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Sammanfattning

Syfte: Syftet med studien var att undersoka vilka perspektiv tranaren har pé sin roll under
processen dé en idrottare ska atergéd till idrott, samt vilka mojligheter och hinder de
stoter pa i sddana sammanhang.

Metod: I denna studie har kvalitativ ansats anvénts i form av intervjustudie. For att kunna
fdnga trdnarnas perspektiv pé sin egen roll under idrottares dtergang till idrott anvéndes
semistrukturerade intervjuer. For att rekrytera deltagare anvéndes avsiktligt urval.
Deltagarna var sex stycken till antalet och var fran 23 till 56 &r gamla. De kom frén
fem olika idrotter — volleyboll, fotboll, handboll, simning och synkroniserad
konstékning.

Resultat: ~ Resultatet av trinarens uppfattning av sin roll visade att trinarna kidnde ansvar for
stottning, kommunikation, inkludering och héllbarhet. Resultatet av méjligheter och
hinder visade pé att hinder i trédnarskapet kunde vara relationen mellan trénare och
idrottare, beroende pa dess kvalitet. Trdnarna ansdg att kompetens, resurser och
motivation var hinder nir det kom till att hjélpa idrottare aterga till idrott. Omsorg
betraktades som en mojlighet till att hjélpa idrottaren vid atergéng till idrott.

Slutsats: De slutsatser som drogs var att trdnarna i studien var mycket vil medvetna om sitt

stora ansvar for idrottarens atergang till idrott. Det visade sig genom att omsorg sigs
som en mdjlighet att hjélpa idrottare att dtervénda till idrotten.
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Introduktion

Vigen till aterhdmtning efter en skada kan vara mycket utmanande for en idrottare. Skador kan ha en
negativ inverkan pa idrottare bade fysiskt och psykiskt (Lattimore, 2017). Alla idrottsskador fér
konsekvenser for idrottarens prestation och kan leda till negativa kinslor som frustration och ilska
(Von Rosen et al., 2018). Under aterhdmtningsprocessen kan idrottaren drabbas av sjilvkritik, lag
sjdlvkinsla och kinsla av ensamhet. Kénslan av ensamhet uppstar nér idrottaren upplever sig
exkluderad fran gruppen pa grund av att den vanliga sociala kontexten forsvinner (ibid.).

De flesta idrottare strivar efter att dtervéanda till idrotten i slutet av dterhdmtningsprocessen och idrotta
pa samma niva som tidigare (Lattimore, 2017). Dock kdnner idrottare ocksa oro infor att atervénda till
idrotten efter en skada eftersom de inte vill riskera att skada sig igen (Von Rosen et al., 2018). Wierike
et al. (2013) skriver i sin artikel att ridsla for att skada sig igen kan péverka en idrottares rehabilitering
negativt. Williams och Appaneal (2010) skriver att idrottare med mer socialt stod &r mer bendgna att
genomga en lyckad aterhdmtningsprocess. Enligt Niederer et al. (2018) forlitar sig huvudtrinare ofta
pa att lakare och fysioterapeuter ska sta for det huvudsakliga stodet. Dock har bdde Von Rosen et al.
(2018) och Wiese-Bjornstal et al. (2020) kommit fram till att trinaren har en mycket betydande roll
och dr bast ldmpad for att stotta den skadade idrottaren under aterhdmtningsprocessen. Bristande stod
fran omgivningen har visat sig ha en negativ inverkan pa idrottarens atergéng till idrott (Von Rosen et
al., 2018).

Det finns mycket forskning pa hur idrottare upplever stddet fran olika killor i sin omgivning (Walker
et al., 2007; Forsdyke et al., 2016; Ardern et al., 2013). Diaremot har det inte forskats lika mycket pa
varfor trinare upplevs ge bristande stod. I denna studien undersoks hur trdnare ser pa sin egen roll och
vilka mojligheter och hinder som uppstér nir tréinaren ska hjélpa sin idrottare vid atergéng till idrott.

Syfte och fragestallningar

Syftet med studien var att undersoka vilka perspektiv trdnaren har pd sin roll under processen dé en
idrottare ska terga till idrott, samt vilka mojligheter och hinder de stoter pa i sddana sammanhang.

1. Hur upplever trénare sin roll i att hjélpa idrottare under atergang till idrott?

2. Vilka mgjligheter och hinder upplever trinare nir de ska hjdlpa idrottare under atergang till
idrott?



Bakgrund

Idrottsskador som kréver rehabilitering dr ndgot som kan vara utmanande for en idrottare (Podlog et
al., 2011). I detta avsnitt kommer det att redogoras for skador inom idrott, tergang till idrott, idrottares
psykosociala behov under dtergang till idrott samt trdnarens roll under atergéng till idrott.

Skador inom idrott

Det finns manga definitioner av skador inom idrott, men Timpka et al. (2015) har definierat
idrottsskador som vavnadsskador och skador pa kroppen till f6ljd av idrottsrelaterade aktiviteter som
traning, tdvling och fritidsaktiviteter. Forutom att begrénsa prestationen och den fysiska kapaciteten
paverkar dessa skador den mentala hélsan och vélbefinnandet hos idrottare i alla &ldrar och idrotter
(Wiese-Bjornstal et al., 2020).

Enligt Fernandes et al. (2014) skadas ett betydande antal idrottare varje &r, vilket ar ett stort
hilsoproblem. Jacobsson et al. (2013) har redogjort for skadeincidens bland svenska elitidrottare och
kunde konstatera att 68% skadade sig under en sésong, dar 51 procentenheter utgjordes av skador som
orsakade franvaro fran vanlig trdning i mer 4n tre veckor. Brewer (2012) redogor for att en tredjedel av
alla skador i Storbritannien beror pé traning. I Australien stod idrottsrelaterade skador for 20% av alla
barn och 18% av alla vuxna som besokte akutmottagningar. I USA rapporteras uppskattningsvis sju
miljoner skador till f6ljd av idrott varje ar, varav mer &n tva miljoner leder till sjukhusbesok (Brewer,
2012).

