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Motion og traening




Prof. Dr. Zimmer leder instituttet for idreet og
sundhed pa Leibniz Universitet i Hannover. Han har
tidligere forsket pa idraetshgjskolen i Kgln og ved
det tyske kreeftforskningscenter i Heidelberg. Hans
forskning fokuserer pd, hvordan traening pavirker
immunsystemet hos forskellige patientgrupper.



Til dig som patient

At fa en kraeftdiagnose er en voldsom haendelse, som pavirker
naesten alle livets facetter. Den medicinske behandling bliver bedre
og bedre, men kan give bivirkninger, som kan vaere besveerlige at
handtere i hverdagen.

Denne brochure indeholder information om, hvorfor det er vigtigt
med motion og traening under kraeftbehandling, samt en vejledning i
hvilke traeningsformer, der passer til en specifik behandling.

Forskning viser, at et @get aktivitetsniveau forbedrer prognosen for
mange kraeftsygdomme. Desuden er det velkendt, at specielt tilpasset
fysisk traening reducerer bivirkningerne fra forskellige medicinske
behandlinger og har en positiv virkning pa kraeftpatienters fysiske og
psykiske velbefindende.

Vi haber, at informationerne i denne brochure giver dig motivation til
at holde dig aktiv under din behandling.

Sportlige hilsner
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Patienter, som har faet stillet en kraeftdiagnose, ber som regel ege
deres aktivitetsniveau sa meget som muligt. Desvaerre sker der ofte
det modsatte. For at du kan holde fast ved traeningen, er det vigtigt,
at du veelger en form for motion, som du kan lide og kan udgve i
naerheden af, hvor du bor. Desuden findes der mange muligheder for
at veere aktiv i hverdagen (havearbejde, tage trapperne osv.).

Ifalge anbefalingerne ber patienter sgrge for at motionere pa et
moderat niveau (let oget hjertefrekvens, hvor det stadig er muligt at
fore en samtale) i mindst 150 minutter om ugen, eller pa et intensivt
niveau i 75 minutter om ugen (tydeligt gget hjertefrekvens, hvor

det er sveert at fore en samtale). Derudover anbefaler eksperter

og fagpersoner styrketraening to gange om ugen af 30 minutters
varighed.

Figuren nedenfor viser de vigtigste virkninger af motion eller traening
i forbindelse med kreeft.
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Livskvalitet ~ Prognose/overlevelse

Bivirkninger



Nyrekraeft og behandling
med tyrosinkinasehaammere (TKIs)

Den medicinske behandling af nyrekraeft er blevet bedre i

de seneste ar. Ud over de klassiske behandlingsformer,som
operation og strdlebehandling, anvender man i stigende grad
laegemidler, som forandrer specifikke egenskaber i celler,

sa de bedre kan bekaampe kraeftceller.

Det er vigtigt at huske pd, at disse laegemidler kan give nye eller
andrede grader af bivirkninger. Ofte forekommende bivirkninger
kan begraenses med specielt tilpasset fysisk traening.
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For traeningen

Inden du begynder med intensiv traening, skal du radfere
dig med din behandlende leege eller en idreetslaege.

Hvis du ikke tidligere har dyrket motion (f.eks.
styrketraening), skal du begynde forsigtigt. Dit mal skal
veaere at kunne klare moderat eller intensiv traening efter en
tilvaenningsperiode pa fire uger. Du kan fa professionel og
kompetent radgivning fra blandt andet din kraeftafdeling,
patientforening eller idraetsklub/traeningscenter. Bag i
brochuren findes der kontaktdata, hvis du ensker yderligere
information.

Taenk 0gsa pa, at traeningen ferer til positive forandringer i
kroppen, iseer i hvilefasen. Af den grund er det vigtigt med
pauser. En generel regel er: jo mere intensiv traeningen

er, des laengere skal pauserne vare. Efter anstrengende
aktiviteter skal du ikke udsaette dig for yderligere fysiske
anstrengelser i mindst et degn. Du kan naturligvis fortsat
veere aktiv i dagligdagen.

Nedenfor er der treeningsanbefalinger og tips til
at handtere ofte forekommende bivirkninger fra
tyrosinkinasehammere (TKIs).



Hoijt blodtryk

Specielt tilpasset traening kan pa effektiv vis bidrage til
at saenke blodtrykket i hvile og reducere de risici, som er
forbundet med hejt blodtryk. Sa leenge du treener, skal
blodtrykket kontrolleres med jeevne mellemrum. For at
saenke blodtrykket anbefales isaer udholdenhedstraening.

