamma
reflektioner.



Hanvisa idrottaren till vard

Om ni dar hemma har blivit oroliga for idrottarens
atstorningssymtom och symtomen inte borjar latta
pa nagra veckor ar det viktigt att snabbt hanvisa
den unga till vard hos yrkesutbildade personer

inom halso- och sjukvarden. Foraldrarna, trénarna,
medlemmarna i traningsteamet, lararna och andra
narstaende till idrottaren ska bestdmt och utan att
tveka uppmuntra den unga att sdka vard. De kan
aven sjalva kontakta vardinstanser for att forsoka
sanka idrottarens troskel att sdka sig till vard. Nar
det galler att hanvisa en idrottare till vard ar det bra
att komma ihdg att ju snabbare man ingriper i at-
storningsymptom, desto battre och snabbare brukar
prognosen vara.

Beroende pa idrottarens alder ar den forsta var-
dande instansen skolhalsovardaren eller skollaka-
ren, studenthalsovarden eller foretagslakaren. Om
idrottaren inte omfattas av ndgon av dessa varden-
heter far hen snabbast hjélp pa lakarmottagningen

Idrottsnutrition

pa halsovardscentralen. Lindriga eller medelsvara
symtom kan behandlas inom primarvarden, men om
symtomen inte borjar minska inom 2-3 manader
tar den vardande lakaren stallning till huruvida det
behodvs specialsjukvard.

Pa flera orter finns det i anslutning till centralsjukhu-
set en enhet eller ett vardteam som ar specialiserat
pa atstorningar. Kontakta vardenheten i fraga for
mer information. Dessa enheter kraver i regel en
lakarremiss. Darifran hanvisas patienter till fortsatt
vard inom av FPA ersatt psykoterapi, pa psykiatriska
polikliniker eller vid en atstérningsvardenhet inom
den offentliga sektorn. Av de sistndmnda finns det
ett fatal i Finland. Om man betalar terapin sjalv kan
man sOka sig dit aven utan remiss. Till exempel i
Helsingfors finns det ett privat Atstorningscentrum
med goda natverk for multiprofessionell vard av
idrottare.

En tillracklig och mangsidig kost
forbattrar prestationsformagan,
forebygger skador, paskyndar
aterhamtningen och uppratthaller en
halsosam vikt.°

FOr att idrottaren ska kunna folja en kost som sto-
der hens hélsa, prestationsformaga, utveckling och
aterhamtning maste idrottaren och hens narmaste
krets forsta hurdan en sadan kost ar. Det ar viktigt
for idrottaren att forsta de grenspecifika kraven pa
till exempel energiintaget, eftersom hen annars 1att
kan fa i sig for lite energi sarskilt i grenar med hog
energiforbrukning. Tyvarr har idrottare ofta stora
brister i sina kunskaper om kost.** Det kan till och
med paverka idrottarens prestationsféormaga och
aterhamtning. Till exempel ett for lagt energiintag
orsakas darmed inte alltid av stort atbeteende,
utan det kan ocksa bero pa kunskapsbrist. Bristfal-
liga kunskaper om kost kan ocksa till exempel fa
idrottaren att borja ta kosttillskott aven nar de inte
behovs.
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Darfor ar det viktigt att aven professionell nutri-
tionscoachning finns med som en del av idrottarens
tréning. Nutrition ska goéras till en integrerad del av
idrottarens vardag och traning for att idrottaren ska
forsta dess betydelse. Har spelar dven hemmet en
viktig roll, eftersom manga foreningar och lag inte
avsatter sarskilt mycket tid pa nutritionscoachning.
Tranarna och foraldrarna ar viktiga forebilder for
idrottarna i fraga om mat och atande samt sprid-
ning av naringsinformation.*>13 Idrottarna tar latt
efter deras attityder till mat.