Manga idrottare véljer att inte atervdnda till sin idrott efter en ldngvarig skada eftersom de inte vill
eller vagar riskera att bli skadade igen. Idrottare som har drabbats av ldngvariga skador kan uppleva
perioden fran "skadad till frisk igen" som en mycket svar period i livet (Karlsson et al., 2011).

Det dr viktigt att kunna minska de negativa konsekvenserna av idrottsskador och fokusera pa en
framgéangsrik dterhdmtningsprocess. Idrottare forlorar tid fran idrotten nér en skada hindrar dem frén
att delta. Detta kan ocksa leda till att talangfulla idrottare avslutar sin idrottskarridr. For att minimera
dessa negativa konsekvenser dr en framgangsrik aterhdmtningsprocess avgorande (Wierike et al.,
2013).

Enligt Karlsson et al. (2011) har idrottsskador tva orsaker till uppkomst - yttre véald (exempelvis
kollision med annan idrottare i matchsituation) eller 6verbelastning. Olika skador kommer innebéira
olika lingd pé rehabiliteringsprocessen. Besvér fran ldndryggen kan behdva allt ifran sex veckor till
sex manader av rehabilitering, medan smaérta i hdlsenan kan behéva fran nio veckor till nio manader av
rehabilitering (Karlsson et al., 2011). Rehabiliteringsprocessen &ar essentiell for idrottaren att
genomfora innan han eller hon atergér till fullskaligt idrottande (ibid.).

Atergang till idrott

Inom akademisk litteratur bendmns dtergang till idrott som “return to play” (RTP). RTP definieras som
processen som genomgdas for att avgora nér en idrottare dr redo att dtergd till prestationsinriktad
idrottslig aktivitet (Canty & Nilan, 2015). Enligt Karlsson et al. (2011) delas rehabiliteringsprocessen
efter skada in i1 fyra faser. De tre fOrsta faserna &r den inledande fasen, talighetsfasen och fasen for
specifik hdrdtrdning. RTP dr det sista stadiet i modellen for rehabilitering av motions- och
idrottsskador (Karlsson et al., 2011).

RTP &r ofta en stor utmaning for idrottare. Under rehabiliteringen upplever idrottarna en mingd olika
psykologiska utmaningar. Enligt Clement et al. (2015) sa finns det tre olika psykologiska faser i
rehabiliteringsprocessen av idrottsskador. Forsta fasen &r reaktion pd skada, andra &r reaktion pd
rehabilitering och tredje ar atergang till idrott. Fas tre som handlar om atergang till idrott forklarar hur



idrottaren tar steget tillbaka in i tdvlingsmoment. Under den sista fasen av rehabiliteringen (i.e. RTP)
kan sjélvfortroendet brista, vilket medfor ridsla for att skada sig igen. Denna réidsla kallas for “reinjury
anxiety”, och &r ett psykologiskt hinder. Reinjury anxiety har &ven kallats “kinesiophobia”, som
definierats som en Overdriven och forsvagande riadsla for fysisk rorelse (Larsson et al., 2016). Det
uppstér nir en idrottare kinner sig otillrdcklig och samtidigt kénner sig underutvecklad pé grund av att
ha varit borta fran idrotten under rehabiliteringen (Clement et al., 2015).

Samtidigt som utmaningarna under RTP kan besta av himmande oro och onddig aterhallsamhet, &r det
mycket vanligt att idrottare atergar till fullskaligt idrottande alldeles for snabbt. Det gor att de riskerar
att drabbas av aterfall i sin skada, eller en foljdskada (Karlsson et al., 2011). Det &r inte ovanligt att
idrottare atergar till full aktivitet trots att de kdnner smérta, och girna ddljer sin smérta och véljer att
fortsétta sitt idrottande trots skada eftersom de anser att smérta &r en del av idrotten (Young & White,
1995; Fernandes et al., 2014). Idrottare kan kdnna att andra uppfattar dem som otrdnade, inkompetenta
eller oskickliga nar de kommer tillbaka efter att ha varit franvarande pa grund av skada, vilket kan
paverka kvaliteten pé idrottarens atergéng till idrotten. Idrottare som tdvlar pd hogre nivaer kénner sig
ofta pressade av trdnare, lagkamrater eller till och med sig sjdlva att atervinda till idrotten innan de &r
fysiskt och psykiskt redo (Fernandes et al., 2014; Podlog et al., 2011).

ldrottares psykosociala behov under atergang till idrott

Det finns ett flertal negativa psykologiska faktorer som kan péverka idrottaren under rehabilitering av
skadan och aterging till idrott. King et al. (2023) har gjort en sammanfattning av flera studier, dér
trdnares uppfattning av idrottares stressrelaterade utveckling tas fram. King et al. (2023) beskriver att
tranare har kunnat se sina idrottare utvecklas genom skadans gang och belyser nagra av, enligt dem de
viktigaste aspekterna. Idrottare som kénner en stark tilltro till sin forméga att atergé till idrotten, har
visat sig ha ett fokus p& nuvarande tankar och kénslor, snarare an att dlta det som hént respektive saker
som kan hénda i framtiden. Detta har visat sig hdnga ihop med en positiv instillning till RTP och
mental styrka. Trédnare upplever i sin tur att idrottarna nétt storre mognad och kunskap om den egna
kroppen. Tack vare mognad och kroppskénnedom far idrottarna dven béttre kunskap om rehabilitering,
aterhdmtning och riskfaktorer for skador efter RTP (King et al., 2023). Trinarna ndmner &ven
utvecklade copingstrategier i form av kénslohantering som gav forbéttrade fardigheter for reglering av
kéanslor hos idrottarna. Det gav idrottarna formégan att arbeta med andra fysiska och mentala aspekter
av deras spel - detta kunde inkludera verktyg sdsom hantering av stress och motgangar (King et al.,
2023).

