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Detta dokument dr att betrakta som allmdnna rdd och rekommendationer. Inget ansvar kan
tas for dess tillimpning i det individuella fallet. Idrottare har ett eget ansvar i samrad med
vdrdnadshavare, trinare och vid behov sjukvarden vad gdller aktivitet och sjukdom.

Allmédnna rad vid infektion och idrottsatergang (RTS — Return to sport)
Del 1

Generellt galler att all intensiv traning och tavling, som per definition ar intensiv, ska avstas
vid symtom pa sjukdom. Detta dokument fokuserar pa infektionssjukdomar. Det tydligaste
symtomet pa en infektion ar feber. Det tydligaste tecknet pa att idrottsutdvaren ar redo for
anstrangande aktivitet efter infektion ar att denne kdanner sig helt aterstalld i minst 1-2
dygn. Utdver symtombilden sa bor man dven tanka pa den individuella risken relaterat till
eventuella sjukdomar idrottaren har sedan tidigare. RTS kan graderas till deltagande,
traningsmedverkan och fullstandig prestationsmedverkan. En atergang kan grovt gradvis
doseras pa samma satt i samrad med tranare. Borja langsamt, lagintensivt och kortvarigt.
Vid avvikande symtom eller onormal trotthet och orkesloshet i samband med sadan
gradvis atergang skall traningen avbrytas direkt. Vid symtom fran hjarttrakten,
brostkorgen, svimningskansla, kraftig eller ihdllande pulsstegring, andfaddhet, ska
sjukvard kontaktas. Vid svimning, andndd, ihallande eller eskalerande brostsmarta skall
112 kontaktas.

Redan vid debut av symtom pa infektion sdsom halsont, onormal trétthet, sjukdomskansla,
huvudvark, snuva, hosta, buksmarta, illamaende, krakningar, hjartklappning/pulsstegring,
yrsel, symtom fran brostkorg, muskel- och ledvark ar det viktigt att uppmarksamma dessa
signaler. Avvakta da 1-3 dagar med aktivitet beroende pa symtomutveckling for att utesluta
att det ror sig om debut av en kraftigare sjukdom. Langvarig sjukdom, sjukdomsbild med
flera kombinerade symtom, kraftigare symtom, innebar langre tid till RTS. Kortvariga, milda,
fataliga symtom innebar tidig RTS. Vid pagaende sjukdomssymtom och sjukdom &r sémn,
vila, kost och vatskebalans viktiga att beakta. Nedan foljer nagra konkreta rad.

e Feber = vila. Traning vid feber &r skadlig. Atergang vid feberfrihet och symtomfrihet
bor ske gradvis, se ovan.

e Allman sjukdomskansla utan feber men symtom eller kombination av symtom
sasom; halsont, heshet, huvudvark, snuva, hosta, buksmarta, illamaende, krékningar,
hjartklappning/pulsstegring, yrsel, symtom fran brostkorg, muskel- och ledvark ar
signaler pa att kraftigare sjukdom ar mojlig och man bor vila till symtomfrihet.

e Enbart latt nytillkommen snuva utan andra symtom: Efter 1-3 dagars observation,
forsiktig, anpassad och stegrande traning utifran tolerans. Om man ej tolererar
aktivitet eller far mer symtom bor man avbryta aktiviteten med nytt forsok efter
nagra dagar.
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e Enbart latt nytillkommen hosta utan andra symtom: Efter 1-3 dagars observation,
forsiktig, anpassad och stegrande traning. Om man ej tolererar aktivitet eller far mer
symtom bor man avbryta aktiviteten med nytt forsok efter nagra dagar.

e Halsont: Aktivitet bor undvikas.

e Kortelfeber: Halsont, trotthet och feber i olika grad. Aktivitetsatergang i samrad med
lakare.

e Kombination av symtom ovan eller symtom ovan med tilldgg av sjukdomskansla,
ledvark, muskelvark eller onormal trotthet: Aktivitet bor undvikas till symtomfrihet.

e Pagdende antibiotikabehandling: Aktivitet bor undvikas.

e Oppna hudsdr som kan infekteras: Vattenaktivitet bér undvikas. Infekterade hudsar:
Aktivitet bor undvikas.

e Gastroenterit: Mag-/tarmsjuka med diarré och/eller krakning har sarskilda rad om
symtomfrihet under 1-2 dygn innan man far aterga till vissa aktiviteter sdsom skola
och idrott, folj rad pa 1177 och fran sjukvarden.