« Du ma ikke holde op med at tage blodtryksmedicin,
som laegen har ordineret til dig
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Fatigue (ekstrem traethed)

Fatigue er en form for vedvarende traethed, som ikke
svarer til de anstrengelser, som du har udsat dig selv for,
og som heller ikke lindres, selv om du far meget hvile.
Fatigue er den mest almindelige bivirkning ved medicinsk
kraeftbehandling. Det er ligeledes den bivirkning, der har
sterst indflydelse pa hverdagen og livskvaliteten. Nar
behovet for hvile bliver starre, farer det ofte til, at man
bliver mere inaktiv end tidligere. Undersggelser har vist,
at motion eller traening nedseetter fatigue.

Intensiteten af aktiviteten ber dog tilpasses alt efter,
hvor sveer fatigue patienten har.

+ Ved let til middelsvaer traethed kan savel aktiviteter
pd moderat som intensivt niveau hjeelpe

- Bade udholdenheds- og styrketraening kan reducere
fatigue

+ Ved sveer fatigue anbefales kun let motion
(f.eks. gature)
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Vaegttab

Nar du har en kraeftsygdom, kan bade selve sygdommen
og behandlingen fare til, at du taber dig, og en stor del af
vaegttabet udgeres af tabt muskelmasse. Du skal modvirke
vaegttabet ved at sgrge for at spise tilstraekkeligt og gerne
kombinere det med styrketraening for at beskytte den
eksisterende muskelmasse.

- Styrketraening 2-3 gange om ugen

« En kombination med kostvejledning anbefales



Metastaser

Metastaser (dattersvulster) skal man ogsa vaere
opmaerksom pa i forbindelse med traening. Traeningen
skal tilpasses alt efter, hvor metastaserne sidder.

Hvis der er metastaser i knoglerne er knoglestrukturen
pavirket, hvilket @ger risikoen for brud. Patienter med
metastaser i knoglerne skal undga aktiviteter, hvor

der er stor risiko for at falde. Styrketraening, lgb eller
motionsformer med begraensede hop kan imidlertid styrke
knoglestrukturen. Men, hvis der er knoglemetastaser,

er det vigtigt at radfere sig med en laege eller en
fysioterapeut, inden patienten starter med ovenstaende
traeningsformer.

Hvis der er metastaser i centralnervesystemet, kan
motorik eller sensormotorik vaere pavirket. Denne proces
kan aktivt modvirkes ved sensomotorisk traening (f.eks.
balancegvelser).
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Styrketraening

Hvis du ikke tidligere har dyrket styrketraening, anbefales det,
at du far hjeelp af en traener, sa du laver de rigtige bevaegelser
i maskinerne, f. eks. i et fitnesscenter. Begynd med at traene

kroppens store muskelgrupper, sa du far traenet hele kroppen.

De forste to gange skal du vaenne dig til gvelserne og kun bruge
let vaegt. Derefter skal belastningen @ges regelmaessigt, indtil du
nar den anbefalede intensitet.

| tabel 1 kan du se et udvalg af gvelser inden for hvert
traeningsomrade.

Baenkpresse Lav 3 seet af hver gvelse med 10-12
gentagelser og 60-90 sekunders pause

mellem saettene, og inden du begynder pa
Larcurl, forsiden naeste gvelse.

Roning

Larcurl, bagsiden
Hvis du kan klare mere end 12 gentagelser

ved sidste seet, kan du @ge vaegten. Hvis
Rygloft du ikke kan klare 10 gentagelser, skal du
reducere veegten.

Mave

Tabel 1



Takket vaeret gentagelsesantallet er det let at holde styr pa
traeningen og tilpasse den til din aktuelle praestationsevne.

Praestationsevnen kan varierer under behandlingen. Du kan
saette vaegten ned eller op alt efter din dagsform.

Selvfelgelig kan du ogsa traene uden maskiner. Da gaelder
de samme anvisninger som i tabel 1. Nedenfor vises nogle
basisgvelser, som du nemt kan udfere hjemme, eller nar du
er pa rejse.

Armbgjninger med variation

. Hvil pa knaeene og saet haenderne i skulderbredde
pad qulvet og stet dig pa dem.

2. Straek benene ud og stet pa tdspidserne.

3. Straek kroppen, sa den er i en lige linje. Dette er
udgangspositionen.
. Boj begge arme, sa du saenker brystkassen, til du
naesten nar gulvet.

. Straek sa armene, sa du nar tilbage til
udgangspositionen.

