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Agrip

Ballett og fimleikar eru greinar sem reglulega eru nefndar samhlida umfjollun um héaa tioni
alagsmeidsla, atraskana og fleiri kvilla sem gjarnan fylgja peim greinum sem falla undir fagurfraedilegar
ipréttir. Greinarnar eru ad morgu leyti likar pé svo ad énnur teljist til listgreina og hin til iprétta. Badar
krefjast mikils lidleika, styrks og aga fra idkendum sem stunda sérhaefda pjélfun fra unga aldri. betta
verkefni er freedileg samantekt med pad markmid ad kanna paer rannsdknir sem gerdar hafa verid a
tidni, tegund og forvérnum meidsla i ballett og fimleikum auk adkomu sjukrapjalfara ad forvérnum og
medferd. Fjdlmargir peettir hafa ahrif & préun meidsla og i pessu verkefni verdur fjallad um pa peetti
sem vega pyngst i hvorri grein fyrir sig en einnig hvort par megi sja sameiginlega paetti. Rannséknir
hafa synt fram & haa tidni meidsla i badum greinum eda allt ad 5,3 meidsli fyrir hverjar 1000 klist
astundunar. | ballett eru alagsmeidsli algengari, um 64-72% & moti 35,8-40,6% i fimleikum, en i
fimleikum er tidni brddra meidsla haerri eda um 52-83,4% a moti 28-40% i ballett. Nedri utlimir verda
oftast fyrir &verkum og pé helst 6kklinn. Helstu dheettupeettir meidsla eru aefingaélag, heerri aldur og
erfidleikastig hja badum greinum. Einnig hafa pessir hopar tilhneigingu til ad snda aftur til aefinga eftir
meidsli adur en fullum bata er ndd og jafnvel halda afram ad aefa pratt fyrir ad meidsli séu til stadar.
Hoéfundar telja mikla porf & aukinni adkomu sjikrapjalfara ad forvérnum i formi pjalfunar og eftirfylgni
eftir meidsli i pessum greinum.



Abstract

Ballet and gymnastics are regularly mentioned when frequencies of overuse injuries, eating disorders
and other things often linked to so-called aesthetic sports, are discussed. Both disciplines are physical
activities that require balance, flexibility and strength although one is considered to be a sport and the
other an art form. Both focus heavily on coordination, execution of specific movements participants
start their training at a young age. This paper reviews the existing literature on incidence, types of
injuries, risk factors and the role of physical therapists in preventing and treating injuries in ballet and
gymnastics. Many factors can affect the development of injuries in these two aesthetic sports. This
paper will summarize the most common risk factors and also look into whether ballet and gymnastics
have any common risk factors. Research has shown that the incidence of injuries in both of these
fields is high, up to 5,3 injuries per 1000 hours off athlete exposure. In ballet, overuse injuries are
more common or 64-72% versus 35,8-40,6% in gymnastics, but in gymnastics, acute injuries are more
common or 52-83,4% versus 28-40% in ballet. Lower extremities are the most commonly injured body
part, especially the ankle. The main risk factors are hours of training, age and training level. Both
these groups have the tendency to continue training in spite of injuries which can lead to injuries being
underreported. The authors conclude that physical therapy should play a bigger role in prevention and

treatment of injuries in these disciplinces.



pakkir

Dr. borarinn Sveinsson, professor vid Namsbraut i sjukrapjalfun, fyrir umsjén med verkefninu,

radgjof, adstod og yfirlestur.
Telma Geirsdottir, fyrir préfarkalestur.
Kari Arnason, fyrir adstod vid enska pydingu, god rad og yfirlestur.

Fjolskyldur okkar, fyrir studning.



Efnisyfirlit

o T TR i
F Y 015 1 - V! PP RPRPPPRPRRS iii
[ 1 (] PP OPPPPOTRRR iv
EFNISYIITIT ..ttt e e e bt e e e st e e e st bt e e e st b e e e e aabee e e e anbbeeeeabreeeeaae %
YT = TS G T OO PERPR vii
TOMUSKIA ... ettt e et e ettt e e e s e bt e e e aa b bt e e e sabbe e e e snbbeeeesnbeeeeeanbbeeeeabbeeeeans viii
O OIS ..o iX
L ININQANQUI s 1
1.1 Markmid, tilgangur og rannsoknarspurningar rannNSOKNAr ..........ccceeeeeeiiiiiiieeeee e e e 2
2 Frae0ilegur DaKgrUNNUI ... e e e s s et e et e e e e e s et e e e e e e e e e e ssnrnraneeaaeanas 3
2.1 AIMENNt UM NIEYFINQU ...ttt e e e s et e e e e e e s e e nanbrereeeeeas 3
2.2 AIMENNt UM DAIIELE ...t e e s e e e e e e s e e reeae s 3
221 Ballett A TSIANGI.....c.covivieieiieteeieeeeeete ettt ettt e et ee et enene s 4
2.3 AIMennt um fIMIBIKA..........oooi i 4
2.3. 1 FIMIEIKAr A ISIANGI ... ettt 5
2.4 TegUNAIN MEIOSIA. ... .eeiiiiiiie ettt e et e e et e e e anbae e e e e 6
2.4.1  Alagsmeiods] 0g AlagSEINKENNI............cvcviiieeeieeeeeee et e e see et ee e aee e seeeteeeeeaenes 6
PN A = =T I 1 1= To ] PRSPPI 7
2.5 ANgettUPEttir AlAgSMEIBSIA ......c..cveveveeeeeeeeee ettt ettt ettt e ae et neeten e 7
R T V0T =T (=T o1 SRR 8
I J00 R o 1= a1 (o F= Y[ | ST PPTT PP 8
3.2 AOSFEro VIO Val & greINUIM .......uueiiii i iiiiiieie et e e s e e e e e s e et e e e e e e s e saabaeeeeeeeesannnenens 10
A NIOUISTOOU .....cceeieieeeee e 11
A1 HEeIMIlAIr (oo 11
B UMIBBOUL .o 18
5.1 MeIiOSli i Dallett ..o 18
L 0 R [T a1 (= g F= =1 £ (0] o =1 | TP 19
Lo 0 Ot R N1 = 10 0] )Y T [T I PP 19
5.1.1.2  OFfNreyfanlEiki ..........oooi i 19
LN A 4 (1= g = 8 o= =Y 1 1] PSR 19
5.1.2.0  ULSNUNINGU c...oceveeeeeee ettt ettt et ee et e et e et e s ete st et ete s ete et eresaessseene e 19
Lo 2 A - T 2o | PSPPSR 20
LT IR T = 10 To T= F= 1= Vo o o JRS1 1 (=] - USSR 21



LT S I s T o T 1 0 [ o 1] F= ST 21

5.1.5  StadSetniNg MEIOSIA. .......eeiiiiiiiieiiiiie ettt 22
5.1.6 Tegundir meidsla og lengd fjarveru fra afingum ..o 22
5.1.7 Endurhaefing 0g endUrheiMt ........cccciiiiiriie e e e e e rer e e e e e eaes 23
5.1.8 Neeringarastand og HKamsimynd ..........cccccoiiiiiiiiiiii e 24
5.1.9 Hreysti ballettdanSara ............euveeiiiiiiiiieic e e e e e e s a e e e e 24
5.2 MeIOSHi T fIMIEIKUM ...ttt st et e e sbe e bee e 25
5.2.1  INNE ANBREIUDPBRLLIN ......ee ettt ettt ettt e e e bt e e sbb e e s be e e snbeeeneeea 25
5.2.1.1  SAIEIAGSIEGIr PEBLLIE ......eieeiieiiet ettt 25
Lo A N [ [ | PSPPI 26
LI 4 (1= 10 F= =Y 1 (0] o= =Y 1] PRSI 26
5.2.2.1  ABStA0 il IBKUNGT ..ottt snee e 26
5.2.2.2  ZEfINQAAIAG ...t a e e e r e e e e e s 27
5.2.3  THONI MEIOSIA....cciiiiiieiiiiie e et 27
5.2.4  StadSetniNg MEIOSIA. .......eviiiiiiiie it 28
5.2.5  TegUNAIr MEIOSIA......ciiiiiiiiei ittt e s b e 29
5.2.6  ENAUINERIING.....oiiiiiiiiiiie e 30
5.3 FOrVarnir MEIBSIA ........ueiiiiiiiiie ittt ettt s b e s b e e san e e s nbr e e snreeenneen 30
B.3L1 SKIMUN Lottt ettt e e e e et e e e e e e e s e b e e e et e e e e e e nbabreeaaeeaeane 32
5.4 TAKMAIKANIT ....ceeiiiiiiie ettt e st e e st e e st et e e st et e e anr e e e s s ne e e e e nrreeeeaa 32
5.5 Frekari FANNSOKNIN ........iiiiieiiii ettt ettt e sab e et eesbn e e e nbreesnbeeabeeen 33
L o - Vo o IO T T TP PP O PR PUPPTPPPPRTRPO 34
HEIMIIAASKIA ...ttt st e e s bttt e e skttt e e ekt e e e e s bbe e e e s bbne e e s anbeeee s 35

Vi



Myndaskra

Mynd 1. Fjoldi dlagseinkenna og meidsla yfir afinga- og keppnistimabil ...............cccocccviiieennnennn. 7
Mynd 2. Fleedirit yfir heimildaleit fyrir ballett .............oooviiiiiiiie e e 9
Mynd 3. Fleedirit yfir heimildaleit fyrir fimleika ... 10

vii



Tofluskra

Tafla 1. Yfirlit yfir peer rannsoknir sem notadar voru til ad svara rannséknarspurningunum............

Tafla 2. Samantekt a helstu nidurstédum rannsokna

Tafla 3. Meidslationi i atvinnudansflokki eftir ihlutun (unnid upp Ur Allen o.fl., 2013) .......c.ccccueennee.

viii



Ordalisti

Fagurfraedilegar ipréttir = aesthetic sports

Afreks = elite

Framhaldsstig = pre-professional/sub-elite/high level
Einstaklingsdans = solo

Fimleikagefingar = acrobatics

Danshreyfingar = dance skills

Ofhreyfanleiki = generalized joint hypermobility (GJH)
Frambeygja = forward flexion

Utsnuningur = turnout

Ranghverfing = pronation

Hnésbétarvoovi = popliteus

Ilbeygja = plantarflexion

A blata = en pointe

Dalkvodvi = m. peroneus

Sinameidsli = tendinopathy

Danseiningar = dance exposure

Hreysti = fitness

Skynhreyfividbrdogd = psychomotor reflex



1 Inngangur

Ballett og fimleikar eru 6likar greinar ad mérgu leyti. Fimleikar eru iprott en ballett telst til listgreina.
Fimleikaf6lk byr yfir gridarmiklum styrk og krafti en dansarar yfir mykt og fagudéum hreyfingum. Ad baki
pessara eiginleika liggur pd, i 6llum tilfellum, protlaus vinna idkenda til pess ad peir geti meett peim
kréfum sem greinarnar gera um styrk, lidleika, samheefingu og jafnveegi. Miklar krofur eru gerdar um
harnadkveema framkveemd aefinga frekar en Gtkomu, 6likt 6drum ipréttum par sem markmidid er ad
skora mest, hlaupa lengst, synda hradast og svo framvegis. Gjarnan er unnid med lidi i ystu stdédum
hreyfiferla og siendurtekio alag a lidi i slikum hreyfingum getur med timanum valdid skemmdum &
vefjum. | rannséknum eru greinarnar tveer gjarnan nefndar samtimis i samhengi vid atraskanir, meidsli
0g annad sem tengist svokdlludum fagurfreedilegum ipréttum (Caine o.fl., 2015; Francisco o.fl., 2012).
I badum greinum er mikid unnid med tonlist sem minnkar frelsi idkenda til ad stjorna pattum eins og
hrada hreyfinga og lengd eefinga. B&dar greinar gera gridarmiklar krofur um lidleika og styrk en
fimleikar krefjast meiri sprengikrafts og hrada en ballett meiri stédugleika i ystu stédum lidferla. Hja
iokendum beggja greina tidkast ad halda afram aefingum prétt fyrir ad verkir séu til stadar, sérstaklega
pegar mikilvaegur vidburdur er framundan. bad tidkast sidur ad sitja hja i keppnum eda syningum eins
og til deemis gengur og gerist i boltaiprottum en samkeppnin er mikil og pad er barist med kjafti og
klém fyrir hverju hlutverki eda seeti i lidinu. A islandi eru um 3.000 idkendur sem eefa listdans af
einhverju tagi og um pad bil 13.000 idkendur sem eefa fimleika, ymist ahalda- eda hopfimleika (Félag

islenskra listdansara, 2013; iprétta- og 6lyimpusamband islands, 2014).

Ovist er ad hve miklu leyti haegt er ad yfirfeera nidurstédur Ur erlendum rannséknum yfir & islenska
dansara og fimleikafolk. Astsedurnar fyrir pvi geetu til deemis verid ad hérlendis tidkast pad ekki ad
born og unglingar haetti i skola til pess ad einbeita sér ad sinni grein. Afingarnar fara mestmegnis
fram utan skélatima og gefst idkendum pvi ekki feeri & ad eefa eins mikid og tidkast vida erlendis.
Einnig eru flestir idkendur hérlendis undir 16 &ra, baedi i ballett og fimleikum (Félag islenskra
listdansara, 2013; iprétta- og 6lyimpusamband islands, 2014) og pvi haegt ad aeetla ad brottfall sé
mest vid upphaf menntaskdolagéngu en pad er s& aldur par sem afingarnar verda timafrekari og sifellt
meira krefjandi (Fimleikadeild Grottu, 2016; Fimleikafélagid Gerpla, 2016; Danslistaskoli JSB, 2016;
Klassiski Listdansskolinn, 2016; Listdansskdli islands, 2016).

i flestum rannsoknum & fimleikafolki sem notadar voru i pessari ritgerd eru péatttakendur stalkur &
aldrinum 10-18 &ra. Mest er rannsakad af afreksfimleikafolki (e. elite), sem gjarnan afir um 30-42
klukkustundir & viku i Bandarikjunum en 19-24 klukkustundir hér & landi (Fimleikadeild Grottu, 2016;
Fimleikafélagid Gerpla, 2016; George, 1990). | ranns6knum & ballett eru patttakendur ymist &
framhaldsstigi eda i afrekshépum og i flestum tilfellum eru pad sextan ara og eldri. Ef midad er vid
islenskt skolakerfi eru petta nemendur & framhaldsskoélaaldri. Einnig er mikid rannsakad af
framhaldsnemum i dansi & haskdlastigi en peir stunda yfirleitt nam i natima- eda samtimadansi. bessir
aldurshopar eru famennir & Islandi en til deemis voru idkendur yfir 16 ara aldri i ballett & islandi um pad
bil 500 talsins & arunum 2005-2011 (Félag islenskra listdansara, 2013). Meirihluti fimleikaidkenda a



islandi eru undir 15 ara aldri en arid 2014 voru idkendur, 15 ara og yngri, 12.247 og einungis 891 eldri

en 16 ara (iprétta- og olyimpusamband islands, 2014).

bratt fyrir ad ef til vill sé ekki heegt ad yfirfaera nidurstddur erlendra rannsdkna yfir & islenska
idkendur mé gera rad fyrir pvi ad meidsli, hvort sem pad eru brad meidsli eda alagsmeidsli, séu hluti af
veruleika islenskra idkenda eins og erlendis, enda gera badar greinar verulegar likamlegar og
andlegar krofur a idkendur. Ekki hafa enn verid gerdar rannséknir & meidslum islenskra idkenda. Vida
erlendis hefur verid synt fram & gagnsemi sérhaforar styrktarpjalfunar eda forvarnarprégramma fyrir
mismunandi hopa, til deemis FIFA 11+ fyrir fétbolta (Barengo o.fl., 2014), Gyrokinesis og Pilates fyrir
dansara (McMillan o.fl., 1998; Seo og Park, 2016) og USA Gymnastic Safety Manual fyrir fimleikafélk
(George, 1990).