e Manga lider av astma, allergier och har symtom som lattare snuva och hosta under
lang tid. Dessa symtom ar inte hinder for aktivitet, daremot ar en daligt behandlad
astma en risk vid traning.

e Covid-19, influensa, RS-virus och liknande virussjukdomar: Sjukdomen triggar en
spridd inflammation med paverkan pa flera vavnader i kroppen som kan leda till
symtom i mycket varierande grad och langd. Det finns en 6kad risk for
hjartmuskelinflammation vilket innebéar att man bor undvika traning och tavling vid
symtom och darefter gradvis ateruppta fysisk aktivitet.

o Testas positivt men utan symtom. Undvik traning 3 dagar.

o Vid mild sjukdom utan feber med enstaka symtom fran hals och ovan; snuva,
latt hosta, nysningar, huvudvark, kan atergang ske gradvis vid symtomfrihet.
Rekommenderas 3 dagars uppehall. Darefter om valmaende individ kan
graderad atergang ske 6ver ca 5 dagar. Vardaglig aktivitet och promenad ska
klaras av utan nagot hinder innan graderad atergang till aktivitet.

o Vid symtom nedom halsen; allmdnsymtom, feber, hjartklappning vid
anstrangning, symtom fran broéstkorgen sasom trang i brostet, lattare yrsel
vid anstrangning, latt svimningstendens, andfaddhet sker atergang forst efter
fullt tillfrisknande, eventuellt i samrad med ldkare. Har dessa symtom varit
overgaende och individen ar symtomfri kan graderad atergang provas
forsiktigt fran dag 6 full aktivitet om det gatt bra fran dag 11. Uppstar
symtom vid atergang rekommenderas det att avbryta och senarelagga
atergang, eventuellt i samrad med lakare.

o Vid langvariga symtom bor dtergang ske i samrad med ldkare. Har dessa
symtom varit 6vergaende rekommenderas atergang i samrad med sjukvard.

Sammanfattningsvis:

Anvand sunt fornuft. Radfraga. Lyssna pa kroppen.
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Traning och infektion, bakgrund
Del 2

Infektion hos idrottsutdvare medfor risk for individ, traningsgrupp, ledare och eventuell
publik. Smittspridning kan ske direkt och indirekt. Konsekvenser av en infektion kan drabba
bade halsotillstandet och majlighet till deltagande for individ, traningsgrupp och ledare.
Darmed ar det klokt att folja vissa rad och rekommendationer som for de flesta ar val kdnda.
Inte minst efter den globala Covid-19 pandemin.

Traning och immunforsvaret

Immunsystemet hos en individ paverkas av flera faktorer; psykiska, fysiska, miljoexponering
samt kost och somn. Intensiv, langvarig och frekvent traning, daven kallad 6vertraning leder
till 6kad infektionskanslighet. Det leder till en férsvagning avimmunsystemet.

Regelbunden valplanerad fysisk aktivitet starker daremot immunsystemet och bidrar till en
forbattrad halsa, bade pa kort och lang sikt. For att uppna det kravs god traningsplanering
dar viloperioder och aterhamtning beaktas. Andra sarskilt viktiga komponenter som
forebygger sjukdom och skada, samt starker var motstandskraft ar en god kost och sémn
samt kdannedom om tecken pa begynnande nedsattning och sjukdom som kraver extra vila.

Traningens goda effekter inom flera aspekter ar valkdnda. Men traning kan dven vara
skadligt i vissa fall. For tidig atergang till intensiv aktivitet kan leda till forsamring av en
pagaende, obemarkt eller nyligen utlakt infektion och i vissa fall fler komplikationer av en
pagaende infektion. En ovanlig men potentiellt allvarlig sadan ar hjartmuskelinfektion.
Infektions- och febersjukdomar stimulerar ofta till 6kad puls och hjartaktivitet redan i vila
vilket vid intensiv aktivitet ger en additiv belastning pa hjartmuskeln som aven kan vara
paverkad av virus och inflammationsamnen i kroppen.

Fysiologiskt forsamras dven prestationsférmagan. Den paverkan pa syreupptag, styrka och
koordination som kan uppsta vid aktivitet under pagaende infektion kan bidra till 6kad risk
for skador.

Den unga idrottsutdvaren staller egna krav pa deltagande och prestation pa tréning och
tavling baserade pa egna erfarenheter, 6nskemal och intressen samt upplevda krav och
uttalade sadana fran omgivningen i relation till de beslut som tas. Ledare och
vardnadshavares roll i att beakta den langsiktiga halsan och prestationsférmagan fér den
yngre idrottaren blir da viktig.
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