Enligt Clement et al. (2015) finns det tre psykologiska faser i rehabiliteringsprocessen. Clement et al.
(2015) redogdr for att idrottarens kognitiva bedémning av skadan ar kopplad till kidnsloméssiga
reaktioner, som nervositet, dngest och oro for att skada sig igen. Beteendemdnster utifran de
kinsloméssiga reaktionerna visade sig i att atleterna agerade forsiktigare nér de utférde rorelser i sin
idrott. Trots deras vetskap om skadan och diagnosen, sé fanns det fortfarande negativa beddmningar
som ndmnt ovan. Genom dessa tre psykologiska faser som idrottaren genomgér sa finns det ett
monster 1 alla tre, vilket dr att s6ka socialt stod fran méanniskor 1 sin nérhet. Det kan vara forildrar,
lagkamrater och trdnare. I den tredje fasen visade det sig att atleterna sokte extra mycket stod fran
tranaren (ibid.).

Clement et al. (2013) far fram att tranarna upplever att deras skadade idrottare gir igenom ett antal
psykologiska reaktioner, sdsom stress, angest, ilska och problem med f6ljsamhet med rehabiliteringen.
I Clements et al. (2013) studie beskrivs ocksa att de idrottare som har en lyckad atergéng till idrott har
haft tvd huvudsakliga egenskaper. Dessa &r positivt synsétt och att de utfor rehabiliteringen. Clement
et al. (2013) redovisar att trdnarna i studien anvinder sig av foljande psykosociala strategier for att
motivera sina idrottare; Hélla idrottaren involverad i laget, anvénda kortsiktiga mal och skapa
variation i rehabiliteringen vid atergang till idrott. Clement et al. (2015) tar likt Clement et al. (2013)
upp idrottares kognitiva bedomning och hur den paverkas av de kidnslomassiga reaktioner kopplat till



skadan. De faktorer som kan paverka ar personliga sdsom élder, tidigare skador eller skadans
allvarlighetsgrad. Dessa faktorer kan dven ge kénsloméssiga reaktioner som ilska och beteendemissiga
reaktioner som kan paverka de fysiska men dven de psykologiska resultaten av rehabiliteringen.
Eftersom det finns ett samband mellan den kognitiva beddmningen och kénsloméssiga reaktioner samt
beteendemaissiga reaktioner hos idrottare sa kommer Clement et al. (2013) fram till att det &r viktigt att
tranaren lagger ner extra tid pé att forsta idrottarens kansloméssiga och beteendemaéssiga reaktioner via
kommunikation med den skadade idrottaren.

Wiese-Bjornstal et al. (2020) lyfter fram sjdlvbestimmande som ett mycket viktigt behov att
tillgodose hos idrottare under atergéng till idrott. Sjdlvbestimmandeteori handlar om motivation i
sociala sammanhang, till exempel vid rehabilitering av idrottsskador. Podlog et al. (2011) har redogjort
for de psykologiska aspekterna av att RTP efter skada. De identifierade flera gemensamma teman,
bland annat oro for aterskador, prestation, sociala aspekter och sjdlvpresentation. Denna oro tolkades
som forenlig med sjalvbestiammandeteorin, eftersom idrottarnas oro aterspeglade deras grundlaggande
behov avseende behov av kompetens, autonomi och samhorighet. Podlog et al. (2013) fann att
idrottande ungdomar hade de starkast kompetens- och relationsbehov.

Tranarens roll under atergang till idrott

Enligt Diane et al. (2020) dr trdnare och fysioterapeuter de som é&r bést ldmpade att stotta skadade
idrottare, och ge den hjélp som behdvs for att anpassa sig psykologiskt till de nya forutsattningarna
som varje fas i rehabiliteringen for med sig. Tack vare trdnarens position kan denne utbilda idrottaren
om deras skada; underldtta for idrottaren genom att géra bedomningar av idrottslig anpassning i varje
fas; stotta 1 att hantera motgéngar och hinder, samt sitta upp lampliga mal for varje fas. Dessa mél bor
ligga i linje med psykologiska interventioner for att forbéttra skadade idrottares motivation och
beslutsamhet (ibid.). Clement et al. (2015) far fram att trinaren har en betydande roll nir det géller
stod och att ta bort pressen fran idrottare under atergang till idrott. Det inkluderar att trinaren
sakerstéller att idrottaren inte utdvar férdigheter de inte dr redo for. Studien gjord av Clement et al.
(2013) forklarar att trdnare som arbetar for att den skadade idrottaren ska ha god kunskap om
rehabiliteringsprocessen - och samtidigt arbetar omsorgsfullt med idrottaren - skapar goda relationer
till sina idrottare. Clement et al. (2013) foreslér att trdnarens forstaelse for idrottarens kdnsloméssiga
och beteendemaissiga reaktioner kan underldtta for idrottarens atergang till idrott. Darfor ar det
fordelaktigt med en god kommunikation mellan trédnare och idrottare for att utveckla en bra relation.
Det ar viktigt att de som star nira idrottaren dr medvetna om de pafrestningar som idrottaren utsitts
for, sé att idrottaren &r fysiskt, psykologiskt och medicinskt redo att dterga till full aktivitet (Podlog et
al., 2011).