1.1 Markmid, tilgangur og rannsoknarspurningar rannsoknar

| pessari freedilegu samantekt verdur fjallad um helstu aheettupaetti meidsla i ballett annars vegar og
fimleikum hins vegar. Einnig verda teknar fyrir helstu tegundir meidsla og tioni peirra i greinunum
tveimur. Leitast verdur eftir pvi ad finna sameiginlega peetti tengda meidslum innan greinanna med
pad i huga ad heaegt verdi ad Gtbla freedsluefni og aefingapréogrom sem geta baedi nyst idkendum og
pjalfurum til pess ad leekka tioni dlagsmeidsla.

Rannséknarspurningar:

— Hverjar eru algengustu tegundir meidsla i ballett annars vegar og fimleikum hinsvegar?

— Ma finna sameiginlega ahaettupaetti og tegundir meidsla i greinunum tveimur?

— Gefa peaer rannsoknir sem til eru i dag neegar upplysingar um hvernig haegt sé ad draga ur
meidslationi?



2 Freedilegur bakgrunnur

2.1 Almennt um hreyfingu

Regluleg hreyfing hefur jakveed ahrif a baedi likamlega og andlega heilsu einstaklinga a 6llum aldri.
pegar talad er um hreyfingu er ekki bara att vid skipulagda ipréttastarfsemi heldur naer hugtakid yfir
allar peer athafnir sem innihalda hreyfingu af einhverju tagi. Samkvaemt Lydheilsustéd er hreyfing
skilgreind sem hvers konar vinna beinagrindarvédva sem eykur orkunotkun umfram pad sem gerist i
hvild (Ly&heilsustdd, 2008).

Samkveemt Alpjéda heilbrigdismalastofnuninni (World Health Organisation — WHOQO) er radlagdri
hreyfingu fyrir bérn & aldrinum 5-17 ara skipt i prja paetti (World Health Organisation, 2010):

1. BOrn og unglingar & aldrinum 5-17 &ra eiga ad hreyfa sig i ad minnsta kosti 60 minatur &
dag. Akefd: midlungs til mikil.

2. Hreyfing i meira en 60 minatur daglega hefur heilsueflandi avinning hja bérnum og
unglingum a pessum aldri.

3. Meirihluti daglegra athafna skulu vera lofthadar. ZAfingar af mikilli akefd sem styrkja baedi

bein og vodvaeiga ad minnsta kosti ad vera prisvar sinnum i viku.

Aftur & moti getur of mikil hreyfing haft skadleg ahrif & likamann og getur leitt til aukinnar tioni a
stodkerfisverkjum og meidslum (Kamada o.fl., 2016). bvi er mikilveegt ad hugsa vel um magn og akefd
hreyfingar og halda sig réttu megin vié linuna. Hoéfleg hreyfing hja ungu félki hefur géd ahrif a stodkerfi
likamans (bein, vodva og lidi), hjarta- og lungnakerfi, taugakerfi (samhaefing og stjorn hreyfinga) og
heldur likamspyngd innan edlilegra marka (World Health Organisation, 2016). Einnig er almenn
hreyfing forvérn gegn langvinnum sjukdémum, lifstilsskjukdomum og 6drum kvillum likt og sykursyki
tvo, offitu og ofpyngd (Lydheilsustdd, 2008; World Health Organisation, 2016).

2.2 Almennt um ballett

Ballett er skilgreindur sem listgrein, ekki iprott. Ballett sem listform ma rekja til italiu og Frakklands, allt
til hirdballetts Ludviks XIV & 16. 6ld pegar eingdngu konungborid folk syndi dans i pagu listarinnar,
politikur og skemmtunar (Au, 2002). Ballett i peirri mynd sem vid pekkjum i dag, sem teeknilega og
likamlega krefjandi grein, ma rekja til Rasslands i kringum 1900 pegar Russland vard leidandi i
klassiskum ballett (Au, 2002). Klassiskur ballett hefur sidan pa fylgt strongum reglum um form og
teekni til pess ad auka fagurfraedilegt gildi dansins. Miklar kréfur eru um styrk og lidleika og sérhaefd

pjalfun er stundud allt fra byrjun.

Ballettdansarar geta i raun talist vera mitt & milli pess ad vera listamenn og iprottamenn en pratt
fyrir ad vera gridarlega krefjandi grein, baedi likamlega og andlega, fa ahorfendur aldrei ad sja erfioi
eda pjaningu dansaranna. Asynd dansara & svidi & ad vera areynslulaus, létt og svifandi og & svidi
setja dansararnir sig i hlutverk rétt eins og leikarar fyrir leiksyningu. Pad sem gerir klassiskan ballett
helst frabrugdinn 66rum dansgreinum eru taskérnir en tain i skénum er flot og hérd sem gerir
dansaranum Kkleift ad standa uppi & blatanni. Dansadir eru hépdansar, paradansar og

einstaklingsdansar.



2.2.1 Ballett & Islandi

Listdanskennsla & sér langa sogu & islandi en listdans var fyrst kenndur hér & landi arid 1910 og hefur
alla tid sidan vaxid jafnt og pétt (Félag islenskra listdansara, 2013). Listdansbraut a
framhaldsskélastigi hefur verid starfreekt fra 1988 i samstarfi vid Listdansskola bjédleikhissins sem nu
heitir Listdansskdli islands. bar hefur verid haegt ad stunda baedi nitimadans og klassiskan listdans &
framhaldsskélastigi fra arinu 1997 i samstarfi vio framhaldsskéla & héfudborgarsvaedinu. Vid skipulag
pessara deilda var litid til sambaerilegra namsleida & Nordurlondunum (Félag islenskra listdansara,
2013). Markmid listdanskennslu i listdansskélum & islandi er ad undirbtia nemendur fyrir frekara nam
& haskodlastigi og til pess ad hafa atvinnu af dansinum (Menntamalaraduneyti, 2006a). islenski
dansflokkurinn er eini atvinnudansflokkurinn & islandi en flokkurinn er nutimadansflokkur (islenski
dansflokkurinn, 2015). Flokkurinn er natimadansflokkur og pvi er ekki moguleiki fyrir dansara ad skapa

sér starfsferil i klassiskum ballett & islandi.

I pessu verkefni verdur fjallad um klassiskan ballett. Hann er kenndur vid listdansskoéla en & islandi
eru starfraektir tolf slikir skélar (Félag islenskra listdansara, 2013). Um 3.000 idkendur stunda
listdansnam & islandi en auk pess eru um 1.500 sem zefa & dansnamskeidum. Samkvaemt télum sem
teknar voru saman fra &runum 2005-2011 voru 99% idkenda stulkur og flestir idkendur voru & aldrinum
6-12 ara (Félag islenskra listdansara, 2013). Aukning hefur ordid & fjdlda nemenda sem stunda
dansnam & haskalastigi, baedi hér & landi og erlendis. A arunum 2010-2011 voru peir 33 talsins en
einungis 11 a arunum 2006-2007 (Félag islenskra listdansara, 2013). Ekki eru til nyrri télur um fjdlda
nemenda i dansnami a haskdlastigi en flestir leggja stund & niatima- og samtimadans frekar en

klassiskan ballett. | Listahaskdla islands hefur verid bodid upp & priggja ara BA nam &

samtimadansbraut fr4 2007 (Listahaskoli islands, e.d.).

2.3 Almennt um fimleika

Fimleikar eiga sér langa sbgu og voru peir stundadir a leikum Forn-Grikkja. beir voru pa kalladir
“‘gymnastics” eda a islensku ,,fimleikar” en nafnid “gymnastics” kemur fra forn-griska ordinu “gumnos”
sem pydir nakinn (Fimleikafélagid Bjork, e.d.). beir fimleikar sem stundadir eru i dag hafa verid i
stédugri préun fra 19. 6ld en sidan pa hafa tvd form fimleika verid vinseel. Annad formid kemur v fra
Svipj6d og saman stendur af frjalsum hépaefingum en hitt formid kemur fra pyskalandi og notast pad
vid ahold. byska formid/ vard mun vinsaella medal almennings og hafa dhaldafimleikar verid ein helsta
keppnisiprottin & Olympiuleikunum fra upphafi, allt fra arinu 1896. Vinszeldir seenska formsins hafa
aukist & sidustu arum og hépfimleikar eru nu vinseel keppnisgrein i heiminum, pa adallega i Nordur
Evropu (Fimleikafélagido Bjork, e.d.), en fyrsta Evropumotid var haldid i Finnlandi arid 1996 og hefur

verid annad hvert ar sidan pa (Harringe o.fl., 2007)

Ahalda- og hépfimleikar eru ad vissu leyti likar greinar en margar fimleikazefinganna (e. acrobatic)
og danshreyfinganna (e. dance skills) eru hinar sdmu. Verulegur munur er p6 & reglugerdum og
aholdum sem getur visad til mismunandi ahaettupatta fyrir meidsli og gerd peirra (Lund og Myklebust,
2011). | ahaldafimleikum er keppt baedi i karlaflokki og kvennaflokki. Fjoldi ahalda sem keppt er & er
mismunandi eftir kyni. Ahéld i kvennaflokki eru fjdgur talsins; tvisla, jafnveegissla, stokkgolf og

stokkhestur en 6 i karlaflokki; tvisla, svifra, bogahestur, stokkhestur, hringir og stokkgélf. Hopfimleikar



eru lidsiproétt par sem keppt er i premur flokkum; karlaflokki, kvennaflokki og blondudum flokki. Hvert
lid samanstendur af 8-12 einstaklingum og er keppt i premur greinum; gdlfeefingum, trampélinstokki og
dynustékki (European Union of Gymnastics, 2015).

2.3.1 Fimleikar & islandi

Fimleikar hafa verid pekktir & Islandi til margra ara, en arid 1857 var fyrsti fimleikasalurinn reistur
(Fimleikafélagid Bjork, e.d.). ba voru fimleikar stundadir sem leikfimi, kérlum og konum til heilsubétar.
Vinseeldirnar jukust og feerdust fimleikar Gr pvi ad vera syningaform yfir i keppnisgrein arid 1927, en pa
var fyrsta motid haldid hérlendis. Fra peim tima hefur petta moét verid arlegt, alveg til dagsins i dag.

Fimleikasamband Islands (FSI) var stofnad arid 1968 (Fimleikafélagid Bjork, e.d.). Fimleikar hafa
lengi verid vinseel ipréttagrein um allan heim en vinseeldirnar hafa aukist verulega sidustu aratugi. bar
hefur island ekki ordid atundan og eru alls 19 fimleikadeildir starfreektar & islandi i dag
(Fimleikasamband islands, 2016). Samkvaemt tolum iprétta- og Olympiusambandi islands yfir fjdlda
idkenda i hverri ipréttagrein fra arinu 2014 ma sja ad fimleikar eru pridja fijolmennasta iproétt landsins, a
eftir knattspyrnu og handbolta. Fjéldi iokenda hefur aukist verulega fra arinu 2004 en pa voru idkendur
4.739 talsins. Arid 2014 var fioldi idkenda ordinn 13.138 (iprétta- og Olympiusamband islands, 2014).
Pessi tala naer yfir pa fimleika sem stundadir eru hér & islandi en pad eru ahaldafimleikar og

hopfimleikar.

Stalkur og drengir hefja fimleikaferil sinn vid aefingar i grunnh6pum par sem ahersla er 16gd a
likamsvitund, hreyfiproska, samhaefingu, styrk, lidleika og jafnveegi samkveemt fimleikadeild
Stjornunnar (Fimleikadeild Stjérnunnar, 2016). Fimleikaidkendur byrja flestir & aldrinum 5-7 é&ra i
grunnhépum (Fimleikadeild Stjornunnar, 2016, Fimleikafélagid Gerpla, 2016). Meirihluti peirra mun
halda sefingum &fram, hvort sem pad er i ahalda- eda hépfimleikum og taka péatt i keppnum af
einhverju tagi. Eftir pvi sem idkendur verda eldri og med vaxandi getustigi eykst alagid, baedi likamlegt
og andlegt, sem leidir til aukins brottfalls. Samhlida pessu verda afingatimar hverrar viku mun fleiri og
meiri tima er eytt i fimleikasalnum. Samkveemt aefingatoflu fimleikafélagsins Gerplu ma sja ad fjoldi
idkenda i grunnhépum er mun meiri en hja peim sem eru lengra komnir, pad er ad segja einstaklingar
i frjAlsum sefingum (Fimleikafélagid Gerpla, 2016).

Fimleikar hafa verid mun vinseelli medal islenskra stdlkna og kvenna en drengja og karla og eru
paer i miklum meirihluta. Arid 2015 voru 8804 kvenkyns idkendur eda 67% en karlkyns idkendur
adeins 4334 eda 33% (Fimleikasamband islands, 2016). I8kendur byrja mjég ungir i fimleikum en
virdast staldra mjog stutt vid midad vid nyjustu télur fra FSI, par sem flestir idkendur eru fimm til sjo

ara. Eftir tolf ara aldur er idkendafjoldi svipadur og i klassiskum ballett.

I ahaldafimleikum eru 33 einstaklingar i landslidshépum unglinga og fullordinna (Fimleikasamband
islands, 2016). 18kendur eru valdir Gr pessum hopi til ad keppa fyrir islands hénd & alpjédlegum
fimleikamétum. Hépfimleikar eru sifellt ad steekka og hafa islensk 1id ndd gdédum arangri & erlendri
grundu en kvennalid Gerplu i hopfimleikum hafa til deemis ordid Nordurlanda- og Evropumeistarar og
kvennalid Stjérnunnar hafa ordid Nordurlandameistarar i sinni grein. Fjallad verdur um baedi
ahaldafimleika og hopfimleika i pessari ritgerd en pé er meiri ahersla 16gd & dhaldafimleika par sem

litid er um rannséknir sem na til hopfimleika.



2.4 Tegundir meidsla

2.4.1 Alagsmeidsli og alagseinkenni

Misjafnt er eftir greinah6fundum hvada ord eda heiti eru notud yfir alagsmeidsli og hafa visindamenn
jafnvel talad um alagsmeidsli og langvarandi meidsli sem samheiti par sem ekki eru skyr skil par & milli
(Sobhani o.fl., 2013). Almennt eru alagsmeidsli pé skilgreind sem langvarandi meidsli sem tengjast
siendurteknu undirhamarksalagi (e. submaxial) & stodkerfi an neegjanlegs hvildartima sem vefir purfa
til ad adlagast auknu alagi (DiFiori o.fl., 2014; Soprano og Fuchs, 2007). Vddvar, sinar og lidbond
adlagast endurteknu alagi med pvi ad styrkjast en til ad pad geti att sér stad parf ad vera rétt hlutfall &
milli eefingadlags og hvildar. Ef vefirnir fa ekki pa hvild sem peir purfa na peir ekki endurheimtinni sem
peir parfnast til ad adlaga sig ad betra formi. betta leidir til pess ad likaminn verdur mun veikari og
Utsettari fyrir meidslum (Bahr, 2009; Johnson, 2008). Einkenni alagsmeidsla eru einna helst verkir sem

gera vart vio sig heegt og rélega en eru pé mismunandi eftir einstaklingum (Soprano og Fuchs, 2007).

Ef meidsli eru adeins skrdd pegar einstaklingur missir Ur aefingum eda keppnum vegna peirra
getur rannsakendum yfirsést stér hluti meidsla. Algengt er ad iokendur haldi &fram ad aefa pratt fyrir
verki, sérstaklega ef mikilvaegur atburdur, likt og keppni eda syning, er framundan (Harringe o.fl, 2004;
Russell, 2013). A mynd 1 mé sja einkenni og minnkada virkni 12 einstaklinga yfir akvedid timabil.
Adeins eitt pessara meidsla olli pvi ad einstaklingur missti Gr sefingum en margar rannséknir telja
adeins meidsli ef pau valda pvi ad einstaklingur geti ekki stundad sina iproétt. Hin tilfellin hafa pé
Oneitanlega ahriif & frammistddu og valda verkjum og geta proast yfir i alverleg meidsli haldi

einstaklingurinn afram ad aefa af fullum krafti (Bahr, 2009).