Viktiga utgangspunkter for idrottarens kost ar att
hen far tillrackligt med energi och har en vettig
maltidsrytm. Nar idrottaren anvander en lamplig
tallriksmodell (bilderna 7-9) for att satta ihop sina
maltider och ater tillrackligt ofta kommer man
redan langt. Tallriksmodellerna &r enkla och praktis-
ka hjalpmedel for att satta ihop maltider.** De kan
anvandas for att sakerstalla att idrottaren far i sig
tillrackligt med energi och naringsamnen fran kallor
som tillgodoser idrottarens behov.



Tallriksmodellerna &r med avsikt olika for olika
traningsdagar. Detta eftersom idrottarens energi-
forbrukning i regel varierar beroende pa tranings-
veckans program. Nar traningsdagen ar mer intensiv
eller passen langre 6kas andelen kolhydratkallor

pa tallriken, medan andelen gronsaker minskar.
Proteinbehovet paverkas inte avsevart av varierad
tréaningsintensitet. Framhav garna betydelsen av ett
tillrackligt kolhydratsintag for idrottarna i allmanhet
eftersom kolhydrater ar den viktigaste energikallan
for idrottare.

En idrottare ska helst ata cirka 5-7 maltider om da-
gen med 3-4 timmars mellanrum for att fa tillrack-
ligt med energi. Detta betyder att det behdvs flera
mellanmal och en kvallsmat utéver huvudmaltider-
na. Om det gar betydligt langre mellan maltiderna
hander det |att dels att aktivitetsnivan sjunker och
att man hinner bli mycket hungrig. Aterhdmtningen
ar inte heller optimal om idrottaren inte far i sig en-
ergi fore och efter traningen. Ingen av dessa bidrar
till att idrottaren orkar med nasta traning. Att hoppa
dver mellanmal kan pa langre sikt leda till energiun-
derskott, vilket i sin tur fororsakar olika problem fér
idrottaren. Dessa har vi redan beskrivit ndrmare.

Atandet ska dessutom vara tillrackligt flexibelt, och
alla onddiga forbud och begransningar bor undvikas.
Strikta begransningar leder ofta till att atandet blir
mindre avslappnat och idrottaren borjar fasta alltfor
mycket uppmarksamhet vid atandet. Detta Okar i
sin tur risken for stort atbeteende. Idrottaren behd-
ver darmed inte utesluta alla godsaker fran kosten,
och det &r inte heller att rekommendera. Atandet
av godsaker halls automatiskt pa en lamplig niva
nar idrottaren ater tillrackligt med ordentlig mat vid
maltiderna och mellanrummen mellan maltiderna
inte blir for lAnga (Gver 3-4 timmar). Hunger som
orsakas av att det gar for lange mellan maltiderna
eller att portionerna ar for sma far daremot vem
som helst att smaata mellan maltiderna.

All mat kan inkluderas i kosten om det
inte finns halsorelaterade orsaker att
utesluta enstaka livsmedel.

Det finns inga daliga eller bra livsmedel.
Det viktiga ar en mangsidig helhet, inte
begransningar och finlir med detaljer.°

Bild 7-9. Tallriksmodellerna*#
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Tallriksmodell for mindre anstrangande traningsdag

Kolhydratkallor
« pasta

. ris

« potatis

« batat

« quinoa

+ couscous

Gronsaker

- sallader

« rivna gronsaker

« gronsaksblandningar

« kott
« hona
« fisk
« vaxtprotein
- dgg

« grynost

=terveurheilija’

« véxtprotein
- dgg
« grynost

Tallriksmodell for mattligt anstrangande traningsdag

Gronsaker

« sallader

« rivna grénsaker

« gronsaksblandningar

Kolhydratkillor
+ pasta

. ris

« potatis

« batat

« quinoa

« couscous

Proteinkallor
« kott

« hona

« fisk

=terveurheilija’

Tallriksmodell fér mattligt anstrangande traningsdag

Kolhydratkallor
« pasta

. ris

« potatis

« batat

« quinoa

« couscous

Proteinkallor
« kott

« hona

« fisk

« vaxtprotein
- dgg

« grynost

Gronsaker
« sallader
« rivna gronsaker

« gronsaksblandningar

=terveurheilija




|drottarens energiintag kan beddémas till exempel
genom att be hen att lyssna till sin kropp och foku-
sera till exempel pa foljande®:

e Orkar jag bra pa traningarna?

e Har jag en bra aktivitetsniva i vardagen?

o Aterhamtar jag mig latt efter traningen?

e Haller sig min vikt pa ungefar samma niva?

e Fungerar min menscykel (kvinnliga idrottare)?