Maurice et al. (2021) beskriver att idrottare upplever bristande stod fran sina trénare under tiden frén
skada till full aterging till idrott. Anledningen till bristande stdd frén trénare kan enligt Whatman et al.
(2018) bero pa den 6kade konkurrenskraften inom idrott, inte minst inom barn- och ungdomsidrotten.
Det rader en stark vilja frdn ungdomar att vinna och inte svika laget pa grund av en skada. Whatman et
al. (2018) motiverar dven att brist pa byten under matchspel, inom till exempel bollsporter, kan vara en
orsakande faktor till att skadade idrottare fortsdtter spela. Samtidigt beréttar trdnare att de faktiskt gatt
utbildningar som fokuserat pa just skadehantering. Trots utbildning verkar det svért for trénare att
bryta sina beteendemonster i praktiken (Whatman et al., 2018). Whatman et al. (2018) diskuterar ifall
detta har att gora med utebliven kunskap eller ifall det snarare handlar om ett uteblivet beteende kring
skadehantering. Den information som studien presenterar kan spegla brist pa omvandling av teoretisk
kunskap till praktiska férdigheter. Den konkurrenskraft som okat inom ungdomsidrotten kan utgéra en
stor press for bade idrottare och trinare, enligt Whatman et al. (2018) kan detta bero pad som nimnt
ovan, bristande kunskap eller en stark vilja att vinna. Den Okade prioriteten av att tdvla och vinna i
tidiga aldrar kan med stor sannolikhet dka pressen att behélla en skadad idrottare i spel, sérskilt ifall
det dr en duktig idrottare. Whatman et al. (2018) foreslar att strategier som inkludering bor prioriteras
vid skadehantering, detta for att idrottaren ska kénna sig som en del av laget utan att behdva pressa sig



sjdlv att fortsétta tréna och idrotta fullt ut. Det har enligt Whatman et al. (2018) visar sig minska
kénslan av isolering, att man sviker laget och ger dven uppmuntran till social interaktion under
rehabiliteringsperioden. Fortsatt engagemang fran trénaren har visat sig vara betydande for idrottaren
under rehabilitering/atergang till idrott (Whatman et al. 2018).

Det finns ocksé studier som kan visa att tranare faktiskt ger ett stod som ér tillfredsstidllande for deras
idrottare. I en studie gjord av Clement et al. (2015) sa har idrottare ldmnat in information om att de
upplever att de fétt ritt stdd fran sina trinare under rehabiliteringsprocessen men ocksa under
atergangen till idrott. Detta via kommunikation om skadan och méende, dven vid forstéelse for att
idrottaren tar tid pa sig att komma tillbaka fullt till sin idrott (Clement et al., 2015). Tidigare studie
gjord av Clement et al. (2013) foresprédkat for kommunikation mellan trdnare och den skadade
idrottaren som kaélla till god relation. Det som dven framkommer ar att strategi med att halla sina
skadade idrottare involverade i idrottslaget &r en viktig del for fortsatt motivation och engagemang att
aterga till idrotten. Clement et al. (2013) forklarar att som resultat av sin skada sa paverkas idrottarens
sociala interaktioner, inte bara utanfor idrotten utan &ven de normala lag-interaktionerna péaverkas
negativt. Under skada menar Clement et al. (2013) att trinaren har en betydande roll for att ge fortsatt
inkludering for den skadade idrottaren i lagaktiviteter som &r en vardefull kélla for att kdnna varde och
motivation till att fullfolja sin rehabiliteringsprocess. Forutom inkludering sd ndmner Clement et al.
(2013) dven att malséttningen dr en bra strategi for trdnare att anvdnda sig av. De har visat sig oka
motivation hos den skadade idrottaren och dven végledning for att sikerstilla en sédker och snabb
atergang till den prestationsniva de hade fore skadan eller till och med battre.

King et al. (2023) beskriver att det sociala stodet dr en viktig roll som tridnare till den skadade
idrottaren. Detta kan bland annat vara att idrottaren kénner sig behdvd av en trdnare eller att trinaren
uttrycker en Onskan att fa tillbaka den skadade i idrottandet - vilket har visat sig 6ka och gjort det
lattare for idrottaren att behalla motivationen (King., et al., 2023). Feedback utgor en klar bild 6ver
vad idrottaren behdver fortsédtta utvecklas inom, att trdnaren skapar malséttningar for den skadade
idrottaren och ger feedback visar okat sjalvfortroende och sjilvkénsla hos den skadade idrottaren.
Genom att kommunicera siddan feedback till idrottaren visar trdnaren pa kdnslomadssigt stod. Det
skapar dven en tilltro frn trdnaren att idrottaren har kapaciteten att ta sig tillbaka, vilket har visat sig
oOka idrottarens sjilvbild och minskar den mentala dngesten under atergdngen. Resultaten fran flertalet
studier far fram att en positiv relation mellan trdnare och idrottare utger mdjligheter till att forbattra
idrottares psykologiska beredskap som behovs for att atervinda till idrotten (King., et al., 2023). Att
trdnare sjilva anser att de inte har tillrackligt med kunskap for att forse idrottaren med det som behovs
i en social- och kénsloméssig vig, framkommer genom King et al. (2023). Trots tillvéxt i forskning
om psykologiska faktorer av idrottsskador menar King et al. (2023) att det finns kunskapsluckor och
brist pa studier som undersdker trdnarens roll under rehabiliteringen. Vidare menar King et al (2023)
att trénare skulle kunna ha anvindning av utbildning som ger forbéttring 1 deras sociala stod till
idrottares rehabilitering och éven vid atergéng till idrott.



Teoretiskt ramverk

Omsorgsetik

Trianarens roll i att hjédlpa idrottare atergd till idrott efter skada kan undersdkas utifran det
omsorgsetiska perspektivet. Omsorgsetiken kan underlétta i arbetet med att béttre forsta hur trdnare ser
pa sin roll under tiden deras idrottare rehabiliterar sig fran idrottsskada. Noddings “ethics of care”
(omsorgsetik) dr en relationsbaserad teori som fokuserar pa minskliga relationer och interaktion
mellan individer (Noddings, 2012).