Talad er um alagseinkenni annars vegar og alagsmeidsli hins vegar. Helsti munurinn samkvaemt
rannsoknum er hvort einkennin hafi ahrif & aefinga- og keppnistidni einstaklinga eda ekki. Pau meidsli
sem koma smam saman og halda ipréttaménnum fra iprétt sinni, timabundio eda jafnvel til frambadar
og hafa ahrif & frammistddu einstaklings & aefingum eda keppnum, eru flokkud sem alagsmeidsli

(Bahr, 2009). Alagseinkenni geta verid til stadar an pess ad vera flokkud sem meidsli.
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Mynd 1. Fjoldi alagseinkenna og meidsla yfir sefinga- og keppnistimabil

2.4.2 Brad meidsli

I flestum tilfellum er audvelt ad greina & milli bradra meidsla og alagsmeidsla (Bahr, 2009). Brad
meidsli gera skyndilega vart vid sig og tengjast einstaka atviki eda averka. | sumum tilfellum getur
munurinn & bradum meidslum og alagsmeidslum po verid 6ljés. betta a4 sérstaklega vid pegar
einkennin gera skyndilega vart vid sig, préatt fyrir ad meidslin séu i raun og veru afleiding langtima

ferlis.

2.5 Aheettupeaettir dlagsmeidsla

Erfitt er ad greina alagsmeidsli par sem pau orsakast ekki af einum akvednum éaverka heldur koma
pau til vegna samspils nokkurra patta. beir peettir sem orsaka alagsmeisli skiptast i innri og ytri peetti
(Johnson, 2008). Innri peettir snerta liffreedilega og sélfélagslega eiginleika einstaklinga (DiFiori o.fl.,
2014). Deemi um innri peetti eru likamleg samsetning (e. anatomic malalignment), fyrri meidsli,
likamlegt &stand, voxtur og truflun a tidahring (Johnson, 2008). Ytri paettirnir visa til utanadkomandi
krafta i tengslum vid tegund iprottar, lifaflfreedi hreyfinganna (virkninnar) og umhverfi ipréttarinnar
(DiFiori o.fl., 2014). Deemi um ytri peetti eru pjalfunaradferdir, ahéld og undirlag, prystingur fra
foreldrum og pjalfurum. Haegt er ad hafa ahrif & ytri peettina en erfidara er ad hafa ahrif a pa innri
(Johnson, 2008).



3 Efni og adferair

Ritgerdin er freedileg samantekt rannsokna sem gerdar hafa verid um algengi og tegundir aheettupatta
meidsla i klassiskum ballett og ahaldafimleikum. Heimildaleit for fram frd agust 2015 til febraar
2016. Vio heimildaleitina voru notadar eftirfarandi leitarvélar: PubMed, Google Scholar og Leitir.is. Til
vidbotar var soétt um millisafnaldn & greinum Ur timaritinu Journal of Dance Medicine and Science sem
hofundar greiddu fyrir. Héfundar héféu einnig adgang ad greinum ar timaritinu Medical Problems of

Performing Artists.

3.1 Heimildaleit

Leitin var tviskipt par sem leitad var ad heimildum tengdum ballet annars vegar og fimleikum hins

vegar.

Leit ad heimildum fyrir ballett: Byrjad var a leitarordinu “ballet” og skimad eftir greinum sem
innhéldu pad ord i titli eda utdreetti. Til ad prengja leitina var ordid “ballet” parad vid ord eins og

” o« ” o« LT "« "«

“injuries”, “overuse”, “prevalance”, “epidemiology”, “exercise intensity”, “pointe shoes” og “turnout”.

Leit ad heimildum fyrir fimleika: Byrjad var a leitarordinu “gymnastics” og skimad eftir greinum
sem innihéldu petta ord i titli eda Gtdreetti. Til ad prengja leitina var ordid “gymnastics” parad vié ord

eins og “injuries”, “epidemiology”, “overuse”, “exercise intensity”, “artistic” og “teamgym”.

Leitad var ad greinum sem komid hafa Gt & sidustu tiu arum og greinum sem heegt var ad skoda i
heild sinni (e. full text). | badum leitunum var mikil skérun & greinum vid mismunandi leitarord og pvi
ekki allar paranir orda settar upp i fleerdirit (mynd 2 og 3). Vio badar leitir var notast vid greinar sem
voru ymist adgengilegar almenningi eda adgengilegar i gegnum landsadgang og Heilbrigdisbokasafn.
par ad auki voru notadar greinar sem PubMed gaf upp sem tengdar greinar og einnig greinar Ur
heimildaskram peirra rannsékna sem vid lasum sem hofdu p6 ekki verid hluti af leitarnidurstodum

leitarvéla.



“Ballet"
10 &r 390 titlar skimadir 29 greinar attu vid
full text

“ballet AND injuries"
10 ar 113 titlar skimadir 25 greinar attu vid
full text

"ballet AND turnout” 21 titlar skimadir 4 greinar attu vid

"journal of dance
medicine and 168 titlar skimadir
science"

6 greinar sottar

ALLS 64 greinar

Mynd 2. Fleedirit yfir heimildaleit fyrir ballett

Alls voru 64 greinar teknar til skodunar og paer sem poéttu best haefa pessu umfjéllunarefni voru
lesnar i heild. Einhver skérun er & peim greinum sem komu upp pegar mismunandi leitarskilyrdi voru

sett inn og eins voru greinar Utilokadar pegar leid a ferlio ef paer pottu ekki haefa textanum.



"Gymnastics"
10 ar B64 titlar skimadir
full text

Artistic gymnastics”

10 &r B0 titlar skimadir
full text

"Gymnastics AND
injuries
10 ar
full text

185 titlar skimadir

"Gymnastics AND

Overuse injures 31 titlar skimadir

10 &r
full 1ext

ALLS 97 greinar

Mynd 3. Fleedirit yfir heimildaleit fyrir fimleika.

Alls voru 97 greinar teknar til skodunar og paer sem péttu best haefa pessu umfjdllunarefni voru
lesnar i heild. Einhver skérun er & peim greinum sem komu upp pegar mismunandi leitarskilyrdi voru

sett inn og eins voru greinar Utilokadar pegar leid a ferlio ef paer pottu ekki haefa textanum.

3.2 Adferd vio val a greinum

Eftir ad hafa slegid leitarord og siur inn i leitarvélar voru titlar skannadir og peir titlar Gtilokadir sem ekki
tengdust efninu a neinn hatt. Eftir pad voru Gtdreettir peirra greina sem eftir stodu lesnir og ad endingu
voru peer greinar notadar sem haefou umfjdllunarefninu. Sérhaefdari rannsdknir, til deemis & lifedlis-
eda lifaflfreedilegum pattum og greinar par sem tekin voru fyrir einstok spor eda stokk i hverri grein
fyrir sig voru Utilokadar. Greinar & 6drum tungumalum en ensku og skandinaviskum tungumalum voru

Utilokadar.
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4 Niourstoour
4.1 Heimildir

Eftir ad heimildadflun fér fram stodu eftir télf rannséknargreinar sem héfundum poéttu videigandi fyrir
umfjollunarefni ritgerdarinnar. Hinar heimildirnar sem vitnad er i verkefninu fjalla um einsték efni
ritgerdarinnar og eru til pess fallnar ad veita dypri skilning & umfjollunarefni hvers kafla. Alls voru paer
90 talsins. Leitast var vid ad nota, ad steerstum hluta, greinar sem gefnar voru Ut a sidustu tiu &rum en
i einhverjum tilfellum eru greinarnar eldri og komu p& Ur heimildaskra peirra greina sem fundust vid
heimildaleit. Eftirfarandi tafla (tafla 1) synir helstu upplysingar fyrir paer greinar sem notadar voru til ad
svara rannsoknarspurningunum, eins um rannsoknarsnid, Urtak og Utkomumeelingar. Tafla 2 synir
samantekt dr helstu rannsokna sem notadar voru til ad

nidurstddum  peirra svara

rannséknarspurningunum sem lagt var upp meo.

Tafla 1. Yfirlit yfir peer rannsoknir sem notadar voru til ad svara rannsoknarspurningunum.

Héfundar og | Titill Rannsdknarsnid, patttakendur og helstu nidurstédur
utgéafuér
Ballett
Allen ofl. | The effect of a | Framskyggn faraldsfreedileg rannsokn & 52-58 manna hopi
2013 comprehensive injury | atvinnudansara yfir prju ar.
audit program on | Nidurstddur: med pvi ad préa sérheeft einstaklingsmioad
injury incidence in | styrktarprogramm sem tekur mid af fyrri meidslaségu og
ballet: a 3-year | skimun leekkadi tioni meidsla Ur 4,76 i 2,2/1000klst hja kk og
prospective study Ur 4,14 i 1,71 hja kvk.
Allen o.fl. | Ballet injuries: injury | Framskyggn hoéprannsékn & 52 atvinnudonsurum. Aldur
2012 incidence and severity | patttakenda var 256 &r.
over 1 year Nidurstodur: fjoldi meidsla var 4,4/1000 klst. 6,8 meidsli per
dansara a einu ari. Medaltimi fra eefingum voru 7 dagar. 64-
68% alagsmeidsli. Brad meidsli algengari hja kdrlum.
Campoy o.fl. | Investigation of risk | Afturskyggn pversnidsrannsékn a 500 donsurum; ballett-
2011 factors and | ndtima-, djass- og stepp donsurum (409 kvk og 91 kk) med
characteristics of | medalaldur 18,26+4,55 4r.
dance injuries Nidurstoédur: algengustu meidsli i ballett voru &
leeri/skéflungi. Flest meidsli voru vegna ofélags. Zfingalaag
var helsti dheettupatturinn fyrir meidsli i 6llum greinum en
haed hafdi fylgni vid meidsli i ballett og steppdansi og heed
og pyngd hja djassddnsurum.
Coplan o.fl. | Ballet dancer’s turnout | Patttakendur voru 30 ballettdansarar a héaskdlastigi sem
2002 and its relationship to | svérudu spurningalista um meidsli i mjobaki og & nedri
self-reported injury Gtlimum. P& var maeldur virkur Gtsnuningur i fyrstu stédu og
Ovirkur lidferill Gtsndnings mjadma. Munurinn & pessum

11




tveimur meelingum var kalladur uppbétaratsnuningur.
Medaluppbdtaritsnuningur fyrir meidda dansara var 25,4°
(x21,3°) og 4,7°(x16,3°) fyrir 6meidda dansara. Samkveemt
pessum upplysingum er aukin aheetta a meidslum fyrir
dansara sem vinna i stédum med meiri Utsnuning féta en

Ovirkur Gtsnuningur mjadma leyfir.

Costa o.fl. | Characteristics  and | Afturskyggn spurningalistarannsékn & 53 atvinnuddnsurum
2016 prevalence of [ og 57 &hugaddénsurum (22 kk og 88 kvk). Medalaldur
musculoskeletal injury | patttakenda var 17,619,3 ar.
in professional and | Nidurstédur: h& tidoni meidsla hja pessum hopi.
non-professional Okklatognanir voru 69,8% allra meidsla hja atvinnudénsurum
ballet dancers en 42,1% hja dhugadodnsurum. Hringur a 6drum feeti (e.
pirouette) var pad spor sem olli flestum meidslum. 90%
meidsla kvendansara voru okklatognanir og védvatognanir
voru 54,5% af meidslum karldansara. Okklinn var algengasta

meidslasveedi beggja kynja (67,6% kvk og 40,9% KKk).

Ekegren o.fl. | Injuries in pre- | Framskyggn faraldsfreedileg rannsoékn & 266 nemendum

2012 professional ballet | (112 kk, 154 kvk) a aldrinum 15-19 ara.
dancers: incidence, | Nidurstddur: Algengi meidsla var 1,42 meidsli per dansara
characteristics and | og likur & meidslum 76% fyrir hvern dansara. 1,38/1000 kist
consequences eda 1,87/1000 Des. Lidaverkar voru algengastir og 6kklinn

algengasta stadsetning meidsla. Alagsmeidsli algengari en
brad meiosli. Beinaverkar og hnémeidsli ollu lengstum tima
fra sefingum. Ahaetta & meidslum og tidni jokst eftir pvi sem
leid & ndmia.

Gamboa o.fl. | Injury Patterns in Elite | Afturskyggn héprannsékn a 204 dénsurum a aldrinum 9-20

2008 Preprofessional Ballet | ara yfir 5 &ra timabil.

Dancers and the | Nidurstédur: 53% meidsla i feeti/okkla, 21,6% i mjédm,

Utility of Screening | 16,1% i hné og 9,4% i baki. Alls meiddust 32-51% dansara a

Programs to Identify | hverju ari og & 5 arum voru meidslin 1,09/1000DEs og

Risk Characteristics 0,77/1000klst. peir peettir par sem markteekur munur var a
milli hdpa voru saga um mjébaksverki, pronation & feeti, ekki
naeg ilbeygja um okkla og minni styrkur i nedri Gtlimum.

Hincapie o.fl. | Musculoskeletal Kerfisbundin samantekt & 31 grein.

2008 injuries and pain in | Nidurstodur: algengustu meidsli hja dénsurum eru & nedri
ballet dancers: a | Gtimum og baki. Flest meidslin eru mjukvefjaaverkar og/eda
systematic review alagstengd. Ahaettupaettir meidsla hafa verid skilgreindir en

ekki stadfestir med rannséknum.

Jacobs o.fl. | Musculoskeletal Uppfeerd kerfisbundin samantekt

2012 injuries and pain in | Nidurstdédur: fleiri &ahaettupaettir skilgreindir, svo sem
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ballet dancers: a | sélfélagslegir peettir, andlegur styrkur (e. coping) og fyrri
systematic review | okklatognanir. Framfarir i rannsoknum.
update
Leanderson Musculoskeletal Afturskyggn rannsékn & 476 nemendum a aldrinum 10-21
o.fl. 2011 injuries in young ballet | ara i seenskum ballettskdla (1988-1995)
dancers Nidurstodur: 438 meidsli skrad: 0,8/1000 klst baedi hja kk og
kvk. Meidslationi var heekkandi eftir aldri. Flest voru
alagsmeidsli. 76% voru i nedri utimum, okklatognun
algengust af brddum meidslum (19-31%) og af
alagsmeidslum voru sinameidsli algengasta greiningin.
Negus o.fl. | Association between | patttakendur voru 29 dansarar (24 kvk, 5 kk) & aldrinum 15-
2005 turnout and lower | 22 ara. Allir hoféu ségu um meidsli, 93,1% sb6gu um
extremity injuries in | alagsmeidsli og 41,4% sbgu um brad meidsli. brir paettir
classical ballet | voru skodadir: virkur atsnaningur mjadma,
dancers. uppbétarhreyfingar og munur a Gtsnidningi i kyrrstédu og
hreyfingum. Fjoldi og alvarleiki meidsla voru peir paettir sem
héfdu mesta fylgni vid minnkadan starfreenan atsnaning.
Ekki var fylgni & millid O&virks atsndnings mjadma og
starfreens Gtsnanings.
Smith o.fl. | Incidence and | Kerfisbundin samantekt a nygengi og algengi meidsla i
2015 prevalence of | klassiskum ballett. Greinarnar toku til 1.365 ungra dansara
musculoskeletal injury | og 900 atvinnudansara.
in ballet: a systematic | Nidurstodur: Medalaldur yngri hoépsins var 16,2 ar og
review atvinnudansara 27,0 ar. Nygengi meidsla var 0,99 hja kk og
1,09 hja kvk fyrir hverjar 1000 kist hja yngri h6pnum, baedi
hja kk og kvk, og 75% peirra voru alagsmeidsli. Hja
atvinnudénsurum 1,06-1,46/1000 klist., svipad hja kk og kvk,
par af 64% alagsmeidsli hja kvk en 50% hja kk & méti 50%
bradra meidsla.
Algengi mjoéhryggs- og spjaldhryggsverkja var 62%, 58%
sarsaukafullir smellir i mjodmum og 29% verkir i hnjam.
Meidsli a nedri Gtlimum voru 66-91% allra meidsla, par af 14-
57% & feeti og Okkla.
Wanke o.fl. | Traumatic injuries in | Megindleg afturskyggn héprannsékn a 241 atvinnudansara
2015 professional dance - | (131 kk, 110 kvk).

