VACUSAC pa idrottsskador

Lyckade 80%

N Forbattring 14%

Misslyckade 6%
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pé de mest frekventa idrottsskadorna,

Internationella klassifikationen av sjukdomar), WHO Geneve 1974.

Syftet med denna undersokning var att studera de mojliga effekterna av VACUSAC-terapi

Under en period av ett ar har vi anvint VACUSAC-utrustningen vid behandling av 306 patienter med id-
rottsskador. Skadorna klassificerades enligt "the Expert Committee on Health Statistics, Ninth Revision of the
International Classification of Diseases" (Expertkommitteén om hilsostatistik, Nionde reviderade upplagan av

Sjukdomar inom féljande grupper behandlades:
Grupp 13. Sjukdomar i muskelviivnad, benviivnad och bindviy.
Grupp 720-724: Disopatier
Grupp 725-729: Reumatism
Grupp 17. Skador

Grupp 840-848: Distorsion, distension
Grupp 920-924: Kontusion

(I gruppen "Reumatism" har sjukdomar i ryggen uteslutits)
(I gruppen "Kontusion" har skador p4 huden uteslutits)

Bortsett frin ovanstiende har sjukdomar inom foljande
grupp behandlats:

Grupp 8: Sjukdomar i andningsorganen,

Grupp 473: Kranisk sinuit (ses vid vattenpolo etc)

Idrottsskadorna klassificerades med hinsyn till f6rekomst av svullnad,
smarta, rorelseinskrinkning och skiftningar i hudfirg. Kompletteran-
de rontgenundersokningar utfordes nér sa sdgs nddvindigt.

Vid den forsta undersokningen blev skadorna klassade en-
ligt foljande:

Svullnad: Hoggradig, mattlig, ingen
Smarta: H&ggradig, mattlig, ingen
Rérelse: Inskrénkta eller oinskrankta
Hud: Missfargad eller normal
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Behandlingsresultatet bedomdes
sdsom lyckat om alla de forutndmnda
tecknen hade férandrats till "normal-
klassen".

Resultatet bedomdes sdsom for-
battring om foréndring till en "béttre"
klass hade uppnatts for ett eller flera
av de uppriknade tecknen.

Resultatet bedomdes sdsom miss-
lyckat om behandlingen inte gav upp-
hov till férandringar av de listade
tecknen eller om patienterna inte full-
foljde de foreskrivna behandlingarna.

Behandling utfordes med hjilp av
VACUSAC-utrustningen. De olika
delarna av denna utrustning applice-
rades individuellt, beroende pé ska-
dans lokalisation.

Trycknivder och duration for
en enstaka behandling var:

0,35 _a_r_._i-'1::5 minuter

-0,30 - 0,45 bar; 15 minu-

ter
.
0,45 - 0,55 bar; 15 minu-

fer ﬁ




De behandlade patienterna forde-
lades pa fem grupper med utgiings-
punkt frin den idrott de utivade (ta-
bell 1).

Den sammanlagda behandlings-
durationen for de olika grenarna re-
dovisas i tabell 2.

Vidare grupperades patienterna
med avseende pa kategori av idrotts-
aktivitet:

® Grupp 1: Internationell nivé
(toppidrott)

® Grupp 2: Nationell niva (klubb-
idrott)

® Grupp 3: Fritidsnivd (rekrea-
tionsidrott)

Behandlingstidens liangd relaterad

till dessa grupper anges i form av me-
delvdrden i tabell 3.
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Idrottsskador behandlade med VACUSAC
klassificerade enligt idrottsgren
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Fior att kunna underséka alderns
inverkan pd behandlingstiden inde-
lade vi idrotterna i fyra grupper:

e Idrottare under 19 &r

e Idrottare mellan 20 och 24 ar
e Idrottare mellan 25 och 30 ar
e Idrottare dver 30 &r

Behandlingstidens langd relaterad
till dessa grupper anges i form av me-
delvirden i tabell 4.

Ior att kunna underséka inverkan
av tidsférdrojning mellan skadans
intriiffande och terapistart delade vi
in idrottarna i tre grupper:

e Terapiinsatt inom de forsta tvd
dagarna

e Terapiinsatt mellan tv4 till fem
dagar efter skadan

e Terapi insatt senare 4n fem da-
gar efter skadan.

Terapitidens lingd i relation till
dessa tidsfordrdjningar anges i form
av medelvirden i tabell 5.

Skadorna klassificerades dessu-
tom som nya eller recidiverande ska-
dor och terapildngden i relation till
detta anges som medelvirden i tabell
6.

Terapitidens lingd i relation till
skadans art (klassificerad som tidiga-
re ndmats) anges i form av medelvir-
deni tabell 7.

© Vacusac Research Commiftee

VACUSAC-terapins langd

relaterad till &lder
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VACUSAC-terapins langd
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VACUSAC-behandlingens effekt
relaterad till idrottsgren

80

1170

60

50

40

30

72

=7 ey

—— o

120
10
0

yckad
Orbattrad

misslyckad

| I |
fotball” "basketboll™ vattenpolo  volsyboll

annat

Resultaten av VACUSAC-behandling redovisas i tabell 8.

Lyckad:
Forbattring:
Misslyckad:

245skador motsvarande 80%

42 skador motsvarande 14%

19skador motsvarande 6%

1. Generellt inducerar VACUSAC-
behandling dterhéimtning fran id-
rottsskador snabbare in vad som
uppndis med klassisk likekonst.
Tidsdtgingen for tillfrisknande for-
kortas genom VACUSAC-behandling
inom alla fldersgrupper, alla typer
av skador och inom alla idrottsdisci-
pliner.
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2. VACUSAC-behandlingen Dblir
mer framgdngsrik om den insiitts
med minimal férdréjning mellan
skadetillfille och behandling samt
om det giiller en forstagdngsskada
och inte en recidiverande.

3. VACUSAC-behandlingsmodel-
len har férdelen att vara tillimpbar
praktiskt taget pd platsen och iir diir-
igenom mycket anviindbar under tur-
neér och méjliggor ett kort tids- in-
tervall mellan skadetillfille och in-
séttande av behandling,
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