Teorin bakom omsorgsetiken grundar sig i att en omsorgsgivare skapar en omsorgsfull relation till
omsorgstagaren. Teorin har fran borjan fokuserat pa interaktionen mellan en lidrare och en elev i
skolmiljo (Noddings, 2002). Purdy et al. (2016) har sedan tillimpat teorin pé interaktionen mellan
trdnare och idrottare. Enligt Noddings (2002) definieras en omsorgsfull relation av tre faktorer. Baserat
pa relationen mellan trdnare och idrottare dr dessa tre faktorer: “trinaren som omsorgsgivare”,
“idrottaren som mottagare av omsorg” och “erkédnnandet av att idrottaren kidnner omsorg”. Trinarens
omsorgsetik innebér att hen delar med sig av och bemoter tankar och kénslor i dialog med den individ
som &dr omsorgstagare for att forstad och uppskatta individens behov, vilket enligt Purdy et al. (2016)
innebadr ett starkt engagemang och atagande for idrottarens vélbefinnande och utveckling. Detta kallas
“engrossment”. En annan viktig aspekt av omsorgsetiken &dr det som kallas “motivational
displacement” som innebar att omsorgsgivaren lagger sina egna motiv t sidan for att fokusera pa de
behov och den satsning som dr aktuella for omsorgstagaren (Noddings, 2018).

Det finns ingen fardig mall ndr det géller omsorgsetik. Omsorgsgivare maste alltid utgd fran den
person de har framfor sig. Personliga och kulturella skillnader innebér ocksé att omsorgen kan se olika
ut (Noddings, 2018). Emellertid finns det vissa kénnetecken som gor omsorgsetiken till vad den r, dir
moralisk fostran och pedagogik har en central roll. Moralisk fostran ur ett omsorgsperspektiv har fyra
huvudkomponenter: modeling (modellering), dialogue (dialog), practice (praktik) och confirmation
(bekriftelse).

Modellering handlar i férsta hand om hur omsorgsgivare agerar och visar omsorg for andra (Noddings,
2002). Att foregd med gott exempel &r sdrskilt viktigt i omsorgsetiken. Omsorgsgivaren bor visa
genom sitt eget beteende vad det innebar att bry sig. Detta gors dock inte for modelleringens skull i sig
sjdlv. — omsorgen maéste vara genuin, men modelleringen blir en ofrdnkomlig (positiv) biprodukt.
Under denna process faller det sig naturligt att omsorgsgivaren samtalar och lyssnar pa
omsorgstagarna. Detta dr vad som kallas for dialog, vilket beskrivs som att omsorgsgivaren forstar
omsorgstagarens behov, och genom utbyte av idéer och &sikter stérks relationen mellan omsorgsgivare
och -tagare. Praktik &r kort sagt den miljo dir omsorg utdvas (Noddings, 2002).

Noddings (2018) beskriver bekréftelse som en handling dar man forsoker ta fram det bésta hos andra.
Nér omsorgsgivaren bekriftar omsorgstagaren uppmuntras mottagarens utveckling. For att kunna goéra
detta maste givaren kénna mottagaren nigorlunda vil. Annars kan givaren inte se vad mottagaren
verkligen strivar efter - vilket ideal han eller hon kanske léngtar efter att forverkliga. Trianaren ser da
att det finns ndgot beundransvirt eller atminstone acceptabelt hos varje médnniska han eller hos moter
som tenderar att sticka ut. Ett mél eller en egenskap maste vara véirdefull bade for den som forsoker
uppné det och for den som hjélper till pa viagen.
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Metod

I denna studie har kvalitativ ansats anvénts i form av intervjustudie. Detta tillvigagangssitt gor att
man tilldts g in djupare pa ett dmne dér man baserar sin data pd det minniskor berittar om sina
asikter, kdnslor och upplevelser (Denscombe, 2021). Intervjustudien gor dé att man far en direkt
inblick i vilka perspektiv deltagarna har.

Urval

For att rekrytera deltagare anvéndes avsiktligt urval som grundades pa tva inklusionskriterier: 18 ar
eller dldre; ar eller har varit trdnare inom idrott. Avsiktligt urval innebér att studiens deltagare viljs ut
dérfor att de bedoms vara till nytta for studien (Kristensson, 2014).

Urvalsprocessen inleddes med att var och en av forfattarna identifierade tva ldmpliga deltagare. Nar
dessa personer tackat ja till att delta fick de informationsbrev (se bilaga 1) och samtyckesformulér (se
bilaga 2) till sig via e-mail. Deltagarna var sex stycken till antalet och var frén 23 till 56 ar gamla. De
kom frén fem olika idrotter — volleyboll, fotboll, handboll, simning och synkroniserad konstékning (se
tabell 2). Efter att deltagarna skickat tillbaka ifyllt samtyckesformulér bestimdes gemensamt tid for
intervju av var och en av intervjupersonerna.

Eftersom studien syftade till att undersdka hur trdnare ser pa sin egen roll nér en idrottare ska aterga
till idrott, s& valdes tvd inklusionskriterier. Tack vare det avsiktliga urvalet behdvdes inga
exklusionskriterier eftersom forfattarna redan kénde till att de deltagare som tillfrigades var passande
for studien. Alla deltagare som tillfragades tackade ja till att medverka i intervjuerna.

Datainsamling

For att kunna fanga trénarnas perspektiv pa sin egen roll under idrottares dtergang till idrott anvéndes
semistrukturerade intervjuer. Styrkan med metoden é&r att intervjuaren far svar pa samma fragor av alla
deltagare, samtidigt som de far mojlighet att beritta fritt om sina tankar (Kristensson, 2014). En
semistrukturerad intervju dr en datainsamlingsmetod ddr forskaren stiller en uppsittning
forutbestimda men ocksa 6ppna fragor till intervjupersonerna med hjilp av en intervjuguide (se bilaga
4). Specifika teman anvédnds oftast och formuleras i intervjuguiden (Denscombe, 2021). Vidare
beskriver Denscombe (2021) att intervjufragorna inte behover stdllas i samma ordning till alla
deltagare, utan det viktigaste &r att intervjupersonen fér berétta om tankar, idéer och erfarenheter inom
forskningsomradet.