Om allt detta fungerar bra kan man beddéma att
energiintaget ligger pa en lagom niva. Nar energiun-
derskottet pagatt lange hinner kroppen dock vanja

sig vid ett mindre energiintag. En subjektiv be-
démning av energiintaget ar da kanske inte langre
ett bra matt pa att energiintaget ar tillrackligt. Vid
misstanke om ett langvarigt energiunderskott ar det
bra att konsultera en idrottsnutritionsexpert.*®

Ett heltackande informationspaket om idrottarens
energiintag och allmant om idrottsnutrition finns
pa webbplatsen till programmet Terve Urheilija. Vi
rekommenderar att foraldrar och idrottare tar del
av webbplatsen och fordjupar sina grundlaggande
kunskaper om idrottsnutrition.

Bra stodmaterial for foraldrar

Internet:

Sporta for livet-projektets kanaler i sociala
medier (pa finska):
www.facebook.com/0eu2020

www. twitter.com/oeu 2020
www.instagram.com/oeu 2020

Atstoérningscentrums webbplats:

Information om &tstorningar och vard samt kontakt-
uppgifter till varden.
www.syomishairiokeskus.fi/uusi

Atstérningscentrums blogg Omenatupa

(pa finska):

Tankar kring atstoérningar, vard och rehabilitering —
ocksa ur idrottarperspektiv.
syomishairiokeskus.blogspot.com
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Atstoérningsférbundet — Syémishairiéliitto SYLI ry
Atstorningsforbundet har som mal att 6ka kunska-
pen och forstaelsen for atstorningar i samhallet och
upphava férdomar kopplade till sjukdomen. Forbun-
det haller i gang en sund offentlig debatt om teman
kring mat, motion, vikt och kropp.
syomishairioliitto.fi

Atstérningsférbundet — Syémishairiéliitto SYLI
ry: Miten siita painosta sitten pitaisi puhua? -
opas vastuulliseen painopuheeseen
syomishairioliitto.fi /wp-content/uploads
Miten-siit%C3%A4-painosta-sitten-pit%C3%A4isi-pu-
hua.pdf



http://www.facebook.com/oeu2020
http://www.twitter.com/oeu_2020
http://www.instagram.com/oeu_2020/
https://www.syomishairiokeskus.fi/uusi/sv
http://syomishairiokeskus.blogspot.com/
https://syomishairioliitto.fi//pa-svenska
http://syomishairioliitto.fi/wp-content/uploads/Miten-siit%25C3%25A4-painosta-sitten-pit%25C3%25A4isi-puhua.pdf
http://syomishairioliitto.fi/wp-content/uploads/Miten-siit%25C3%25A4-painosta-sitten-pit%25C3%25A4isi-puhua.pdf
http://syomishairioliitto.fi/wp-content/uploads/Miten-siit%25C3%25A4-painosta-sitten-pit%25C3%25A4isi-puhua.pdf

UKK-institutets program Terve Urheilija

(pa finska):

Forskningsbaserad information som stod for tréna-
re, kring teman som férebyggande av skador, halso-
och sjukvard, tréaning och kost.

terveurheilija.fi

Naringsspecialist Patrik Borgs webbplats och
blogg (pa finska): Texter om bl.a. idrottsnutrition
och utmaningar med atande.

www.patrikborg. fi

National Eating Disorders Collaboration

(pa engelska):

En omfattande australiensisk webbplats om atstor-
ningar och vard vid atstérningar.

www.nedc.com.au

National Eating Disorders Association:

En omfattande amerikansk webbplats om atstor-
ningar och vard vid atstérningar.
www.nationaleatingdisorders.org

Kallor till guiden

Bocker:

Jag har redan atit: Att vara anhérig till nagon
som lider av en atstérning. Anna Keski-Rahkonen,
Pia Charpentier, Riikka Viljanen. 2011. Duodecim.

