Feldenkraispedagogik tillampad pa patienter med langvarig, icke specifik
landryggsmarta; doktorsavhandling fran Sahlgrenska Akademin vid Géteborgs

universitet.

Feldenkraispedagog, leg. sjukgymnast Christina Schén-Ohlsson har skrivit en
doktorsavhandling i medicinsk vetenskap vid Goteborgs universitet, sektionen for klinisk
neurovetenskap och rehabilitering. Avhandlingen beskriver hur patienter som haft svar
ryggsmarta under manga ar, blivit radikalt férbattrade genom Sensomotoriskt Larande (SML).
SML innebé&r undervisning i kropps och rorelsemedvetande enligt Feldenkraispedagogikens

principer.

Att ha ont i ryggen ar mycket vanligt och i vastvarlden inkl. Sverige, berdknas att s& manga
som var femte individ drabbas varje ar. Trots att de flesta tillfrisknar relativt snabbt och
endast 10 % av fallen blir langvariga, anses ryggsmarta vara ett av de storsta halsoproblemen i
véstvarlden. Ryggsmartan kallas ”langvarig” eller “kronisk™ nér den varit ihallande eller
standigt aterkommande under 3 manader eller mer. Beteckningen “icke specifik” ryggsmarta
anvands for de fall, dar vare sig den ihallande smartan eller de kroppsliga rorelsebegransande
svarigheterna, kan forklaras av skador eller sjukdomar i nagon av kroppens vavnader eller

organ. En majoritet av de langvariga fallen (80 %) ar icke specifika.

Samtliga patienter som ingick i doktorsavhandlingens fyra delstudier hade haft sina
ryggbesvar i mer an 1 ar. Alla var undersokta av ryggkirurger som konstaterat att deras besvar
var icke specifika” och dérfor kunde de inte erbjudas ndgon botande medicinsk eller
kirurgisk behandling. Samtliga patienter hade provat manga olika sjukgymnastiska

traningsmetoder och smartlindrande behandlingar utan att fa nadgon varaktig lindring.

Idén, som Christina Schon-Ohlssons doktorsavhandling bygger pa, ar att denhar
patientgruppens problem inte sitter lokalt, i muskler, skelett eller leder, utan att smartan och
de muskul&ra spanningsproblemen istéllet har att géra med inlarda begrénsningar i
patienternas sétt att rora sig. Inlarda begransningar i en individs rérelsemonster forandrar
individens kroppsliga sjalvbild. Individens kroppsliga sjalvbild &r dynamisk och den hanger
samman med upplevelsen av hur de olika kroppsdelarna ror sig i forhallande till varandra. Det
sinne som gor att vi kan k&nna hur kroppen ror sig ar det kinestetiska sinnet och det ar

lokaliserat till nervsystemet och hjarnan. Ett valfungerande kinestetiskt sinne ger bl.a.



forutsattningar for att kroppens rérelsemonster ska fungera effektivt.
Feldenkraispedagogikens lektioner syftar till att trdna det kinestetiska sinnet, tydliggora den

kroppsliga sjalvbilden och effektivisera “elevens” rorelsemonster.

Den hypotes som avhandlingen avsag att testa sade att patienternas smarta och begransningar
i rorelseformagan kunde uppfattas som att kroppens “naturliga” reaktion efter en akut skada
eller en stressrelaterad dverbelastning blivit manifest. | de flesta fall kvarstar en sadan
reaktion endast under en kortare tid men i vissa fall kvarstar det begransade, ineffektiva
rorelsemdnstret som en vana och det blir darmed omedvetet. Hypotesen sade vidare att
rorelsemonster som larts in felaktigt och blivit vaneméssiga kan medvetandegoras och

darefter laras om genom Sensomotoriskt L&rande.

| avhandlingens delstudie | visades, med en objektiv, optoelektronisk matmetod, att
patientgruppen rorde sig langsammare och mindre smidigt an en jamforbar grupp med
ryggfriska individer. | delstudie Il visades att patientgruppen, efter undervisning i SML, hade
normaliserat sitt rorelsemdnster och att de nu rorde sig lika snabbt och smidigt som
kontrollgruppen. Resultatet kvarstod nar grupperna jamfordes 1 ar efter undervisningen var
avslutad. | delstudie Il intervjuades varje patient som deltagit i studie Il och patienterna
beskrev att de hade lart sig att minska smartan, de var mindre stressade och de kénde sig
fysiskt forbattrade. | delstudie IV jamfordes hur tvd jamforbara patientgrupper med
langvarig, icke specifik ryggsmarta beskrev sina erfarenheter av tva interventioner med
olikartad inriktning; anpassad fysisk traning och SML. Det var stor skillnad mellan de tva
patientgruppernas erfarenheter. | gruppen som fatt anpassad fysisk traning var patienterna
fortfarande oroliga for orsaken till ryggvérken och de ville ha hjalp av olika ryggexperter.
Patienterna i SML gruppen kéande sig trygga, de litade pa sig sjalva och de kande att de sjalva

kunde hantera ryggsmartan.

— Det ar sjalva karnan i det larande som Feldenkraispedagogiken férmedlar; att sjalv
forsta sin kropp och sina rorelser och att kdnna att man kan paverka sin egen situation, sager

Christina Schon-Ohlsson.

Avhandlingen har titlen:”"BACK TO ONESELF — Sensory Motor Learning (SML) — applied in
patients with nonspecific chronic low back pain”. Avhandlingens kappa kan laddas ner fran:
http://hdl.handle.net/2077/21478
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