Samtliga intervjuer genomfordes under varen 2024 i mjukvaruprogrammet Zoom, som tillhandahéllits
av Goteborgs universitet. Det var dven via denna plattform intervjuerna spelades in, och alla
genomfordes pd svenska. Intervjuerna varade i 20 till 40 minuter och skedde under en veckas tid dér
samtliga deltagare och forfattare befann sig i Vistra Gdotaland. Innan intervjuerna fick varje deltagare
svara pad en bakgrundsenkét (se bilaga 3). Enkiten inneholl frdgor om deltagarnas demografi och
erfarenhet. Tva av deltagarna hade fyllt i den innan intervjutillfallet, medan resterande svarade pa den i
samband med intervjun.

Nar intervjustudier genomfors kriavs en tydlig intervjuguide. Som tidigare nimnt handlade det om att
fa samma information fran alla deltagare. For att fa fram relevanta intervjufragor studerades tidigare
forskning inom omrédet for att sedan konstruera ett eget intervjuprotokoll.

Podlog och Eklund (2007) utgjorde den fOrsta inspirationskéllan. Syftet med denna studie var att
utveckla en forstéelse for tranarnas perspektiv pa processen for atergéng till idrott, deras upplevda roll
i beslutsprocessen for att aterfora idrottare till trdning och tdvling, och deras roll i att hjélpa
atervindande idrottare.
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Maurice et al. (2021) var intervjuguidens andra inspirationskilla. Syftet med denna studie var att
utforska trénares kunskap om hur de kan ge socialt stdd till skadade idrottare under rehabiliteringens
olika faser. De tre fokusomrédena var hur trdnarna uppfattade sin roll i att ge socialt stdd under hela
skadedterhdmtningsprocessen; hur trinarna anvinde International Sport Coaching Framework:s
kunskapstyper i samband med stod till skadade idrottare; och vad trénarna uppfattade som hinder for
att ge effektivt socialt stod.

Den tredje och sista inspirationskillan var Podlog och Dionigi (2010). Syftet med studien var att
undersoka tranarnas strategier for att hantera idrottarnas psykosociala utmaningar nir de aterviander till
idrotten efter rehabilitering av en skada.

Forfattarnas slutgiltiga guide hade tva teman — trénarens uppfattning av sin egen roll under idrottares
atergang till idrott, och mojligheter och hinder med att hjéilpa idrottare tillbaka till idrott. Varje tema
inneholl tre till fyra fragor (se bilaga 4).

Enligt Denscombe (2021) ar det viktigt att skydda den data som samlats in, pd grund av att den &r
oersittlig om den skulle forsvinna. Dérfor bor datan dupliceras och forvaras pa en siker plattform.
Dubbletter av inspelningarna av intervjuerna sparades pd Outlook via forfattarnas konton fran
Goteborgs  universitet. Denna plattform rekommenderades av universitetet tack vare sin
tvastegsverifiering. P& sa sétt kunde forfattarna &dven sékerstélla att inga obehoriga tog del av datan,
vilket 4r nagot som Denscombe (2021) dven ndmner bor goras.

Databearbetning och -analys

Kvalitativ innehallsanalys

Nér datan sedan blivit insamlad och lagrad bor den transkriberas for att kunna bearbetas och
analyseras (Kristensson, 2014). Bearbetning och analys skedde med stod frén den kvalitativa
innehéllsanalysens olika steg ur Kristensson (2014).

Kuvalitativ innehallsanalys fokuserar pa tolkning av texter. Den kan tillimpas pé olika typer av texter
och tolkningen kan goras pé olika nivaer, vilket gér den anvédndbar inom olika forskningsomréden.
Den kvalitativa innehdllsanalysens ontologiska antaganden é&r Oppna och varierar beroende pa
forskarens forutséttningar och forforstaelse (Lundman & Héllgren Graneheim, 2017). Innehéllsanalys
bygger pa empirisk kunskap som uttrycks i form av beskrivningar och tolkningar. Texten som
analyseras kvalitativt maste alltsa ses i sitt sammanhang. Texten far sin mening genom ldsaren, och det
finns ingen entydig mening. Flera tolkningar d4r mojliga, och de kan vara giltiga &ven om de skiljer sig
at (ibid.).

Processen inleddes med att forfattarna laste igenom tva analysenheter per person for att effektivisera
arbetsprocessen. Direfter foljde en gemensam genomgang av innehdllet i enheterna och tolkningar
diskuterades. Vidare gjordes en kollektiv beddmning av vilken typ av information som passade in
under de tva teman som studien undersokte. Forfattarna identifierade sedan meningsfulla delar av
analysenheten, vars innehéll sammanfattades och gavs en kod. Koderna placerades sedan in i
underkategorier, som till slut kunde samlas under kategorierna i resultatet.

Tillimpningen av kvalitativ analys som verktyg for dataanalysen gjorde det mojligt for forfattarna att
forstd deltagarnas erfarenheter och tankar. Eftersom studiens syfte var att undersdka trdnares
perspektiv pa sin roll under processen da en idrottare ska &terga till idrott, var denna metod vésentlig.
Forfattarna tillits arbeta strukturerat med tolkningar genom identifiering av likheter, skillnader och
monster (Kristensson, 2014). Talspriket i transkriberingen av intervjuerna har korrigerats for att
forbittra ldsbarheten, men innehéllet har inte dndrats.
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Metodologiska Overvaganden

Kristensson (2014) beskriver att en kvalitativ studies resultat inte behdver kunna generaliseras och
darfor behover urvalet inte vara representativt for populationen. Det tar bort podngen med att skapa
representativitet och man bor istillet stridva efter variation i urvalet av deltagare till studien. For att
skapa en variation i urvalet sag forfattarna till att rekrytera tranare frn olika idrotter, bade kvinnor och
min i olika aldrar samt olika erfarenheter. Deltagarna fick ocksé genomfora en bakgrundsenkat for att
forfattarna skulle kunna sékerstélla att det fanns en variation. Bakgrundsenkéten var dven ett stdd for
tolkning av deltagarnas svar. Lundman & Hallgren Graneheim (2017) skriver att det krdvs kunskap om
deltagarna néar det kommer till forhallanden som &r av betydelse for studien, sdsom kon, élder och
utbildning. Med hjilp av denna information far den som tolkar intervjusvaren en battre forstaelse for
deltagarnas kontext.