Liikuntaravitsemus - tehoa, tuloksia ja ter-
veytta ruoasta. Olli llander, Marika Laaksonen,
Petteri Lindblad, Jaakko Mursu. 2014.
VK-kustannus.

Irti ahminnasta - kohti tasapainoista suhdetta
ruokaan. Anna Keski-Rahkonen, Katarina Meska-
nen, Minna Nalbantoglu. 2013. Duodecim.

Pysayta tunnesyominen. Katarina Meskanen.
2018. Tuuma.

Anoreksia — pako mielen vankilasta.
Henna Lehtismaki-Hyvonen. 2016. Viisas Elama.

Nalkainen sydan — Parane bulimiasta.
Pia Charpentier, Riikka Viljanen, Anna Keski-
Rahkonen. 2016. Duodecim.

Texter av Atstorningscentrums verksamhetsledare
Pia Charpentier, som anvands som kalla fér materi-
alet i guiden, samt:

1. Appelqvist K, Vaara J, Vasankari T, Hakkinen A,
Mantysaari M, Kyrélainen H. Lapsuudessaan
ohjattuun liikuntaharrastukseen osallistuneet
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Tutkimuksesta Tiivistetysti. 39/2017:3.

Taimela S. Liikunta nuorena hyodyttanee
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https://www.duodecimlehti.fi/duo50054
Syomishairiot. Kaypa hoito -suositus.
https://www.kaypahoito.fi/hoi50101
Sybmishairiot. Mielenterveyden keskusliitto.
https://www.mtkl.fi/mika-askarruttaa/
yleisia-mielenterveyden-hairioita/syomishairio
Miesten syomishairiot ja tyytymattdémyys
lihaksistoonsa. https://www.duodecimlehti.fi/
duo96584

Bratland-Sanda S, Sundgot-Borgen J. Eating
disorders in athletes: Overview of prevalence, risk
factors and recommendations for prevention and
treatment. Eur J Sport Sci. 2013;13(5):499-508.
Poikkimaki T, Rantala E, Nurkkala M, Keisala

J, Korpelainen R, Vanhala M. Eri-ikaisten
urheilijoiden sydmishairiokayttaytyminen
lajityypeittdin. Kirjallisuuskatsaus. Liik Tiede.
2017;54(2-3):113-120.
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Mountjoy M, Sundgot-Borgen J, Burke L, et al. The
IOC consensus statement: beyond the Female
Athlete Triad — Relative Energy Deficiency in Sport
(RED-S). Br J Sports Med. 2014,;48(7):491-497.
Suhteellinen energiavaje urheilussa ja naisurheilijan
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ravitsemustalo.fi/2017/01/16/suhteellinen-
energiavaje-urheilussa-ja-naisurheilijan-oireyhtyma-3
National Eating Disorder Association.

Coach and Trainer Toolkit. https://www.
nationaleatingdisorders.org/sites/default /files/
nedaw18/3.%20CoachandTrainerToolkit%20-%20
Copy.pdf

Heikkila M. Nutrition knowledge and skills among
young endurance athletes. https://helda.helsinki.
fi/handle/10138/309628

Birkenhead KL, Slater G. A Review of Factors
Influencing Athletes’ Food Choices. Sports Med
Auckl NZ. 2015;45(11):1511-1522.

Heffner JL, Ogles BM, Gold E, Marsden K,
Johnson M. Nutrition and eating in female

college athletes: a survey of coaches. Eat Disord.
2003;11(3):209-220.

Urheilijan lautasmalli — Lautasmallit kulutuksen
mukaan. Terveurheilija. https://terveurheilija.fi/
urheilijan-ravitsemus/urheilijan-lautasmalli

15. Terve Urheilija. http://www.terveurheilija.fi/etusivu
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