past and present:
Ballet injuries in Berlin

1994/5 and 2011/12

Nidurstdédur: aukning var & brddum meidslum hja
karldéonsurum & milli timabila. Algengast ad nedri utlimir verai
fyrir bradum meidslum (57-66%). Mikil aukning & bradum

mjobaksmeidslum (5,8-20,3%).
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Fimleikar

Caine og | Gymnastics Injuries Fraedileg samantekt & tioni meidsla i fimleikum hja bérnum
Nassar 2005 og unglingum. Auk tillaga ad forvarnarstarfi i
framtaidarrannséknum.
Nidurstbdur; Tioni meidsla er hlutfallslega ha og meidslin
alvarleg, pa sérstaklega hja afreksfimleikastdlkum.
Likamshlutar sem urdu fyrir averkum voru breytilegir eftir
kyni en peir helstu voru okklar, hné, Uulnlidir, olnbogar,
mjébak og axlir. Okklatognanir voru mjog algengar.
Alagseinkenni og 6skilgreindir verkir, pa helst i Glnlidum og
mjébaki, komu oftast fyrir hja afreksfimleikastdlkum.
Ahaettupeettir meidsla hja fimleikastilkum eru aukin hzed og
pyngd, vaxtarskeid og aukin streita i daglegui lifi.
Caine ofl. [ A three-year | Framskyggn hoprannsokn & 79 stalkum & aldrinum 7-18 ara.
2003 epidemiological study | Nidurstddur: 60 af 79 stdlkum hlutu meidsli & pessu timabili.
of injuries affecting | Meidslatidni var 2,5/1000 kist. Munur var & meidslatidni milli
young female | hopa & mismunandi getustigi, hin var hzerri hja peim sem
gymnasts voru lengra komnir. Meidslatidni var mun haerri & moétum
midad vio & aefingum. Alvarlegri meiosli sem leiddu til pess
ad iokendur purftu lengri pasu fra aefingum hoéféu meiri ahrif
a iokendur & heerra erfidleikastigi. Pessi rannsékn syndi pvi
fram a ad iokendur & heerra getustigi eru undir aukinni
ahaettu & meidslum og hljéta alvarlegri meidsli midavid
iokendur & byrjunarstigi.
Harringe o.fl. | Injury incidence, | Framskyggn rannsokn & 42 seenskum hépfimleikaidokendum,
2004 mechanism and | 16 drengir og 26 stulkur, yfir eitt keppnistimabil.
diagnosis in top-level | Nidurstddur: Skrdd voru 42 meidsli a 27 idkendum af 42.
teamgym: a | Meidslationin var 2,2/1000 kist. Enginn munur var & milli
prospective study | kynjanna. Meidsli voru 62% & nedri Gtlimum, 28,5% i baki og
conducted over one | 9,5% & efri Gtflimum. Algengasta tegund meidsla var
season Okklatognun og vard meirihluti meidslanna vid lendingar.
Atjan meidsli urdu pegar idkendur voru stressadir eda
hraeddir.
Kerr o.fl. | Epidemiology of | Faraldsfraedileg rannsokn. patttakendur voru fimleikastalkur
2015 National Collegiate | @ menntaskdlaaldri & arunum 2009-2014. Meidsli a moétum
Athletic  Association | voru 1,67 sinnum algengari en meidsli & aefingum. Stadir

Women’s Gymnastics
Injuries, 2009-2010

sem urdu fyrir averka voru okklar (17,9%), nedri leggur og
hasin (13,6%), bolsveedi (13,4%) og fotur 12,4%). Helstu
tegundir meidsla voru lidbandatognanir (20,3%) og vodva-

0g sinatognanir (18,7%).
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Kolt og | Injury in Australian | Sélfraedilegt sjonarmid. batttakendur voru 162 &stralaksr
Kirkby 1996 female competitive | fimleikastulkur a mismunandi keppnisstigum.
gymnasts: A | Nidurstddur: Aukin streita var hja 6éllum peim patttakendum
psychological sem hlutu einhverskonar meidsli yfir pann tima sem
perspective rannséknin st6d. Ekki var poé markteekur munur a milli
hépanna pratt fyrir mismunandi erfidleikastig.
Kolt og | Epidemiology of injury | Samanburdur & framskyggnum og afturskyggnum
Kirkby 1999 in elite and subelite | rannséknarnidurstodoum. Patttakendur voru 64 & aldrinum
female gymnasts: a | 11-19 ara.
comparison of | Nidurstodur: 349 meidsli skrad, 5,45 meidsli a einstakling yfir
retrospective and | 18 manada timabil. Algengustu meidslin voru a dkklum og
prospective findings fétum (31,2%) og svo i mjébaki (14,9%). Lidbandatognanir
(29,7%) voru algengasta tegund meidsla, pvi naest
vodvatognanir (23,2%) og svo meidsli & vaxtarlinu/plotu
(12,3%). bPessar nidurstddur gegna mikilveegu hlutverki
vardandi pjalfunaraoferair og reglulega skimun
fimleikaiokenda.
Lund og | High injury incidence | Framskyggn hoprannsékn yfir 10 manada keppnistimabil i
Myklebust in TeamGym | hopfimleikum. Keppendur & moétum pessa timabils toku
2011 competition: a | flestallir patt.
prospective cohort | Nidurstédur: Skrad voru 115 meidsli par af 43% bradd meiosli,
study 50% alagsmeidsli og 7% endurtekin meidsli. Okkla meidsli
voru 25,6/1000 Kkist. Hatt hlutfall alagsmeidsla synir ad
idkendur keppa pratt fyrir ad hafa ekki nadé fullum bata fra
fyrri meidslum. Meirihluti meidsla, eda 84%, vard vid
lendingu & fimleikastokkum. Enginn munur var milli
kynjanna.
Marshall o.fl. | Descriptive Faraldsfraedi: meidsli fimleikastilkna i framhaldsskola. |
2007 epidemiology of | upphafi voru 1.550 patttakendur en i lokin voru peir einungis
collegiate women’s | 1.380.
gymnastics  injuries: | Nldurstddur: Leekkun a meidslationi & métum en ekki a
National Collegiate | aefingum yfir petta timabil. Meidslationi a motum var tvofalt
Athletic  Association | heerri en pad sem kom fram a afingum. Mikill hluti meidsla,
Injury Surveillance | a beedi sefingum og métum, var & nedri Gtimum (53-69%).
System, 1988-1989 til | Meirihluti peirra meidsla sem vard & métum komu fram vid
2003-2004 lendingar i stokkaefingum, i golfeefingum eda vid lendingu a
afstokki & hinum aholdunum.
Saulan ofl. | Injury types and | Faraldsfreedileg rannsékn yfir 21  ar, 1985-2005.
2015 incidence rates in | batttakendur voru fimleikastllkur yngri en 18 ara yfir 21 ars
precollegiate  female | timabil. beim var skipt nidur i fjéra hépa eftir getustigi og
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gymnasts. A 21-year
experience at a single
training facility

fjlda eefinga & viku.

Nidurstédur: Skrad voru 3.681 meidsli yfir 21 ars timabil.
Meidslationi var 2,859/1000 kist. hja afreksidkendum,
2,820/1000 Kist. hja framhaldsidkendum (e. high-level),
1,667/1000 hja millistigsidkendum (e. intermediate) og
0,687/1000 hja byrjendum. Meidsli i nedri Gtlimum (60,9%)
voru algengari heldur en i efri Gtlimum (22,6%).
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Tafla 2. Samantekt & helstu nidurstédum rannsékna

Ballett Fimleikar
Alagsmeidsli 64-72% 35,8-40,6%
Brad meidsli 28-40% 52-83,4%

Likamshlutar sem verda

fyrir averkum

Vefur sem verdur

fyrir

averka

Kk/Kvk

/1000 Kist
/1000 exposure

Helstu ahaettupaettir

76-77% nedri Gtlimir.

Oftast okklar, fétleggur nedan hnés

og fétur.

24-46% lid- eda lidbandaéaverkar
30% vodva- og sinaaverkar
Brad meidsli algengari hja kk
Alagsmeidsli algengari hja kvk
Tioni svipud a milli kynja
0,8-4,7/1000 kist
1,09-3,52
Innri dheettupaettir:

e Salfélagslegir paettir

e Aldur

e Likamsbygging

e  Ofhreyfanleiki
Ytri ahaettupaettir:

e /Efingaalag

e  Fyrri meidsli

e Utsnuningur

e Taskor

54,1-70,2% nedri Gtlimir.

Oftast Okklar, hné og fotur.
21% efri Gtlimir.

Oftast dInlidir, axlir og olnbogar.
5-20% bak.

15,9-43,6% lidbandaaverkar
6,4-31,8% vodvaaverkar

Meidsli a efri Gtlimi alngengari hja
kk

0,5-5,3/1000 Kist

Innri &heettupeettir:
e Salfélagslegir paettir
e Likamleg preyta
e Aldur

Ytri dhaettupeettir:

e Adstada til iokunar

FAEfingaalag/pjalfun

Fyrri meidsli
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5 Umraedur

Pad sem gerir pessar tveer greinar hvad o¢likastar boltaiprottum til daemis, er ad i stadinn fyrir fjlda
leikja par sem lid vinna sér inn stig fyrir hvern sigur er hér um ad reeda eina syningu eda eitt mét sem
eeft er fyrir. Hlutverk hvers og eins fyrir slikar syningar eda moét geta i mérgum tilfellum verio veigamikil
fyrir framtid viokomandi i greininni og pvi oft ekki sama hugarfar sem einkennir idkendur pessara

greina og ipréttamanna almennt.

begar rannsoknir voru skodadar med tilliti til fyrstu rannséknarspurningar matti sja ad meidslationi
hja fimleikastalkum er hlutfallslega haerri en hja ballettnemendum. | ballett eru alagsmeidsli algengari
en brad meidsli og koma pau helst fyrir i 6kklum og baki. Aftur & moéti er fremur jafnt algengi milli
bradra meidsla og alagsmeidsla i fimleikum en helstu likamspartar sem verda fyrir meidslum eru
Okklar, dlnlidir og mjébak. Nidurstdédur benda til pess ad meidsli & nedri Utlimum, pa helst dkklameidsli,
séu algengustu meidslin baedi i ballett og fimleikum. Munur var & edli 6kklameidslanna milli greina;
lisbandatognanir 6kkla voru algengari i fimleikum en alagseinkenni i sinum dalkvddva voru algengari i
ballett. Svipada tioni bakverkja og bakmeidsla matti sja i bAdum greinum sem la p6 a breidu bili, 10-
35%. Tioni alagsmeidsla var nokkud ha i b4dum greinum en pé heerri medal ballettdansara eda 64-
75% en 25,6-40,6% hja fimleikaiokendum. Brad meidsli voru téluvert algengari i fimleikum enda krefst

greinin meiri hrada og kraftmeiri afinga en ballett.

Sameiginlegir dheetturpeettir meidsla voru fidlmargir. Salfélagslegir paettir og pad hvernig idkendur
takast 4 vio erfidleika (e. coping skills) eru peettir sem geta haft &hrif & hversu liklegt er ad
einstaklingar verdi fyrir meidslum og hversu lengi pad tekur pa ad na fullum bata. Annad sem
einkennir pessar fagurfraedilegu greinar er ad pegar einstaklingur hefur unnid sér inn seeti i lidi eda
hlutverk i syningu er hann 6liklegri til ad tilkynna meidsli pvi pau gaetu kostad hann plassio i hopnum
og haft &hrif & hans feril i greininni. bvi er alltaf haetta & ad feerri meidsli séu tilkynnt en raun ber vitni.
Enn annad sem matti sja sameiginlegt med greinunum tveimur var su tilhneiging idkenda ad koma til
baka eftir meidsli fyrr en peir héfou raunverulega jafnad sig eda hreinlega ad halda afram ad sefa af
fullum krafti pratt fyrir meidsli. Med haekkandi aldri aukast einnig likur & meidslum i badum greinum.
FAEfingaalag er mikid baedi i ballett og fimleikum og stér ahaettupattur i badum greinum en talid er ad
i6kendur nai ekki fullri endurheimt & milli sefinga sem eykur likur & ad peir proi med sér alagseinkenni.
paer rannsoknir sem til eru gefa vissulega visbendingar um hvernig meetti draga ar tidni meidsla baedi
i ballett og fimleikum. Synt hefur verid fram & ad skimun og sérhaefd styrktarpjalfun geti faekkad
meidslum hja donsurum og til eru sérhaefd skimunarprof fyrir ymsa peetti fimleika. Frekari rannsékna er

b6 porf a ihlutun og forvarnarstarfi.

5.1 Meidsli i ballett

Erfitt hefur reynst ad skilgreina ahaettupaetti og tengsl peirra vid meidsli hja nemendum &
framhaldsstigi i ballett. Ljdst er ad dansararnir eefa stift og fijolmargar rannséknir hafa synt fram & haa
meidslatidni en skortur er & ranns6knum sem syna fram & tengsl ahaettupatta vid meidsli (Kenny o.fl.,
2015). Midad vid pa ofgnétt sem til er af rannséknum & ihlutunum i 88rum ipréttagreinum, eins og til

deemis fotbolta og handbolta, kemur a évart hve litid er til af slikum rannséknum a ungum dénsurum.
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Pad er ahyggjuefni midad vid peer strongu kréfur sem dans gerir til idkenda. Freedimenn telja

gridarlega mikilveegt ad koma af stad markvissu eftirliti, forvérnum og skimun (Caine o.fl., 2015).

5.1.1 Innri dheettupeettir
5.1.1.1 Likamsbygging

IADMS (International Association for Dance Medicine and Science) hefur skilgreint nokkra paetti sem
snla ad byggingu og starfsemi likamans og hafa bein ahrif & getu dansarans til Utsnunings.
Utsnuningur mjadma hefur baedi ahrif & haefni dansarans til ad vinna Gr grunnstédum og getu til pess
ad lyfta fétleggjum upp a sem hagkveemastan hatt eftir nakvaemum reglum um taekni i greininni. Helstu
ahrifapeettir stada snunings a leerleggshalsi, l6gun lidskalar mjadmarlids, lengd leerleggshéls og
teygjanleiki lidbanda (Wilmerding, 2011). Ef einhverjir pessara patta eru 6hagstaedir dansaranum er
algengt ad sjd pa beeta upp fyrir of litinn Gtsnaning med uppbdtarhreyfingum (e.compensatory
movements). Uppbétarhreyfingar sem dansarar framkvaema til pess ad reyna ad auka utsnaning eru
ahaettupattur fyrir meidsli (Coplan, 2002; van Merkensteijn og Quin, 2015).