Niér intervjustudier ska genomforas &r det viktigt att intervjuaren d4r medveten om det som kallas for
“the interviewer effect” (intervjuareffekten). Konceptet innebér att intervjupersonen kommer att svara
olika beroende pad hur hen wuppfattar intervjuaren. Intervjuer ar sociala interaktioner dér
intervjupersonens uppfattning av sin egen identitet (och hur den star i relation till intervjuaren)
kommer ha inverkan pé vilken typ av information intervjupersonen ér villig att dela med sig av. Om en
frdga fir intervjupersonen att kdnna sig obekvam eller generad kan hen modifiera sitt svar s att det
passar med de forvantningar hen uppfattar att intervjuaren har, snarare én att dela med sig fullt ut av
sina tankar eller erfarenheter. Detta resulterar i att kvaliteten pa den insamlade datan blir lidande.
(Denscombe, 2021).

Kristensson (2014) skriver om intervjuarens ansvar nir det kommer till att stélla relevanta fragor sé att
intervjupersonen tillts svara pa det som efterfragas. For att ta reda pa om fragorna i intervjuguiden
uppfyllde detta, genomfordes en pilotintervju. Bryman (2011) anser att en pilotintervju ar effektiv da
den provar innehéllet for den riktiga intervjun. Pilotintervjun hjélpte dven forfattarna att utreda
intervjuguidens validitet pa sa sitt att det gick att se om man fick svar pa studiens fragestdllningar. Det
ledde till att forfattarna ansag att en av intervjufragorna skapade forvirring och var irrelevant for syftet.
Dérfor togs den bort. Pilotintervjuns data inkluderades inte i resultatet.

Etiska Overvaganden

Denna studien har foljt Vetenskapsradets (2002) etiska riktlinjer, samt de riktlinjer som tillhandahallits
av Institutionen for kost- och idrottsvetenskap och Géteborgs universitet (IKI, 2024).

Forskningskravet

Forskningskravet innebér att tillgdngliga kunskaper utvecklas och fordjupas, och metoder forbéttras.
Forskning &r nodvéndigt for bade individernas och samhillets utveckling. Den ska inriktas pd
viasentliga fragor och halla hog kvalitet (Vetenskapsradet, 2002). Forskningskravet och individskyddet
ar sammankopplade pd sd vis att forskaren méste ta hinsyn till hur deltagarna paverkas under
forskningen och likasé efter att forskningen ar utford. Beroende péd hur deltagarna influeras s& kan
detta paverka forskarens val om huruvida forskningen ska genomféras eller inte. Daremot vore det
oetiskt att avstd forskning som kan bidra till forbattring av hélsa och vdlmaende for méanniskan.
Forskningskravet anses i var forskning vara uppfyllt d& vi undersoker ett viktigt amne dir det i nuldget
finns en kunskapslucka. Denna kunskapslucka inom idrottens vérld kan vara vésentlig att fylla med
empirisk data for att paverka idrottarnas fysiska och psykiska hélsa positivt. Syftet med var studie ar
att undersoka trénares perspektiv pa sin egen roll under idrottarens atergéng till idrott, samt vilka
hinder och mojligheter de stoter pd i sddana sammanhang. Genom att ta fram erfarenhetsbaserad
kunskap ger vi en mdjlighet till framforallt trinare att uppméirksamma bade hinder och mojligheter
med att hjédlpa sin idrottare tillbaka fran en idrottsskada. De hjélper dven idrottaren att fa storre
forstéelse och stod under sin rehabiliteringsprocess.
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Individskyddskravet

Utgangspunkten for forskningsetiska dvervdganden kallas dven for individskyddskravet och har som
innebord att individer inte far utséttas for psykiska eller fysiska skador, fornedringar eller kriankningar
(Vetenskapsradet, 2002). Individskyddskravet bestar av fyra allmdnna huvudkrav, som &r
informationskravet, samtyckeskravet, konfidentialitetskravet och nyttjandekravet. Dessa har som syfte
att utge normer for forhallandet mellan forskare och deltagare i forskningen och dven som végledning
for den enskilde forskaren (Vetenskapsradet, 2002).

Informationskravet

Forskaren ska informera deltagarna om forskningens syfte och genomforande, samt vilka villkor
deltagarna har i forskningen. Det ska vara tydligt att deras deltagande ar frivilligt och att de har rétt att
avbryta sin medverkan nir som helst utan vidare férklaring.

Var studie applicerar informationskravet genom muntlig och skriftlig information kring studiens syfte
och genomforande (se bilaga 1). Deltagarna har dven fétt information kring frivilligt deltagande och att
de kan avsluta sin medverkan nér som helst.

Samtyckeskravet

Forskaren ska ha deltagarnas samtycke for att kunna utfora forskningen. Samtyckeskravet innebér att
deltagarna ger sitt samtycke till att delta i1 studien utan péatryckningar eller paverkan fran diverse
forskare. Deltagarna har dven rétt att bestimma hur lange eller pé vilka villkor de medverkar i studien
(Vetenskapsradet, 2002).

Samtyckeskravet dr 1 var studie uppfyllt, dd insamling av skriftligt godkénnande om deltagande i
studien har samlats in via samtyckesblankett (se bilaga 2) innan intervjuerna paborjades.

Konfidentialitetskravet

Forskaren har som krav att deltagarnas personliga uppgifter ska skyddas pa ett konfidentiellt sétt sé att
deras anonymitet bevaras. All risk for identifiering av deltagarna ska tas i beaktning och forsiktighet
for att sikerstilla deltagarnas anonymitet (Vetenskapsradet, 2002).

Konfidentialitetskravet har uppfyllts pd s& vis att forfattarna anvint pseudonymer for att skydda
deltagarnas identitet. Den insamlade informationen inklusive inspelningar av intervjuer forvarades pa
delad plattform med tvastegsverifiering. Dessutom har deltagarna informerats om att all insamlad data
kommer att forstdras efter projektets avslutning.