Alternativ ovelse, som ikke er sa anstrengende:
Seet ikke haenderne pa gulvet, men mod en baenk eller
en stol og udfer ellers gvelserne pa samme vis, som
beskrevet ovenfor.



Omvendt roning

-

Tips: Til denne gvelse har du brug for en stang, der

er fastmonteret cirka i mavehgjde. Sddanne stanger
findes pd mange almindelige fitnesscentre eller udenders
traeningsomrader.

1. Stil dig hen til stangen og hold fast i den med begge
haender.

. Boj sd knaeene og tag et par skridt fremad under
stangen, til armene er lodrette under den.

. Spaend ryggen, sa den er i lige linje. Dette er
udgangsstillingen.

. Bgj armene oq laft brystet sa taet op mod stangen
som muligt.

. Hold ryggen udstrakt og vend tilbage til
udgangspositionen.




Knaebgjninger (squats)

. Stil dig pa qulvet med fedderne i hoftebredde
fra hinanden.

. Spaend kroppen og straek armene fremad.
Dette er udgangspositionen.

. Baj knaeene og saenk hofterne sa langt ned,
som du kan samtidig med, at du holder ryggen ret.

. Loft dig tilbage til udgangspositionen.




1. Stil dig pa et trappetrin og lad haelene stikke ud
over kanten. Dette er udgangspositionen.

2. Stil dig pa taeerne oq laft kroppen sa hgijt, du kan.

3. Sank langsomt haelene til udgangspositionen.




-

. Laeg dig ned pa ryggen og bgj benene i en vinkel
pa 90 grader.

. Placér haenderne bag om hovedet og lzeg fingrene
bag grerne. Dette er udgangspositionen.

. Left ryggen, sa skulderbladene ikke laengere rgrer
qulvet.

. Saenk kroppen tilbage til udgangspositionen.




1. Laeg dig pa maven i udgangspositionen.

2. Loft overkroppen og dine strakte ben sa hgjt som
muligt, sa kroppen er spaendt. Hold denne position sa
laenge, du kan.

3. Vend tilbage til udgangspositionen og lad kroppen hvile.
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Udholdenhedstraening

Udholdenhedstraening kan vaere saerdeles varieret (gature, lab,
cykling, roning, svemning osv.) og skal udfgres 2-3 gange om ugen.

Jo mere anstrengende traeningen er, des kortere tid udeves

den. Nybegyndere skal fgrst prave med traening af lav intensitet
(konstant belastning) og let til moderat anstrengelsesgrad (muligt
at fore en samtale). Straeb efter at opna en belastningstid pa mellem
30 og 45 minutter. Hvis det ikke er muligt, kan du skifte mellem
belastningsperioder og korte pauser eller nedsaette traeningstiden.

Hvis du allerede har erfaring med udholdenhedstraening, kan du
0gsa af og til skifte til intervaltraening. En sadan traening er saerdeles
effektiv til at styrke hjerte-kar-systemet. Intervaltraeningsenheder
er som regel korte og bestar af anstrengende belastningsperioder
(umuligt eller sveert at fgre en samtale) og hvilepauser.

Ved intervaltraening skal du som regel have 4-5 belastningsperioder,
som varer 2-4 minutter. Alt efter din dagsform skal pauserne mellem
belastningsperioderne vare mellem 90 sekunder og 4 minutter.

do
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Patienter, som har erfaring med traening, kan selv skenne, hvor hgijt
det aktuelle traeningsniveau skal vaere. For at fa en fornemmelse

af niveauet anbefales det, at du anvender et almindeligt pulsur.
Inden du traener intensivt, skal en laege bedemme, om du er

egnet til dette. Hvis du har tabt dig meget, frarddes overdreven
udholdenhedstraening. Tabel 2 indeholder retningslinjer for
traeningen.

Traeningsform | Varighed Anstrengelses-

Frekvens grad
Intensitet

Udholdenheds- 2-3/uge Let til
metode 30-45 min moderat

60-70%af
den maksimale
hjertefrekvens

Intervaltraening  2-3/uge Y Moderat til
15-30 min % intensiv

Til anstrengende %
niveau med

80-90 % af

den maksimale
hjertefrekvens

Tabel 2
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Links



Kraeftens Bekaempelse
https://www.cancer.dk/fysiskaktivitet

Netdoktor

https://netdoktor.dk/sport/
motion_og_sundhed/motion_og_kraeft.ntm

Videnskab.dk

https://videnskab.dk/krop-sundhed/
dansk-studie-derfor-kan-motion-bremse-kraeft
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