5.1.1.2 Ofhreyfanleiki

Ofhreyfanleiki (e. hypermobility) hefur verid skilgreindur sem hreyfing lidGaméta umfram fyrirfram
skilgreindan edlilegan lidferil (Seckin o.fl., 2005). Ofhreyfanleiki er gjarnan nefndur i tengslum vid
ballett og benda rannsoknir til pess ad hann sé nokkud algengur medal peirra sem eefa ballett.
(IADMS, 2010). bad geeti verid vegna pess ad peir nemendur sem eru lidugri fra nattdrunnar hendi fa
frekar inngbngu i ballettsk6la en vid listdansskéla eru preytt inntékuprof (Menntamalaraduneyti,
2006b). Fraedimenn hafa lengi velt fyrir sér hvort ofhreyfanleiki sé kostur eda galli i grein sem krefst
svo mikils lidleika (Grahame og Jenkins, 1972; Scheper o.fl., 2013). Meelikvardar eins og Beighton
score, sem meela ofhreyfanleika, eiga ef til vill ekki vid pegar meela a lidferla hja déonsurum par sem
einn pattur & préfinu, frambeygja (e. forward flexion), er hreyfing sem dansarar verda feerir um ad
framkveema eftir aralanga pjalfun 6had pvi hvort peir séu i raun ofhreyfanlegir eda ekki. Dansarar med
GJH (e. generalized joint hypermobility) virdast p6 vera Utsettari fyrir stodkerfisverkjum og viokveemari
fyrir andlegu areiti (Scheper o.fl., 2013). | sému rannsékn var GJH tengt vid verra likamlegt hreysti
pratt fyrir pjalfun. Heilbrigdisteymi purfa ad fylgjast vel med ofhreyfanlegum dénsurum baedi hvad
vardar likamlegt og andlegt alag. bratt fyrir ad ekki séu allir dansarar ofhreyfanlegir samkveemt
skilgreiningu er mikill lidleiki naudsynlegur og margar stodur i ballett krefjast stoduvinnu vddva i ystu

stédum lidamaota sem setur mikid alag 4 lidi.

5.1.2 Ytri dhaettupaeettir
5.1.2.1 Utsnaningur

Klassiskur ballett gerir kréfu um Gtsnuning (e. turnout) baedi i grunnstédum og & medan dansad er.
Utsnaningurinn hefur baedi fagurfreedilegt og starfreent gildi (Kushner o.fl., 1990). Hinn fullkomni
Utsndningur neest pegar feetur mynda 180° linu eda 90° i att frA midlinu a hvorri hlid (Khan o.fl.,
1995). Til pess ad minnka alag a feetur, 6kkla og hné parf Gtsndningurinn fyrst og fremst ad koma fra
mjodmum. Rannsoknir hafa hins vegar bent til pess ad adeins um 60% Utsnunings komi raunverulega

fra mjadomalidum, 20-30% kemur fra 6kklum og restin fra skoflungi og hnjalioum (Wilmerding, 2011).
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Virkur Gtsnaningur er oft meeldur Gt fra évirkum Gtsniningi mjadma (Champion og Chatfield, 2008) en
hann er einnig heegt ad meela med Functional Footprints® og er su adferd mikid notud (Harmon-
Matthews o.fl., 2011; Jenkins o.fl.,, 2013; Welsh o.fl., 2008). Starfreenar meelingar & Utsnuningi hafa
meira vaegi en Ovirkar meelingar a Utsnuningi mjadma. Stjorn Utsnunings aetti ad vera metin Gt fra
hreyfingum og i starfreenum stédum (Negus o.fl., 2005). beir dansarar sem hafa ekki négu mikinn
Gtsndning frA mjodmum gripa til ymissa rada, gjarnan 6medvitad. Pad er gert medal annars med
framhalla & mjadmagrind, Utsnining a skoflungi og ranghverfingu a faeti (van Merkensteijn og Quin,
2015).

I pungaberandi stodu, pegar rétt er ar hnjam Gr beygju snyst leerleggurinn inn & vid & skoéflungnum i
sidustu grddum réttunnar. Hnélidurinn er pa i leestri stddu. ba virdist nedri hluti fétleggjar og féturinn
Gtsnanari midad vid hné og leeri. Pegar beygja hefst i hnénu snyr hnésbétarvédvinn leerleggnum at &
vid og er hann pé i linu vid nedri hluta fétleggjarins. begar hnéd er i beygju getur dansarinn snuid
skoflungnum at & vid pvi lisbéndin sem halda & méti hreyfingunni eru slok i beygjunni. betta er algeng
adferd til ad baeta upp fyrir pann Gtsnlning sem vantar i mjadmalidina. Pessi hreyfing setur dlag a
lidbéndin umhverfis hnén (Wilmerding, 2011).

Sterk tengsl eru & milli uppbotarhreyfinga i Utsndningi og bakverkja en einnig annarra alagsmeidsla
i nedri utlimum (Coplan, 2002; Jenkins o.fl., 2013; van Merkensteijn og Quin, 2015). Sherman og
félagar (2014) rannstkudu ahrif sérhaefora eefinga til pess ad baeta virkan Utsndning hja dénsurum i
framhaldsh6pum og minnka pannig muninn & virkum og 6virkum atsnaningi. Zfingaprégrammio bar
arangur og jok virkan utsndning dansaranna. betta gefur til kynna ad heegt sé ad laekka tioni

alagsmeidsla vegna uppbotaritsninings.

5.1.2.2 Taskor

Taskor eru skdobunadur kvendansara i klassiskum ballett. Tain i skonum er hérd og flét og gerir
dansaranum kleift ad standa & blatanni (Ritter og Moore, 2008). begar dansad er & taském parf
dansarinn ad vinna i mikilli ilbeygju (e. plantarflexion). Ef styrkur eda stodugleiki i 6kklum er ekki négu
mikill er aukin haetta & 6kklatognun pegar unnid er & blatd (en pointe). Ef 6stddugleiki er i 6kklum
verdur aukid alag & dalkvodva (m. peroneus) til ad baeta upp fyrir minni stddugleika. Med langvarandi
auknu alagi eykst haetta 4 sinameidslum (e. tendinopathy) og 66rum dalagseinkennum & dalkvédva
(Ritter og Moore, 2008). Adferdir par sem teip er notad til ad koma i veg fyrir hlidlaegar 6kklatognanir

hindra gjarnan fulla ilbeygju og eru pvi 6hentugar balletthemendum.

Weiss og félagar (2009) hafa greint og tekid saman ymsa peetti sem purfa ad vera til stadar til pess
ad timabeert teljist fyrir nemanda ad hefja téskoaefingar; bolstyrkur og vddvastjorn um bol og
mjadmagrind, rétt stada nedri Utlima, styrkur og lidleiki 6kkla og vidunandi undirbdningur i fyrri stigum
ballettkennslu. Fyrir nemendur sem hefja ballettnam eftir atta ara aldur og afa ad minnsta kosti tvisvar
sinnum i viku eettu taskoaefingar ad hefjast & fjérda ari ballettkennslu eda um 12 ara aldur. beir sem
aefa sjaldnar en tvisvar i viku og aetla sér ekki ad aefa & framhaldsstigi eettu ekki ad hefja taskdaefingar.
Nemendur sem ekki hafa naegan bolstyrk, okklastyrk eda lidleika i 6kklum gaetu purft auka styrkpjalfun

aour en haegt er ad hefja taskdaefingar & éruggan hatt.
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5.1.3 Afingaédlag og streita

Erlendis eefa nemendur a efsta stigi i balettskélum ad medaltali 30 klukkustundir & viku (Ekegren o.fl.,
2015). A islandi sefa nemendur & sama stigi 15-20+ klukkustundir & viku (Klassiski Listdansskélinn,
2016; Listdansskadli islands, 2016). | rannsokn Campoy og félaga (2011), par sem skodadir voru helstu
aheettupeettir meidsla i nokkrum dansgreinum, kom fram ad eefingadlag veeri helsti dhaettupatturinn
fyrir meidsli i 6llum peim greinum sem rannsakadar voru. Einnig hafa sélfélagslegir peettir, eins og
stress, mikil &hrif og pa sérstaklega hvernig einstaklingum tekst ad takast a vid alag (e. coping)
(Jacobs o.fl., 2012). islenskir nemendur & framhaldsskélastigi stunda sinar zefingar, i flestum tilfellum,
medfram fullu béknami. Pad veldur skiljanlega miklu alagi, sérstaklega pegar skyndileg alagsaukning
verdur annad hvort a aefingum eda i skéla. breyta hefur einnig verid skilgreind sem ahaettupattur fyrir
meidsli og ma sja aukningu meidsla eftir pvi sem lengra lidur & aefingu eda afingatimabil (Liederbach

og Compagno, 2001).

5.1.4 Tioni meidsla

Yfirgnaefandi hluti beedi dansnemenda og atvinnudansara i klassiskum ballett glima vid meidsli a
ferlinum (Allen o.fl., 2013; Ekegren o.fl., 2014; Gamboa o.fl., 2008; Hincapie o.fl., 2008; Leanderson
o.fl., 2011; Negus o.fl., 2005). bad er einnig athyglivert ad meidsli sem verda & unglingsarum virdast
fylgja donsurum afram a ferlinum en um 50% astralskra atvinnuballettdansara glima vid siendurtekin
meidsli. bar af voru 36% meidslanna sem komu upp fyrir 18 &ra aldur eda adur en dansararnir héfu
atvinnuferil i greininni (Negus o.fl., 2005). Til pess ad uppfylla paer strongu kréfur sem ballett gerir
purfa dansarar ad aefa mjog stift. HjA nemendum sem hyggja & atvinnu i greininni eru gefingar fimm til
sex sinnum i vikuog pau eefa i 6 til 45 klukkustundir & viku eftir pvi hversu langt pau eru komin i
naminu (Ekegren o.fl., 2014; Gamboa o.fl., 2008; Leanderson o.fl., 2011).

Tioni meidsla hefur verid rannsékud vida, baedi & atvinnudénsurum og dansnemendum, og syndi
yfirlitsgrein fr& 2008 fram & 40-84% meidslatidni hja atvinnuballettdénsurum a arunum 1966-2004
(Hincapie o.fl., 2008). bar kemur einnig fram ad pad vanti upp & samreemi i rannséknum a
dansmeidslum hvad vardar skilgreiningar & meidslum, rannséknarsnid og skyrar
rannsoknarspurningar. Arid 2012 var gefin Ut af sému héfundum uppfeerd yfirlitsgrein med
rannséknum fra 2004-2008 og par komust héfundar ad peirri nidurstédu ad miklar framfarir hafi ordio i

rannsoknum & svidi dansmeidsla en toluvert vanti p6 upp & (Jacobs o.fl., 2012).

Caine og félagar (2015) skodudu faraldsfreedi meidsla i ballett og komust ad pvi ad meidslationi hja
atvinnudénsurum veeri svipud og hja fimleikakonum. Tidni meidsla var & bilinu 1,09-3,52/1000
danseiningar (dance exposure) eda 0,8-2,9/1000 kist. Kerfisbundin samantekt Smith og félaga (2015)
skodadi nygengi meidsla hja tveimur hépum; atvinnudénsurum og yngri donsurum. Hja fyrrnefnda
hopnum var nygengi meidsla 1,04-1,46/1000 kist og par af 64% &lagsmeidsli hja kvendénsurum en
50% hja karldonsurum & méti 50% braddra meidsla. Hja yngri hépnum var nygengi 0,99 hja
karldénsurum og 1,09 hja kvenddnsurum fyrir hverjar 1000 kist. Rannsékn Allen og félaga (2012) & 52
atvinnudénsurum syndi 4,4 meidsli & hverjar 1000 kist og 6,8 meidsli hja hverjum og einum dansara

yfir eins ars timabil.
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IADMS hefur na gefid at vidmid fyrir rannséknir & dansmeidslum og leggur sambandid til ad
pessum vidmidum verdi fylgt eftir vid gerd allra slikra rannsokna i framtidinni (Liedarbach o.fl, 2012).
Ekegren og félagar (2014) voru med peim fyrstu til ad nyta sér viomid IADMS i rannsékn og kdnnudu
meidslatidni hja unglingum & framhaldsstigi i klassiskum ballett sem efdou ad medaltali 30
klukkustundir & viku. Sjukrapjélfarar i starfslidi skélanna sem téku patt i rannsékninni skradu nidur
meidsli sem attu sér stad a timabilinu. Tidni meidsla i pessari ranns6kn & einu ari voru 1,38/1000 kist.
Hafa parf i huga i rannséknum sem pessari er alltaf haetta & pvi ad meidsli séu ekki skrad, til deemis ef
mikilveeg syning er a définni, en mikil samkeppni er milli dansarana og oft mikid i hifi. Meidsli gaetu pvi
kostad dansarana stor hlutverk i syningum sem skera jafnvel Ur um framtid peirra i dansheiminum.
petta er ein asteeda pess ad minnihattar meidsli verda ad langvarandi meidslum og erfidara verdur ad
medhondla pau. | mérgum tilfellum eru meidsli endurtekin eda &lagseinkennin sem pegar voru til
stadar versna og undirstrikar pad porfina & fullneegjandi endurheefingu eftir ad meidsli eiga sér stad
(Allen, o.fl. 2012; Ekegren o.fl., 2014)

5.1.5 Stadsetning meidsla

I ranns6kn Ekegren og félaga (2014) sem gerd var & dansnemendum i klassiskum ballett &
framhaldsstigi var yfirgneefandi meirihluti meidslanna & nedri Gtlimum, eda 77%, svo a bol 16%, hofoi
og halsi 3% og efri Gtlimum 3%. Af 6llum bolaverkum héféu 60% eitthvad ad gera med lendhrygg og
64% averka efri Gtima héfou med oOxlina ad gera. Vegna fjdlda averka nedri Gtlima voru peir
sérstaklega flokkadir i OSICS-10 likamshluta flokka. Averkar & okkla voru 33% af 6llum averkum &
nedri utlimi, fylgdu svo averkar & nedri hluta fotleggjar (skoflungar og kalfar 22%), feetur 20%, hné
13%, mjodm og nari 10% og leeri 2%. Adrar rannsoknir syna einnig haa tioni dkklatognana en peer
voru til deemis 67,9% allra meidsla i ranns6kn Costa og félaga (2016) en 90% kvendansara i
rannsékninni tognudu & Okkla. Yfirleitt gerdist pad i sndning & 6drum faeti (pirouette) hja
atvinnudénsurum. Kerfisbundin samantekt Smith og félaga (2015) syndi fram & hatt algengi
mjéhryggs- og spjaldhryggsverkja eda 62%, 58% hofou sdgu um sarsaukafulla smelli i mjédmum og
29% verki i hnjam. [ ranns6kn Leanderson og félaga (2011) & 476 seenskum ballettnemendum &
aldrinum 10-21 &ars voru 76% allra meidsla & nedri Gtlimum. Par af voru braddar oOkklatognanir

algengastar brddra meidsla en sinameidsli i fotum voru algengasta greining alagsmeidsla.

5.1.6 Tegundir meidsla og lengd fjarveru fra afingum

Mikill meirihluti meidsla i ballett eru alagsmeidsli, eda 64-72% (Allen o.fl., 2013; Ekegren o.fl., 2014). |
grein Ekegren og félaga (2014) sem gerd var a 266 nemendum & framhaldsstigi voru 46% meidsla
averkar a lidi eda liobénd, 30% peirra voru &verkar & vodva, sinar og bandvefi, beindverkar voru 19%
og adrir averkar 5%. Einstok brdd meidsli ollu ad medaltali 30,6 dogum fra sefingum en einstok
alagsmeidsli 27,3 dégum. Alagsmeidslin voru hinsvegar téluvert fleiri en bradu meidslin og ollu pvi
fleiri dégum fra aefingum allt i allt, eda 7.338 dogum midad vid 3.210 vegna brddra meidsla. Ad
medaltali purfti sj0 tima hja sjikrapjalfara fyrir hvern averka sem gerir samtals 2.655 medferdir yfir
skolaario eda um pad bil tiu medferdir fyrir hvern dansara. Af 6llum meidslum sem voru skrad, voru 23
nemendur sem porfnudust adgerdar vegna meidsla sinna (Ekegren o.fl., 2014). Ef horft er a pa

likamshluta sem verda fyrir averkum er pad almennt vegna tkklameidsla sem flestir aefingadagar
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tapast vegna pess hve algeng pau eru. bvi naest eru pad meidsli & fotlegg, feeti og hné. Samraemi milli
rannsokna um ad hlutfallslega séu pad alagsbrot a skéflung sem leida til flestra tapadra aefingadaga a
hvern einstakling (Ekegren o.fl., 2014; Leanderson o.fl., 2011). Brad meidsli ballettdansara hafa verio
minna rannsdkud en alagsmeidsli peirra en i einni rannsékn fannst aukning & bradum meidslum hja
karldonsurum frekar en kvenddnsurum yfir tvé timabil hja pyskum dansflokki. Auk pess jokst tidni
bradra bakmeidsla verulega hja badum kynjum; ar 5,8% i 23% (Wanke o.fl., 2015).

