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Fysisk aktivitet — ett grundlaggande behov
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Stillasittande och fysisk aktivitet
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Rekommendationer for fysisk aktivitet

WHO - befolkningen generellt

Aerob fysisk aktivitet
minst 150 - 300 minst mattlig eller
minst 75 - 150 minuter hégintensiv

Muskelstarkande fysisk aktivitet
minst 2 dagar i veckan

Balanstraning fér personer dver 65

Minska stillasittande

FYSS - svenska rekommendationer for
personer med cancer

Aerob fysisk aktivitet
minst 150 min mattlig eller

minst 75 min hégintensiv

Muskelstarkande fysisk aktivitet
2-3 dagar i veckan

Ingen hogintensiv traning 24 h efter
cytostatika infusion

Pagaende infektion = absolut kontraindikation
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Har traningsintensiteten nagon betydelse?

Phys-Can studien

Exercise intensity  p- BCS p- Interaction p-

AMD (95%CI) value AMD (95%CI) value AMD (95%CI) value
Primary outcome CRF

-0.20(-0.91t0 0.51) 0.579 0.19(-0.53t00.91) 0.608
0.43(-1.21t00.34) 0.272 0.26 (-0.55t01.08) 0.524
: : . : -0.35(-1.04t0 0.35) 0.324 -0.05(-0.76t00.67) 0.899
MFI Reduced Motlvatlon 0 05 (- O 531t00. 64) 0.853 -0.27 (-0.831t00.30) 0.357 0.31(-0.25t00.87)  0.276
MFI Mental Fatigue -0.26 (-0.94t00.42) 0.459 -0.20(-0.881t00.48) 0.566 0.36(-0.32t01.04)  0.304
FACIT Fatigue subscale -0.43(-1.87t01.01) 0.555 -0.11(-1.59t01.36) 0.881 -0.63(-2.09t00.84) 0.401
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Exercise intensity p- BCS p- Interaction p-

AMD (95%CI) value AMD (95%CI) value  AMD (95%CI) value

EORTC QLQ-C30 Summary Score -0.64 (-2.42 to 1.15) 0.482 -0.77 (-2.51 t0 0.97) 0.386 -2.83 (-4.61 to -1.05) 0.002
HADS Depression 0.03 (-0.45 t0 0.50) 0916  -0.24 (-0.74 t0 0.27) 0355  0.17 (-0.32 t0 0.66) 0.495
HADS Anxiety 0.16 (-0.39 t0 0.71) 0.569  0.23 (-0.35 t0 0.81) 0431  0.51 (-0.06 to 1.08) 0.079
WHODAS Work subscale* 0.31 (-1.01 to 1.63) 0.640 0.42 (-0.86 to 1.71) 0.517 0.73 (-0.59 to 2.06) 0.277
WHODAS Social Participation subscale 0.12 (-0.68 to 0.91) 0.774 0.36 (-0.45 to 1.18) 0.382 0.51 (-0.28 to 1.30) 0.206
Average 1RM left & right leg, kg** 3.89 (0.58 to 7.38) (-0.59 to 6.29) 0.104  -0.66 (-3.86 to 2.55) 0.687
S T 041 (-1.62 10244 . 1.47 (-0.52 to 3.47) 0.148  -1.40 (-3.41 t0 0.61) 0.171

VO,,,.,, mUkg/min** 1.61 (0.19 to 3.04) 0.027  0.75 (-0.68 t0 2.20) 0300  -1.25 (-2.67 t0 0.16) 0.082
cep: ko 0.10 (-0.15 to 0 34) : -0.03 (-0.27 to 0.22) 0.837  -0.10 (-0.33 to 0.14) 0.422
Sedentary time, hrs/day** -0.26 (-0.68 t0 0.16) 0219  -0.13 (-0.54 to 0.28) 0.535  0.26 (-0.14 to 0.66) 0.204
MVPA, hrs/day** 0.06 (-0.14 to 0.26) 0.546  0.07 (-0.13 to0 0.26) 0.502  -0.26 (-0.45 to -0.07) 0.008
Relative Dose Intensity, %*** _1.54 (-4.46 to 1.39) 0302 -0.99 (-3.94 to 1.96) 0.509  -1.99 (-4.93 to 0.95) 0.184
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Risker med att trana under behandling?

Phys-Can studien
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Risker med att trana?

Phys-Can studien

Tre deltagare hade en allvarlig handelse
(fingerfraktur, svimning)

Storre sannolikhet att drabbas av AE i hog

intensitet i jamforelse med lag-mattlig
intensitet (OR:2,05 [95% CI 1,28-3,27],

p=0,003; OR:3,30 [95% CI 2,06-5,28], p=0.003)

Vanligast var ledvark och muskelsmarta
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Fysisk aktivitet minskar under behandlingen

45 1 —a--Walking —e—Bicycling ---%-- Sports —a—Total leisure-ime PA

30-49years 50+ years

Before breast cancer diagnosis Duringtherapy 1 year after surgery
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Erfarenheter av stillasittande under
cancerbehandlingen

RedSedCan-studien . . :
Anpassning av biverkningar

Forandras med
livssituationen
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Vilket stod vill personer som genomgar
cancer behandling ha for att minska
stillasittande?

ResSedCan-studien
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Fysisk aktivitet ar en del av
cancerrehabiliteringen

Sjukskoterskans roll:

att genomfora strukturerade och aterkommande behovshedémningar

- Ge information tidigt

- Satt mal och folj upp hur det gar

- Personcentrerat (patientens behov, patientens resurser och patientens preferenser)

att samordna med andra professioner

- Patienter med komplexa vardbehov — multidisciplinart omhandertagande
- Fordjupade beddmningar av tex fysioterapeut eller lakare

- Traningsgrupper

e Tank pa att all rérelse ar battre &n ingen
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