KAPITEL 14

PSYKISK OHALSA

Huvudsyftet med detta kapitel &r att normalisera och skapa acceptans for dmnet
psykisk ohdlsa. Pa sa satt blir det ocksa mojligt att minska stigmat och sénka troskeln
for hjalpsodkande, vilket darmed bidrar till att férebygga ldngvarig och svarare psykisk
ohdlsa. Det finns namligen goda skal att soka hjdlp i ett tidigt skede istallet for att
vanta lange tills symtomen forvarras. Om vi jamfor med en begynnande och lattare
overbelastningsskadeproblematik blir budskapet tydligt. En tidig bedémning och

ett anpassat rehabiliteringsprogram innebdr ofta en snabb dtergdng till god halsa,
full tréning och tavling. Att strunta i hjdlpen, bita ihop och trdna pa utan atgarder kan
exempelvis innebdra en stressfraktur och en avsevart mycket langre rehabiliterings-
period. Det finns ndgot sjalvklart i att sdka hjalp med beddmning och behandling nar
det galler fysiska besvar som till exempel pollenallergi, anstrdngningsutlost astma,
diabetes, en bristning i baksidan pa laret eller en hjarnskakning. Samma sjélvklarhet
saknas i samband med tvangstankar, social dngest, depression, dtstérningar eller
nagon form av beroende. Studier visar ndmligen att det i allmdnhet finns en hog
troskel for hjdlpsokande i samband med psykisk ohalsa, och att troskeln dessvarre ar
annu hogre for elitidrottare. Flertalet studier har funnit att det i regel endast dr mindre
an en tredjedel av de som lider av psykiatrisk problematik bland en allman popula-
tion som soker och far adekvat vard. | detta kapitel beskriver vi riskfaktorer som ar
aktuella inom idrotten, vad psykisk ohdlsa dr, forekomsten av psykisk ohalsa i allman-

het och inom elitidrott, och avslutar med ett par reflektioner.
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