5.1.7 Endurheaefing og endurheimt

Dansarar snda gjarnan aftur til sefinga eftir meidsli pratt fyrir ad fullum bata hafi ekki verid nad (Garrick
og Lewis, 2001). Askling og félagar (2002) rannsokudu averka a aftanlaerisvédva hja 98 nemendum i
saenskum ballettskéla & aldrinum 17-25 ara. Nidurstédur syndu fram a ad pridji hver patttakandi (34%)
hafdi hlotid brdd meidsli og sjotti hver patttakandi (17%) alagsmeidsli & aftanvert leeri. Flest tilfelli
bradra meidsla (91%) urdu naleegt setbeini. Flest meidslin (88%) hlutust vid heegar hreyfingar i
lidleikapjalfun en adeins 12% i kraftmeiri hreyfingum. Af peim donsurum sem hlutu brad meidsli voru
70% sem upplifou &framhaldandi vandamdl. Margir dansaranna hundsudu meidslin og 14
einstaklingar héldu strax afram ad dansa. Flestir ofmatu stérlega timann sem purfti til ad na fullum
bata og adeins fjorir (12%) fengu laeknisadstod. Byggt & pessum nidurstéoum vilja héfundar maela
med pvi ad varlega sé farid i teygjur a danseefingum og ad upplysingar um alvarleika meidslanna séu

kynntar fyrir nemendum (Askling o.fl., 2002).

I annarri rannsokn Askling og félaga (2006) voru ballettdansarar og spretthlauparar bornir saman
mead tilliti til edli averka og tima par til vidkomandi var farinn ad aefa aftur af fullum krafti. Hlaupararnir
togna Yfirleitt i hrodum hreyfingum en dansarar i heegari teygjuhreyfingum. Eftir 42 daga gatu baoir
hopar framkveemt 90% af préfgildum heilbrigda fétleggsins. Raunverulegur timi par til fyrri styrk var
nad var ad medaltali 16 vikur fyrir spretthlaupara en ad medaltali 50 vikur fyrir dansara. Meidsli
spretthlauparanna voru alvarlegri i upphafi en nadu fyrr fullum bata (Askling o.fl., 2006). betta vekur
upp spurningar um hvort taka eetti einhverja peetti frjdlsipréttapjalfunar til greina i sérhaefoum

forvarnaraefingum fyrir ballettdansara.

Okklatognanir eru medal algengustu meidsla i ballett (Ekegren o.fl., 2014) og teljast jafnvel partur
af virkum lifsstil almennt. beer fa pvi oft ekki pa athygli sem peer parfnast hvad vardar endurheefingu.
par sem mikil ilbeygja og stodugleiki i 6kklum eru naudsynlegir peettir til ad na gédum &rangri i ballett
er naudsynlegt ad fylgja okklatognunum eftir med akvednum verkferlum svo ad dansarar geti snuid
aftur tilbunir til afinga eins fljott og heegt er (Russell, 2010). Mikid aefingadlag er a ballettdénsurum og
beir fa4 almennt adeins einn hvildardag i viku. Alagsbrot eru tiltélulega algeng og eru st tegund
meidsla sem kosta dansara langan tima fra aefingum (Ekegren o.fl., 2014). | rannsékn Borges og
félaga (2014) voru teknar blédprufur Ur 13 doénsurum fyrir, beint eftir og 18 klukkustundum eftir
balletteefingu. Nidurstédurnar syndu ad bélgupeettir sem myndudust eftir balletttima voru enn til stadar
i likamanum 18 klukkustundir eftir aefingu (Borges o.fl., 2014). bessar nidurstédur gefa tilefni til ad

aeetla ad nai likaminn ekki ad jafna sig ad fullu eftir sefingar aukist heetta 4 dlagsmeidslum til muna.
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5.1.8 Neeringarastand og likamsimynd

Grannur likamsvoxtur hefur alltaf verid eftirséknarverdur i ballett (Gibbs, 2011). Fyrir dansara er porfin
fyrir grannan voxt tengd peirri stadreynd ad dansinn er mjog sjonreent listform. Likaminn myndar linur
og form eftir kdnstarinnar reglum og kvendansarar purfa ad vera négu léttir svo pad megi lyfta
peimupp fyrir h6fud dansfélagans. Ad pvi leyti er mikilvaegt ad vera nokkud grannvaxinn en &haettan er
sU ad dansarar proi med sér 6heilbrigdar naeringarvenijur til pess ad vidhalda akvedinni pyngd (Gibbs,
2011). Balletttimar eru haldnir fyrir framan stéran spegil og rannséknir hafa synt fram & ad speglarnir
geti att patt i ad yta undir 6heilbrigda likamsmynd dansaranna (Radell o.fl. 2004). Yfirlitsgrein fra 2014
syndi fram & 12% algengi atraskana hja ballettdonsurum (Arcelus o.fl., 2014) & medan algengi
einstakra atraskana (lystarstol, lotugraedgi og fleiri 6skilgreindra atraskana) er toluvert leegra i almennu
bydi eda <1%-4% (Smink o.fl., 2012).

Klara Lind Porsteinsd6ttir (2013) gerdi rannsokn & atroskunareinkennum medal islenskra
ipréttakvenna arid 2013 og voru ballettdansarar par & medal. Medallikamspyngdarstudull patttakenda
var leegstur hja ballettdénsurum eda 19,45 kg/m2 sem er pé innan kjérpyngdar. Til samanburéar voru
fimleika- og handboltastilkur & sama aldri. Fimleikastulkurnar voru einnig flestar i kjoérpyngd en eini
hopurinn sem innihélt patttakendur i ofpyngd voru handboltastulkur. Ballettdansarar voru i 80% tilfella i
kjorpyngd, engin i yfirpyngd og adeins tveer undir kjorpyngd. Péatttakendur fundu ekki fyrir pressu fra
pjalfara ad grennast og hlutfall ballettdansara sem tdldu aefingafélagana leggja mikla dherslu & grannt
holdafar var 26,7%. Meirihlutinn hafdi fengid einhverja freedslu um atraskanir. bessar tolur eru olikar
peim sem erlendar rannséknir hafa synt en rannsékn Burckhardt og félaga (2011) a 127
kvendénsurum, ad medaltali 16,7 ara, syndi ad hlutfall dansara i kjorpyngd var 42% og 15% voru

haettulega grannar, kynproska seinkadi og beinpéttni minnkud.

5.1.9 Hreysti ballettdansara

Balletttimar fylgja &kvednu skipulagi par sem hver afing tekur adeins stuttan tima og er framkveemd
eins & heegri og vinstri hlid, yfirleitt med hléi & milli (Wyon o.fl., 2004). Engin eiginleg upphitun & sér
stad i timum heldur eru eefingarnar gerdar i akvedinni réd, fra peim einféldustu til floknari spora. Fyrst
vid stdngina, pvi neest Ut & golfi og i lokin eru framkvaemdar hoppeefingar. Fyrst minni upphitunarhopp
0g svo er endad & steerri stokkum. ZAfingar eru helst til pess fallnar ad baeta teekni og hjartslattartioni a
gfingum neer sjaldnast loftfirrdarproskuldi. Afingarnar eru einungis gerdar i stuttan tima i senn med
hléum & milli og meetti i raun kalla peer lotupjalfun. Hefdbundnar balletteefingar undirbda dansarana
ekki undir auknar kréfur um pol & syningum (Wyon o.fl., 2004) en i ipréttaheiminum er vel pekkt ad
breyta getur valdid slakari frammistédu. | knattspyrnu aukast, til deemis, likur & meidslum eftir pvi sem
lengra lidur a hvorn leikhluta og preytan fer ad segja til sin (Ekstrand o.fl., 2011). Rannsékn Smol og
Fredyk (2012) kannadi ahrif sex vikna lofthads pjalfunarprogramms med lagri akefd samhlida
hefébundnum balletteefingum. Hamarkssirefnisupptaka var meeld fyrir inngrip sem og hradi og
nakveemni skynhreyfividbragda (e. psychomotor reflex). Eftir inngripid var hamarkssurefnisupptakan
heerri hja patttakendum en kom ekki nidur & hrada eda nakvaemni skynhreyfividbragda. Onnur
rannsékn kannadi ahrif fjogurra vikna styrktareefinga samhlida balletteefingum annars vegar og hins

vegar heilsueflandi fraedslu hja ungum doénsurum. Ekki komu fram markteekar breytingar a poli eda
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sprengikrafti hja aefingahépnum en hinsvegar feekkadi meidslatilfellum a timabilinu (Roussel o.fl.,
2014). Skynsamlegt geeti verid ad beeta einhverskonar polpjalfun vid hefdbundnar balletteefingar baedi
til ad auka pol dansaranna svo peir séu betur undir pad banir ad taka patt i lengri syningum og minnka

pannig haettu & meidslum.

Twithcett og félagar (2010) rannsdkudu fylgni milli meidsla i ballett og likamssamsetningar, lidleika,
voovapols og -styrks auk lofthads pols. Nidurstddurnar syndu ad lsegra pol tengdist haerri meidslatidni
og fylgni var & milli heerri fituprésentu og lengri tima par til fullum bata var nad. Undanfarin ar hefur
mikio verid raett um hvernig heegt sé ad beeta styrktar- og polpjalfun inn i pjalfun dansara (Rafferty,
2010; Kozai, 2012). ba er umhugsunarvert hvort haegt sé ad beeta vio styrktarpjalfun an pess ad hafa
ahrif 4 voxt og utlit dansaranna en innan greinarinnar hefur alla tid verid talid eftirsoknarvert ad hafa
grannan voxt. Svo virdist pé ad peer fyrirmyndir sem eru ad rydja sér til rims i klassiska
ballettheiminum i dag hafi steeltari linur, likt og Misty Copeland, og kann pad ad yta undir breytt

hugarfar hja ungum og upprennandi dénsurum.

5.2 Meidsli i fimleikum

i fimleikum eru gerdar miklar kréfur um lidleika, styrkleika, samhaefingu og almenna likamlega pjalfun
(Kruse og Lemmen, 2009). Samspil pessara patta gerir idkendum Kkleift ad framkveema teeknilega
erfidar eefingar sem eru meginuppistada ipréttarinnar. Til ad na fram sem bestri framkvaemd
eefinganna parf idkandi ad eyda morgum klukkustundum & viku i eefingar og framkveema margar
endurtekningar & sému hreyfingum og atridum (Webb og Rettig, 2008). Vid framkvaemd eefinganna
myndast lifaflfraedilegir kraftar sem valda miklu alagi & stodkerfi likamans en hann er ekki hannadur til
ad taka vid pvi algi sem myndast vid snininga, hopp og hdgg vid lendingar (Dwek o.fl., 2009). betta
mikla alag & stodkerfi likamans getur leitt til meidsla en dalgengt er ad fimleikaidkendur fari i gegnum
feril sinn &n pess ad hljéta meidsli af einhverju tagi (Sands o.fl., 2003). | ranns6kn Caine og félaga
(2003) var skodad hver tioni og gerd meidsla veeri hja fimleikastilkum & mismunandi getustigum yfir
priggja ara timabil. Nidurstédur syndu ad pau 192 meidsli sem skrad voru dreifdust a 60 af 79

idkendum, 86% peirra urdu pvi fyrir meidslum af einhverju tagi.

5.2.1 Innri aheettupaeettir
5.2.1.1 Salfélagslegir peettir

Streita er salfélagslegur pattur sem flestir ipréttaidkendur kannast vid og peir sem pjast af mikilli streitu
eru liklegri en adrir til ad préa med sér alagsmeidsli (Herring o.fl., 2006). Streita er skilgreind sem
likamlegt og andlegt vidbragd vid adsteedur sem einstaklingur raedur ekki vid. Streituastand veldur
einbeitingaskorti sem lysir sér pannig ad vidkomandi getur haft skerta einbeitingu, verid fjarraenn,
eirdarlaus og 66ruggur. petta astand minnkar heefni einstaklings til ad framkveema fléknar aefingar
vegna truflunar sem verdur & likamlegum pattum eins og aukinni védvaspennu og skerdingu &

samheefingu hreyfinga (Herring o.fl., 2006).

Caine og Nassar (2005) greindu fra rannsékn par sem verid var ad skoda samband & milli
streituvaldandi lifsvidburda og fjdlda meidsla einstaklinga. Jakveett samband var par & milli. betta

stydur pa kenningu ad einstaklingar sem hafa ordid fyrir streituvaldandi lifsvidburdum eru liklegri til ad
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préa med sér alagsmeidsli. Kolt og Kirkby (1996) gerdu rannsékn & 162 astrolskum
ahaldafimleikastulkum sem voru ad keppa a mismunandi stigum, fra heesta erfidleikastigi og nidur i
leegri stig. Nidurstddur peirra syndu fram & ad aukin streita var til stadar hja éllum peim patttakendum
sem hlutu einhverskonar meidsli yfir pann tima sem rannsoknin spannadi. Ekki var p6 markteekur
munur & milli hopanna pratt fyrir mismunandi erfidleikastig. Ut fra pessum nidurstodum er hugsanlegt
a0 streituastand til lengri tima sem ekkert er att vid geti haft neikveed ahrif a frammistoou

fimleikaidkenda og ytt undir heekkandi tidni alagsmeidsla.

5.2.1.2 Aldur

Ahaldafimleikaidkendur hefja eefingar ungir ad aldri, par sem alagid eykst med timanum og na peir
hapunkti ferilsins & unglingsarum eda snemma a fullordinsarum (Feeley o.fl.,, 2016). Talid er ad
medallengd &fingaferils ahaldafimleikaidkenda sé & bilinu 10-15 ar sem synir ad peir enda feril sinn i
kringum 20 ara aldurinn og er pad 6likt 66rum ipréttagreinum (Feeley o.fl., 2016; Sands, 2000). Hvort
sem idkendur eru i grunnhopum eda framhaldsépum eru likur & ad peir proi med sér alagsmeidsli af
einhverju tagi. P er misjafnt eftir rannséknum hvort munur sé & meidslationi eftir aldri iokenda. Caine
og félagar (2003) rannstkudu meidslationi og gerd meidsla hja ahaldafimleikastulkum i tveimur
aldurshépum. Nidurstédur syndu ad ekki var markteekur munur & milli hépanna tveggja. Aftur & moti
syndu Kolt og Kirkby (1999) fram & ad eldri idkendur, sem kepptu a haesta erfidleikastigi (e. elite), voru

liklegri til ad vera med alagsmeidsli heldur en yngri keppendur a leegra erfidleikastigi.

A vaxtarskeidi barna og unglinga na mjukvefir, likt og sinar og vodvar, ekki ad fylgja vaxtarhrada
beina sem leidir til vodvadjafnveegis og minni lidleika (d’Hemecourt o.fl., 2000). Einnig eru bein
viokveem a vaxtarskeidinu og pola minna alag. bessir peettir yta undir aukna haettu alagsmeidsla hja
yngri ipréttaidkendum (Brenner, 2007; d'Hemecourt o.fl., 2000). Samkvaemt Caine og félégum (2003)
var meidslatidni hja fimleikastulkum a vaxtarskeidi tvisvar sinnum haerri en hja peim sem ekki voru &
pvi skeidi. Pegar kemur ad dheettupattum alagsmeidsla i hépfimleikum getur aldur haft ahrif samhlida
efingadlagi og ytri ahaettupattum. Hopfimleikaidkendur eru ad jafnadi eldri en ahaldafimleikaidkendur
og hafa stundad fimleika yfir lengra timabil (Bak o.fl., 1994). Hopfimleikaidkendur hafa hlotid fleiri
minni averka & sinu afingatimabili sem getur ytt undir haerri tidni dlagsmeidsla hja peim (Bak o.fl.,
1994).

