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Policy — Atstérning

Idrottarens ansvar

-Folja riktlinjer for traning och aterhamtning enligt tranares instruktion. Vid skador eller
rehabtraning félja den behandling eller annan atgard som rekommenderats fran t.ex. det
medicinska teamet. Detta i samarbete med tranare.

-Ata tillrackligt i férhallande till sin energiférbrukning fér att mojliggora ett 1angsiktigt
halsosamt och hallbart idrottande.

-Vila eller félja rekommendation fran lakare, psykolog, dietist/nutritionist som har
erfarenhet inom idrottsnutrition eller sjukgymnast for traning vid skada eller sjukdom.

Tranarens ansvar

-Skapa en trygg och tillatande miljo dar idrottaren kan tréana och utvecklas och kdnna
fortroende for tranare och lagkamrater. Det innebar en milj6 fri fran kommentarer och kritik
kopplat till kropp och vikt bade fran tranare och idrottare emellan. Traningsmiljon skall
tillata mojligheten att utvecklas som idrottare utan oro for kritik, bestraffningar och
uppmaningar att férandra energiintag eller vikt. Tranaren skall vara uppmarksam pa, och vid
behov omedelbart satta stopp for, alla typer av “trender” hos idrottarna som handlar om att
dta mindre, f6lja s.k. dieter, utesluta vissa livsmedel eller viktreglera pa egen hand.

-Vara uppmarksam pa férandringar i idrottarens beteende eller maende (t.ex. sémre
prestationer, irritation, nedstamd, ofta sjuk, viktférandring, skador). Satt ord pa det som
uppmarksammas och fraga idrottaren enskilt t.ex. “det ser ut som att du tappat/okat en del
i vikt pa sista tiden. Stammer det? Hur kommer det sig?”

FOoreningens ansvar

-Vid misstanke om atstorningsproblematik skall tranare och Sportchef halla samtal med den
aktive. Vid minderarig aktiv sker samtal med aktiv och foralder. Da det rader en misstanke



om atstorning skall lakarbesok initieras med féreningens vardcentral, oavsett vad som
framkommer under samtal med aktiv/foralder. Detta for att utesluta bade atstérning samt
eventuell annan underliggande metabolisk sjukdom.

-Om status ar OK vid lakarbesok far den aktive gront kort och kan aterga till traning.

-Vid nagon form av problematik tilldelas ett gult eller rott kort samt att lakare remitterar till
Atstérningsenhet eller annan behandlande enhet vid Akademiska Sjukhuset.

-Atergang till traning = gront kort, sker i samrad med psykolog och lakare vid behandlande
enhet. Detta innebar att den aktive maste ge sitt samtycke till att behandlande enhet
kommunicerar med ansvarig tranare. Om samtycke ej ges ligger rott kort kvar och traning
kan ej ske i foreningens regi.

Modell: Gront-, gult- eller rott kort

Gront kort

Idrottaren anses frisk och
inga hinder fér tréning och
tavling foreligger.

Gult kort
Behandlingsansvarig  psykolog
Idrottaren har problem med och/eller l&kare avgdr tillsammans
skador, menstruationsrubb- med idrottaren och trénaren nar
ningar och/eller infektioner idrottaren kan &ka tréaningsmangd
men av mindre allvarlig respektive beddéms redo for tav-
grad &n vid "rétt kort”. Ing- ling. Detta utifran idrottarens sta-
en tavling tillats, anpassad tus tilsammans med nationella
tréning till idrottarens pro- riktlinjer for "Ready-to-Start” som
blembild. utformas pa basis av |OCs kon-
sensusutlatande 2014.
Rétt kort

Idrottaren har fér lag vikt
(BMI <18,5 och/eller fér
mén: DXA med fettprocent
under 5 % >18 ar, under 18
ar 7 %, kvinnor: fettprocent
under 12% >18 ar, 14%
under 18 ar), skador, men-
struationsbrist eller infektio-
ner for att tillatas tréna eller
tavla. 7
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