5.2.2 Ytri dheettupaettir
5.22.1 Adstada til iokunar

Eins og i 6&rum iprottum hefur préun & teekjablunadi og aefingaadstédu ordid innan fimleikanna
(Sands, 2000). bau ahéld sem notud eru i fimleikaheiminum i dag eru 6lik peim sem voru notud fyrir
ramum 50 arum sidan. Adur fyrr voru ahold litid fodrud og med litla sem enga fjodrun, pau voru ymist
bara vidur og punnar dynur, eins og jégadynur dagsins i dag. Annad er upp a teningnum i dag en
ahold eru vel fjadrandi og bolstrud og lendingadynur pykkari (Sands, 2000). Taeki og bunadur til ad
audvelda méttokur og 6ryggi pjalfara hefur einnig aukist til muna og hafa nanast allir fimleikasalir nu til
dags par til gerdar pudagryfjur sem idkendur nyta sér til ad aefa ny og erfidari stokk. Miklir kraftar verda

a milli idkenda og ahalda vid lendingar og stokk en talid er ad kraftar sem verka & fimleikaidkendur fra
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aholdum séu a bilinu 5-17,5 sinnum likamspyngd peirra (Sands, 2000). bvi er mikilveegt ad vidhalda

og endurnyja ahold reglulega til ad minnka likur og draga 0r tioni meidsla hja fimleikaidkendum.

5.2.2.2 Afingaélag

Viljinn til ad standast paer krofur um erfidleikastig sefinga sem settar eru fram i keppnisreglunum hvetur
fimleikaidkandann til pess ad auka akefd sefinga. 16kendur & heerra erfidleikastigi sefa oftar i viku og
fleiri klukkutima i senn dsamt pvi ad framkvaema taeknilega erfidari fimleikasefingar. Pessum péattum
fylgir aukin likamleg og andleg preyta sem getur ytt undir haerri meidslationi (Caine og Nassar, 2005;
Saluan o.fl., 2015; Sands, 2000). Pad er vel pekkt ad ahaldafimleikaidkendur & haerra erfidleikastigi
eru oftar meiddir og hlj6ta alvarlegri meidsli en peir sem aefa a laegra erfidleikastigi (Saluan o.fl., 2015;
Sands, 2000). | rannsékn a hopfimleikaidkendum kom meirihluti skrédra meidsla fyrir i lok
aefingarinnar pegar preyta var farin ad segja til sin (Harringe o.fl., 2004). Alag eda preyta geta haft
neikvaed ahrif a likamsstjérnun sem getur leitt til meidsla (Harringe o.fl., 2004) og hafa rannsoéknir a

6drum ipréttum leitt pad sama i ljos (Mair o.fl., 1996; Liederbach og Compagno, 2001).

A undirbaningstimabili fimleikaidkenda er verid ad aefa floknari samsetningar aefinga fyrir komandi
keppnistimabil (Marshall o.fl., 2007). bvi fylgja oft misték vid framkvaemd eefinga sem eykur
meidslahaettu hja idkendum. Ahzetta & meidslum er tvofalt heerri & undirbaningstimabilinu samanborid
vid keppnistimabilid samkvaemt Marshall og félogum (2007) en peir toku saman godng fra& National
Collegiate Athletic Association (NCAA) um meidsli &haldafimleikastulkna & mismunandi getustigum yfir
16 ara timabil. Einnig hefur likmlegt hreysti idkenda verid &heettupattur fyrir aukin meidsli &
undirbuningstimabili en pegar pad timabil hefst hafa peir verid i frii og pa er likaminn oft i verra formi
midad vido pad sem hann var adur en friid hofst (Marshall o.fl., 2007). Rannsokn Kerr og félaga (2015)
a ahaldafimleikastulkum & framhaldsskolastigi syndi ad meidslationi var heest a undirbuningstimabili
(61,5%), par neest a keppnistimabili (34,2%) og laegst eftir keppnistimabil (4,3%). Pvi veeri seskilegt
ad pjalfarar myndu byrja hvert undirbaningstimabil & ad skoda likamsburd idkenda og pjalfa upp styrk

0g pol vodva til ad fyrirbyggja baedi brdd meidsli og dlagsmeidsli.

Fimleikaidkendur verja mjog miklum tima i aefingar fyrir hvert moét midad vid pann tima sem peir
eyda svo a moétinu sjalfu. Yfir 16 ara timabil voru meidsli ahladafimleikastilkna skrad nidur & 3.300
moétum og 30.000 aefingum og var meidslationi tvofalt heerri & motum (Marshall o.fl., 2007). begar a
heildina er litid eru meidslin fleiri & sefingum en pad samsvarar fjdlda klukkustunda sem er eytt & peim
til moéts vid fimleikamotin (Marshall o.fl., 2007). Til ad n& fram peirri fullkomnun sem idkendur og
pjalfarar leitast eftir i framkveemd fimleikagefinga parf margar endurtekningar, hundrad til pasund, adur
en henni er nad. Fimleikaidkendur gera stokkin sin yfirleitt alltaf til somu hlidar og enda pvi & sama
feeti i hverri endurtekningu og verkar mikill kraftur & 6kkla og hné vid pad. bessir paettir geta vissulega

haft ahrif a tioni alagsmeidsla hja ahaldafimleikaidkendum (Sands, 2000).

5.2.3 Tioni meidsla

Afingaalag fimleikaidkenda i fremstu r6d er mikid og mé& sem deemi nefna ad samkvaemt Caine og
féldbgum (2003) aefa dhaldafimleikastelpur & heimsmeelikvarda ad jafnadi 24-36 klukkustundir a viku,
12 manudi arsins. Getustig og eefingaalag idkenda hefur mikil ahrif & tegund og tidni meidsla en

fimleikaidokendur eru Gtsettir fyrir baedi brddum meidslum og alagsmeidslum, allt frd tognudum og
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ofteygdum voovum upp i lidhlaup og beinaverka (Vormittag o.fl., 2009). Saulan og félagar (2015)
gerdu rannsokn & fimleikastulkum yngri en 18 ara & mismunandi getustigum yfir 21 ars timbabil. beim
var skipt nidur i fjéra hopa eftir getustigi og eefingaalagi; byrjendur (9 kist/viku eda minna), millistigs
idkendur (12 kist/viku), framhalds idkendur (16 kist/viku) og afreks idkendur (20 Kist/viku eda fleiri).
Markmid rannsoknarinnar var ad skoda meidslationi peirra med tilliti til sefingadlags og getustigs. A
pessu timabili voru 3.681 meidsli skrad nidur sem dreifdust & hépana en flest komu fram hja framhalds
iokendum. Nidurstédurnar syndu ad meidslatidni var haest hja afreks idkendunum, eda 2,9 meidsli &
hverja 1000 kist og leegst hja byrjendum, eda 0,7 meidsli & hverja 1000 klist (Saluan o.fl., 2015). Sams
konar rannsokn var gerd a framhalds og afreks fimleikastalkum yfir styttra timabil, eda 18 manudi. bar
var meidslationi afreks hépsins 2,63 meidsli/1000 kist og 4,11 meidsli/1000 kiIst hja framhalds
hopnum. Einnig var greint fra pvi ad allir iokendur urdu fyrir meidslum af einhverju tagi & pessum 18
manudum par sem 96% afreksidkendur og 65% framhaldsidokendur greindu fra premur eda fleiri

meidslum & pessu timabili (Kolt og Kirkby, 1999).

5.2.4 Stadsetning meidsla

Vitad er ad stodkerfi likamans er undir miklu alagi hja fimleikaiokendum og pvi ma gera rad fyrir ad
meidsli geta komid fram vida i stodkerfi likamans (Kirialanis o.fl., 2003). Samkvaemt yfirlitsgrein Caine
og Nassar (2005) verda meidsli i nedri utlimum (6kklar, feetur, hné og leggir), efri atlimum (hendur,
GInligir, olnbogar og axlir), hrygg, bol og hofdi. Tali® er ad steersti hluti averka hja
ahaldafimleikastulkum verdi & nedri atlimum, 54,1-70,2%, og hafa nidurstddur fleiri en einnar
rannséknar synt fram & pad (Caine o.fl., 2003; Caine og Nassar, 2005; Kolt og Kirkby, 1999; Marshall
o.fl., 2007; Saluan o.fl., 2015). Okklinn er s& lidur likamans sem er hvad mest Uttsettur fyrir meidslum i
fimleikum rétteins og i 6drum ipréttum (Meeusen og Borms, 1992). Medal annars var meidslationin hja
framhalds- og afreksfimleikastlilkum haest i 6kklum og fotum (31,2%) samkvaemt rannsékn Kolt og
Kirkby (1999). Eins syndu Saluan og félagar (2015) fram & ad meidslationi i 6kklum (17,6%) og f6tum
(15,7%) veeri 33,3% hja fimleikastilkum yngri en 18 ara. Asteeda pess getur verid pad alag sem
okklalidurinn verour fyrir vid lendingar Ur hoppum og afstokkum af ahdldum (Marshall o.fl., 2007; Rossi
og Dragoni, 2005). Adrir lidir nedri utlima verda einnig fyrir miklu alagi og til deemis syna rannsoknir ad
meidslatidni averka a hné er 13,5% (Caine o.fl., 2003; Kolt og Kirkby, 1999). P46 svo ad nedri Gtlimir
séu hvad mest Utsettir fyrir meidslum i fimleikum ma ekki gleyma pvi ad byrdi pyngdar a efri atlimi er
mikil, élikt 60rum ipréttum, og er storum hluta eefingatimans eytt i ad standa a héndum (Overlin o.1l.,
2011). Rannsoékn Caine og félaga (2003) syndi fram & ad meidslationi efri Gtlima var 21,36% og i
rannsokn Kolt og Kirkby (1999) var hin 20,9% af heildartidni meidsla. Baedi i rannsokn Caine og
félaga og Kolt og Kirkby voru pad ulnlidir sem urdu oftast fyrir averkum og pvi naest olnbogar og axlir.
Stadsetning meidsla hja ahaldafimleikaidkendum er fremur mismunandi eftir kynjum. | peim
rannsoknum sem hafa verid gerdar & ungum ahaldafimleikastrakum kemur fram ad algengustu
meidslin voru i 6xlum (16,8-19%), pvi naest i GInlidum (8,4-13,8%) og svo i 6kklum (9,7-13,9%) (Caine
og Nassar, 2005). betta er 6likt pvi sem vitad er um meidslationi hja fimleikastdlkum og stafar pad
liklegast af mismunandi tegundum &ahalda milli kynjanna en karladhdéldin setja mun meira alag & efri

hluta likamans (Caine og Nassar, 2005).
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Bakmeidsli geta verid afleiding eins akvedins atviks en algengara er ad pau verdi vid marga minni
averka og teljist pa til alagsmeidsla. Bradir bakaverkar eru tidari i ipréttum par sem mikil snerting er a
milli leikkmanna eins og i fotbolta og rudningi. Alagsmeidsli i baki sjast frekar i iprottum sem innihalda
endurtekna beygju, réttu og togalag a bakio, likt og i fimleikum, ballett og listdansi & skautum (Purcell
og Micheli, 2009). Samkveemt Caine og Nassar (2005) er hlutfall bakmeidsla a bilinu 5,2%-20% af
Ollum meidslum i fimleikum. Eins syndu nidurstédur i rannsékn Kolt og Kirkby (1999) ad bakmeidsli
(14,9%) veeru naestalgengust & eftir meidslum i dkklum og fétum. b6 er talid ad bakmeidsli séu mun
algengari en télurnar syna par sem idkendur halda afram ad sefa pegar verkur gerir vart vid sig i stad

pess ad stoppa. bar af leidandi skila pessir verkir sér ekki inn i télfreedi rannsékna (Overlin o.fl., 2011).

i 6llum premur greinum hopfimleika er mikid alag & nedri Gtlimi sem skyrir af hverju nedri Gtlimir
verda helst fyrir averkum (Harringe o.fl., 2004). Samkveemt Lund og Myklebust (2011) voru um 70%
meidsla & nedri Gtlimum idkenda og par af var helmingurinn 6kklameidsli. Rannsokn Harringe og

félaga (2004) & hopfimleikaiokendum i Svipj6d syndi ad 65% meidsla voru & nedri utlimum.

5.2.5 Tegundir meidsla

Samkveemt peim rannséknum sem gerdar hafa verid a fimleikaiokendum, i tengslum vid tegund og
tidni meidsla, eru brdd meidsli algengari en dlagsmeidsli. Tioni bradra meidsla liggur a bilinu 52-83,4%
og tioni alagsmeidsla 35,8-40,6% (Caine o.fl., 2003; Caine og Nassar, 2005; Kirialanis o.fl., 2003; Kolt
og Kirkby, 1999). Erfitt er p6 ad bera nidurstédur mismunandi rannsdkna saman par sem skilgreining a
alagsmeidslum er ekki alltaf si sama og getustig peirra sem verid er ad rannsaka er mismunandi. ba

hafa rannsoéknir synt ad meidslationi er mismunandi eftir getustigi (Kolt og Kirkby, 1999).

Aftur & moti eru alagsmeidsli mun algengari hja hopfimleikaidkendum en i ahaldafimleikum
samkveemt peim ranns6knum sem gerdar hafa verid i peirri grein. Bak o.fl. (1994) gerdu rannsokn &
doénskum fimleikaiokendum vegna has hlutfalls alagsmeidsla i hopfimleikum. Nidurstdédur peirra syndu
haerri meidslationi hja hépfimleikaiokendum en ahaldafimleikaidkendum yfir eitt keppnistimabil. petta
geeti stafad af endurteknum minni averkum sem idkendur hafa ordid fyrir i gegnum fimleikaferilinn en
hopfimleikaidkendur eru yfirleitt eldri og hafa stundad iproéttina lengur en ahaldafimleikaidkendur (Bak
o.fl., 1994).

Tegundir meidsla eru margvislegar hja fimleikaidkendum og samkveemt rannsokn Saulan og félaga
(2015) voru lidbandatognanir, vodvaaverkar og beinbrot paer algengustu. Einnig syndi rannsékn Kolt
og Kirkby (1999) fram & algengi lidbandatognana (23,2%) og vddvaaverka (29,7%). Mar, brot,
alagsbrot og &verkar & vaxtalinur hafa einnig verid aberandi meidsli i fimleikaheiminum en po6 er
algengi peirra leegra en averkar & liobéndum og védvum (Caine o.fl.,, 2003; Kolt og Kirkby, 1999;
Saluan o.fl., 2015). Alagsbrotin sjast helst i framristarbeinum og vélvubeini en einnig koma pau fyrir i
skoéflungsbeini, mjadmagrind og lifbeinsboga (Aweid o.fl., 2013). Aheettupeettir alagsbrota geta baedi
verid innri og ytri peettir en helst ma nefna aukningu a fjdlda og akefd aefinga sem oft er samhlida

keppnum.
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5.2.6 Endurhaefing

Pad er mjog mikilveegt ad vinna ar ipréttatengdum meidslum og na sér ad fullu adur en farid er ad
stunda tiltekna iprétt aftur. Innan fimleika er algengt ad sniid sé til baka of snemma.
Hopfimleikaidkendur eru undir téluverdri pressu pegar kemur ad motum, pa sérstaklega peir sem eru i
8-12 manna lidshépnum. Ef einn af lykiimoénnum lidsins meidist er mikil pressa, fra baedi pjalfara og
60rum liosfélégum, um ad koma sem fyrst til baka. Oft eru idkendur of flj6tir & sér og na ekki ad jafna
sig ad fullu a meidslum adur en peir byrja aftur ad aefa (Harringe o.fl., 2004). Ef svo fer eru auknar
likur & endurteknum, eda jaffnvel nyjum, meidslum. Miklar krofur i keppnislidum yta einnig undir ad sa
sem ordid hefur fyrir minnihattar averkum haldi afram ad aefa og keppa pvi hann er mikilveegur fyrir
lidid. Pad hefur mikil ahrif & bata einstaklings og eykur likur & ad hann préi med sér alagsmeiosli
(Harringe o.fl., 2004). Algengt er ad meela alvarleika meidsla eftir pvi hversu lengi idkandi er fra
fingum og keppnum. Erfitt er ad meta pad innan fimleika par sem meiddir idkendur hafa kost & pvi
ad aefa & dkvednum ahdldum par sem ekki er dlag & meidda likamshlutann (Caine og Nassar, 2005).
Samkvaemt yfirlitsgrein Caine og Nassar (2005) var timalengd fra sefingum og keppnum ad medaltali

lengri hja afreksidkendum en byrjendum.

5.3 Forvarnir meidsla

pratt fyrir ad meidsli séu orjufanlegur hluti af iprottum er alltaf méguleiki & ad minnka likur & meidslum
hja ungum ipréttaménnum (Purcell og Micheli, 2009). Lykilpattur i ad faekka meidslum er ad skilgreina
og pekkja ahaettupeettina. Adur en afingatimabil hefst er haegt ad bera kennsl & &heettupaetti svo sem
fyrri meidsli, veikleika i vddvum eda stirdleika med einhverskonar mati eda skimun. pessi atridi ma
meta fyrir upphaf timabils. bPar ad auki aettu ipréttamenn ad hefja almenna styrktar- og polpjalfun
nokkrum vikum &dur en eafingatimabil hefst. Aukning eefingadlags eetti ad vera stigvaxandi til ad

adlaga sig smétt og smétt ad kréfum greinarinnar (Purcell og Micheli, 2009).

DiFiori og félagar (2014) telja ad allt ad 50% alagsmeidsla ungra ipréttamanna megi fyrirbyggja.
Allen og félagar (2013) syndu fram a gagnsemi sérhaeférar og einstaklingsmidadrar styrktarpjalfunar
med priggja ara langri rannsokn a atvinnuddénsurum. Afingar voru valdar Ut frA meidslasdgu hvers
dansara og skimun & hreyfingum. Marktaekt faerri meidsli hlutust & 6dru og pridja ari rannséknarinnar
midad vid pad fyrsta (sja toflu 3).

Tafla 3. Meidslationi i atvinnudansflokki eftir ihlutun (unnid upp ar Allen o.fl., 2013)

Ar 1 (52 patttakendur) Ar 2 (58 patttakendur) Ar 3 (53 patttakendur)

Karlar  4,76/1000klIst 2,40/1000klst 2,22/1000klst

Konur  4,14/1000klst 1,71/1000kIst 1,81/1000klst
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Hver kennslustund i klassiskum ballett er mjog formfost og kennt er eftir nAmskra par sem kemur
fram hvada hreyfingum nemendur purfa ad hafa vold & eftir hvert stig (Menntamalaraduneyti, 2006b).
Hun hefst & upphitun, pa eru stangaraefingar teknar fyrir pvi neest golfeefingar p.e. adagio, snuningar
og hoppeaefingar. Grunnaefingar klassiska ballettsins eru gerdar i hverri kennslustund til ad byggja upp
likamsstyrk og préa védvaminni (Menntamalaraduneyti, 2006b). | adalnamskra framhaldsskélanna eru
nakveemlega talin upp pau spor og atridi sem nemendur purfa ad kunna skil a til pess ad uppfylla
krofur hvers é&fanga fyrir sig. bad er pvi litid svigram fyrir ballettkennara ad beeta sérhaefdri
styrktarpjalfun inn i kennslustundir. begar rynt er i stundaskrar peirra ballettskdla sem bjoda upp a
nam & framhaldsstigi er hvergi ad sja tima med styrktarpjalfun, pilates eda 6drum sérheefdum
styrktarsefingum & skolatima (Listdansskoli islands, 2016; Klassiski Listdansskolinn, 2016; JSB, 2016).
Samkveemt rannsoknum er porf & fyrsta stigs forvérnum fyrir unga ballettdansara (Leanderson o.fl.,
2011) og vida erlendis eru styrktarpjalfarar, sjukrapjalfarar, pilates kennarar og fleiri i starfslidi
skélanna. | fimleikum hefst hver sefing & upphitun, pvi neest er farid i teeknisefingar og er endad a
styrktarsefingum og teygjum. Faar rannséknir eru til um ihlutanir med forvarnargildi i fimleikum en
freedimenn hafa meelt med notkun dkklaspelkna eda teips & okkla pegar keppt er koma megi i veg fyrir
meidsli hja peim sem pegar hafa hlotid 6kklameidsli en likurnar & 6kklatognun i keppni eru nanast
prefalt heerri en & eefingum (Marshall o.fl., 2007). Aukin likamsvitund og ad pekkja i sundur
mismunandi verki geeti lika verid mikilvaegur pattur i forvérnum en rannsékn Anderson og Hanrahan
(2008) syndi fram & ad dansarar eru gjarnir & ad halda afram ad dansa pratt fyrir verki og pad sama a
vid um fimleikaidkendur. P& gera peir ekki greinamun a tegundum verkja, svo sem alagseinkennum og

alvarlegum meidslum (Anderson og Hanrahan, 2008).

Megin Sabo (2013) gerdi eigindlega rannsékn par sem baedi dansarar og sjukrapjalfarar sem vinna
med ddnsurum svoérudu spurningum um medferdarferlid. Par matu dansarar sjikrapjalfara bestu
medferdaradilana hvad vardar geedi upplysinga i medferd fram yfirheimilislaekna, iprottaleekna,
kirépraktora og nuddara. Dénsurum finnst meidsli peirra oft misskilin og éttast ad medferdaradilarnir
muni segja peim ad heetta ad dansa. Dansararnir i rannsokninni tdldu einnig ad almennt skorti
medferdaradilana sértaekan ordaforda og reynslu i danstengdum meidslum. beir medferdaradilar sem
hafa dansbakgrunn og horfa reglulega & syningar eiga audveldara med ad hafa samskipti vid
danskennara, listreena stjornendur og adra heilbrigdisstarfsmenn (Sabo, 2013). | sému rannsékn kom
fram ad pilates er pad medferdar- eda forvarnartrreedi sem flestir sjikrapjalfarar nota sem vinna med
donsurum. Pad virdist pvi hafa reynst vel i starfi en pad er skortur a gédum rannséknum sem syna
fram a ahrif pess (Bernardo og Nagle, 2006). Mikilveegt er ad finna sérhaefd dansverkefni fyrir
dansarana 4 medan peir eru meiddir. Par ma nefna sem deemi ad framkveema einungis
handahreyfingar, sleppa hoppum eda gera sérheedar styrktareefingar & medan hinir i hopnum gera

peer eefingar sem dansarinn getur ekki framkveemt vegna meidsla (Sabo, 2013).

I rannsokn Lai og félaga (2008) par sem sendir voru Gt 380 spurningalistar til dansara og 190 til
heilbrigdisstarfsfolks kom fram ad dansarar tdldu samskipti milli heilbrigdisstétta ekki endilega
mikilveeg fyrir skjotari eda betri bata. Einnig var berandi ad dansararnir virtust ekki skilja edli meidsla

sinna ad fullu og séttust ekki eftir upplysingum fra heilbrigdisstarfsfolkinu sem medhodndladi meidslin.
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péa toldu baedi dansarar og heilbrigdisstarfsfolk ad pad veeri donsurum til gagns ad leera meira um
likamann (Lai o.fl., 2008).

5.3.1 Skimun

I ranns6kn Gamboa og félaga (2008) voru skimunarprof framkveemd & 359 dénsurum yfir fimm ara
timabil. Metnir voru peettir eins og fyrri meidsli, likamsstada, styrkur, lidleiki og virkni. Préfanirnar voru
gerdar af sjukrapjalfurum, pilates kennurum og hjdkrunarfraedingi sem 6ll hoféu reynslu af notkun
profanna. Almennt pykir skortur & st6dludum skimunarpréfum og pé sérstaklega fyrir dansara. bvi voru
adferdir i pessari rannsokn valdar eftir pvi hvad po6tti best henta fyrir dansara. Meidsli voru metin med
afturskyggnu ¥firliti & skyrslur sjukrapjalfara i lok hvers skolaars. Meidsli voru skilgreind sem pau
einkenni sem krofdust ad lagmarki einn medferdartima hja sjukrapjalfara. Fj6ldi daga sem idkendur
voru fra sefingum voru ekki skrddir i pessari rannsokn par sem flestir héldu afram eefingum pratt fyrir
meidsli. Rannséknin midad ad pvi ad finna pa peetti sem greindu ad meidda og 6meidda dansara en
alls voru talin 198 meidsli hja 151 dansara. Af 6llum peim pattum sem voru meeldir, voru adeins prir
sem syndu marktaekan mun & milli meiddra og émeiddra dansara. pPad var fyrri saga um mjébaksverki,
aukin ranghverfa (e. pronation) a faeti og 6nég ilbeygja. Einnig var markteekur munur & styrk nedri
Gtlima hja hépunum tveimur en hofundar telja pad ekki notheefar nidurstédur par sem styrkur var
préfadur med MMT préfum og ekki er haegt ad meta mun til deemis a einkunnunum 4,5 og 4,7 kliniskt.
Hoéfundar greinarinnar telja ad vegna pess hve fair paettir greindu a milli hdpanna séu svo vidtaek

skimunarproéf ekki endilega videigandi.

Til er sérhaeft alagsprof fyrir ballett sem metur sirefnisupptéku dansara i akvednum aefingum og
pannig meta pol. Profid var metid areidanlegt og réttmeett (Twitchett o.fl., 2011). Proéfid metur
lifedlisfraedilegar krofur frekar en heefni eda getu i dansi. Til pess ad nota préfid parf mikinn Utbinad
og er pad pvi ekki audvelt i notkun. I fimleikum er annad uppi & teningnum en par hefur verid préad
prof til pess ad meta pa peetti sem taldir eru naudsynlegir til pess ad geta eeft ipréttina a skilvirkan og
Oruggan hatt midad vid keppnisstig. betta prof er préad med ahaldafimleika i huga en ma eflaust
yfirfeera & hopfimleikaidkendur. Profid heitir GFMT (The Gymnastics Functional Measurement Tool) og
samanstendur af tiu pattum; klifri upp kadal, jafnfaetis hoppi, lyfta tam i sla, axlarlidslidleikaprofi,
snerpu, upphifingum, splitt proéfi, armbeygjum, spretti og handstédu. Tengsl milli GFMT stiga og
ntverandi USAG keppnisstigs patttakenda voru god (r2 = 0,60). Areidanleikapréf GFMT heildarstiga
syndu mikinn &reidanleika i préfun og endurprofun yfir einnar viku timabil (ICC = 0,97) og
endurmeelinga (e. tes-retest) areidanleiki stakra préfhluta var gédur (ICC = 0,80-0,92) (Sleeper o.fl.,

2012). Profio er audvelt i notkun og geeti vel nyst pjalfurum hér & landi.

5.4 Takmarkanir

Takmarkanir peirra rannsGkna sem notadar voru eru margvislegar og margt sem haegt veeri ad beeta.
Erfitt er ad bera saman paer rannséknir sem til eru i pessum greinum og eru ymsar astaedur fyrir pvi.
Mismunandi er hvada aldurshépar eru rannsakadir og a hvada stigi peir eru. Til deemis er erfitt ad bera
saman idkendur a heesta stigi i hvorri grein fyrir sig par sem ekki tidkast ad hafa atvinnu af fimleikum

eins og i atvinnudansflokkum. Peir sem keppa & heesta stigi i fimleikum eru ivid yngri en dansararnir
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pegar hapunkti ferilsins er nad. betta ma sja, til deemis, a aldursdreifingu patttakenda i peim
rannséknum sem vid skodudum. Dansararnir hefja feril sinn seinna, en i fimleikum er ahersla &
keppnir fra unga aldri & medan dansararnir eyda lengri tima i undirbdning fyrir atvinnuferil i greininni.
Osamraemi er & skilgreiningum meidsla milli rannsékna. Ein rannsokn getur talid meidsli vera einkenni
sem krefjast nanari athugunar heilbrigdisstarfsmanns a4 medan 6nnur telur adeins pau meidsli sem
valda pvi ad viokomandi missi Ur sefingum. Erfitt er ad gera sér grein fyrir pvi ad hve miklu leyti haegt
er ad yfirfeera nidurstddur erlendra rannsokna yfir & islenska idkendur og frekari rannsokna er porf &

pessu svidi svo ad forvarnarvinna verdi eins markviss og mogulegt er.

5.5 Frekari rannsoknir

Miklar farmfarir hafi ordi® undanfarin &r &4 rannséknum um petta efni. Porf er & ad samreema
skilrgreiningu meidsla og varpa frekari ljdsi a pann tima sem idkendur sefa pratt fyir meidsli. Einnig
hefur ranns6knum ekki tekist ad syna med skyrum heetti fram & tengsl ahesettupatta vidé meidsli en pad
er efni sem frekar pyrfti ad rannsaka. ihlutanir og forvarnir eru adrir paettir sem porf er & ad rannska
frekar. Mérg medferdarform eru einungis byggd a kliniskri reynslu frekar en a rannséknum um efnid.
Sem deemi mé nefna pilates, en fjdlmargir sjikrapjalfarar nota pilates i vinnu sinni med dénsurum med
géoum arangri en skortur er a gaedarannséknum um efnid. Einnig veeri ahugavert ad kanna ahrif
skimunarproéfa, til deemis tengsl stigafiélda i GFMT og peirra meidsla sem einstaklingur hlytur &
gfingatimabilinu. Hopfimleikar er su grein sem er hvad minnst rannsokud og veeri &hugavert ad sja
hvernig s& hépur kemur i Ut i samanburdi vid ahaldafimleikaidkendur hvad vardar tioni og tegundir
meidsla. Engar rannséknir eru til um meidsli islenskra idkenda i pessum greinum en héfundar telja

porf a slikum rannséknum til pess ad haegt sé ad adlaga forvarnarstarf ad islenskum idkendum.

Framtidarrannsoknir aettu ad vera framskyggnar par sem teknar eru grunnmeelingar og fylgst med
idkendum yfir lengra timabil. Skoda eetti algengi en ekki nygengi meidsla pegar verid er ad meta
aheettupeetti. Alvarleiki aetti ad vera meeldur & grundvelli virkni (functional level) en ekki adeins hversu
lengi viokomandi er fra aefingum (Bahr, 2009). IADMS hefur, til deemis, gefid Ut leidbeiningar um
rannsoknir i dansi i von um ad audveldara sé ad bera saman rannsoknir og fa pannig skyrari mynd af
meidslum idkenda (Liederbach o.fl., 2012).
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6 Lokaoro

Nidurstédur peirra rannsékna sem fjallad er um i pessari samantekt syna fram & haa tidni baedi
alagsmeidsla og bradra meidsla i ballett og fimleikum. Idkendur beggja greina virdast upp til hépa hafa
tileinkad sér pad hugarfar ad skadlaust sé ad aefa pratt fyrir meidsli. Einnig virdast peir ekki gefa sér
naegan tima til endurhaefingar eftir meidsli sem kann ad auka haettu & endurmeidslum og frekari
alagsmeioslum. Zfingadlag er mikid i badum greinum og idkendur fa ekki alltaf naegan tima til

endurheimtar, sérstaklega peir sem aefa i keppnishépum eda hafa atvinnu af sinni grein.

bessi ritgerd veitir sjukrapjalfurum innsyn i helstu aheettupeetti meidsla, algengustu meidsli medal
iokenda og mogulegar leidir til forvarna. Hins vegar er bryn porf 4 ad samreema paer
rannséknaradferdir sem notadar eru svo ad bestu nidurstédur faist. Pad er von héfunda ad heegt veroi
ad nyta pessar upplysingar til pess ad vekja athygli & pessum pattum og ad pekkingin sem liggur fyrir
geri sjukrapjalfurum kleift ad adstoda pjalfara, kennara og adra vid ad vinna & markvissari hatt ad

forvornum meidsla innan ipréttafélaga og dansskéla hérlendis.
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