Nyttjandekravet

Nyttjandekravet har som avsikt att skydda deltagarnas uppgifter for kommersiellt bruk eller
icke-vetenskapliga syften. Uppgifterna far endast anvéindas till forskningsdndamal (Vetenskapsradet,
2002).

Tillimpning av nyttjandekravet har gjorts eftersom den insamlade datan inte anvénts for kommersiellt
syfte och har inte heller lanats ut eller anvénds till icke-vetenskapliga syften.
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Resultat

For att besvara studiens syfte och fragestéllningar pé ett greppbart sitt, sa presenteras resultatet utifrén
studiens syfte och frigestillningar. Dessa &r trdnarens uppfattning av sin roll och mdjligheter och
hinder med att hjdlpa idrottaren under atergéng till idrott. Under trdnarens uppfattning av sin roll har
det skapats fyra kategorier. Stottning, kommunikation, inkludering och héllbarhet. Under mojligheter
och hinder med att hjélpa idrottaren har fem kategorier byggts upp. Relation, kompetens, resurser,
omsorg och motivation (se figur 1). Resultatet dr format utifran transkriberingen av den insamlade

datan.

Figur 1. Resultatets uppbyggnad.

Resultat

Trinarens uppfattning Mgjligheter och hinder

av sin roll med att hjilpa idrottaren
Stottning Relation
Kommunikation Kompetens
Inkludering s
Hallbarhet Shae

Motivation
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I ndsta sektion introduceras resultatet. I tabell 2 kan man se deltagarnas alias, vilken idrott de
ar involverade i, alder, ar som trdnare, om det dr individuell eller lagidrott samt idrottslig niva.

Deltagare Idrott Alder Ar som Individuell | Idrottslig
trdnare /lagidrott niva

Erik Handboll 56 40 Lagidrott Ungdom

Hugo Simning 49 15 Individuell Elit

idrott

Eskil Fotboll 23 2,5 Lagidrott Ungdom

Ellinor Konstakning | 38 15 Lagidrott Elit

Hilma Handboll 28 8 Lagidrott Ungdom

William Volleyboll 50 10 Lagidrott Sub-elit

Tabell 2. Beskrivning av deltagarna.

I foljande avsnitt kommer trinarens uppfattning av sin egen roll att presenteras. Trinarens uppfattning
av sin roll redovisas som i figur 1 dér kategorierna &r stottning, kommunikation, inkludering och
héllbarhet.

Tranarens uppfattning av sin egen roll

Tranarens uppfattning av sin roll handlar om vilka ansvar trénaren tar sig an i en situation dér deras
idrottare ska atergé till idrott fran skada. Dessa ansvar redovisas i form av de olika verktyg trédnarna
berittat att de anvander sig av.

Stottning

Att visa stottning och vara stottande kan visa sig i minga varierande former. Samtliga deltagare
berittade flera ganger om att de sag det som sin roll att vara stéttepelare under atergangen till idrott.
Detta gjordes pa olika sitt, bland annat genom att hjélpa idrottaren ta ansvar for sin rehabilitering.

Hilma: Jag ar oftast den personen som ar med och stottar och hjdlper dem att géra
det de fatt fran sin fysioterapeut.

Overvigande delen av det stottande arbetet verkar ha skett pa plats, under triningar. Det rader dock
meningsskiljaktigheter kring vilket ansvar for rehabilitering som trénaren bor sté for. En av deltagarna
menade att det dr trdnarens ansvar att se till att idrottaren gor sina rehabiliteringsdvningar under
atergang till idrott. En annan ansdg att det bara ar idrottaren som kan ansvara for att
rehabiliteringsdvningarna blir gjorda, men att man som trénare kan uppmuntra till rehabilitering.
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Ellinor: Om vi har fatt en lista pa hur personen i fraga ska aterhdmta sig pa basta
sdtt sa dr det ju mitt jobb som trénare att se till att de dvningarna skots [...].

Erik: Det ér aldrig jag som gor jobbet utan det maste spelaren gora.

Ett annat tillvigagéngssitt som lyftes var att ge uppmuntran och trycka pé att det som gors ér bra. En
av deltagarna berittade att en roll kan vara att man padminner om att dagsformen inte avgér hela
karridren.

Hugo: [...] det d4r mer liksom att kunna ta de[n] psykologiska diskussionen och
samtalet, och bade stotta i att det som gors ar bra och inte gora det for fort, for
snabbt [...].

Samtidigt menar samma deltagare att man inte bor vara dverdrivet positiv. Som trinare underminerar
man idrottarens fortroende om man ger positiv feedback bara for sakens skull. Han trycker pé vikten
av att vara medveten om nér uppmuntran och positiv feedback ges - det vill sdga nér det ar befogat.

Kommunikation

For att kunna st6tta idrottarna vittnade trdnarna om att de behdver kommunicera med sina idrottare
bade under och emellan triningar. Mellan triningar skedde kommunikationen genom telefonsamtal
eller textmeddelanden pa olika forum.

Eskil: Halla kontakt med dem Over telefon, friga hur de mar. Daglig kontakt och
overenskommelse med individen.

Erik: Kommunikationen &r nyckeln mot spelarna, det &r det som bygger
relationen.

Kommunikationen visade sig vara ett viktigt verktyg tack vare att det hjdlpte dem att hélla sig
uppdaterade kring idrottarnas rehabiliteringsprocess, deras psykiska och fysiska hilsa, samt ett sitt att
formedla omsorg. Pa sé satt kunde trdnarna bygga en starkare relation med den skadade idrottaren,
som vévs ihop med de mdjligheter som kommer att presenteras senare i resultatet.

Inkludering

Intervjupersonerna ansag att inkludering var en viktig del av deras roll nér idrottare skulle aterga till
idrott. Det innebar att trinaren var man om att den skadade idrottaren deltog sa mycket det gick och
sag till att han eller hon kénde sig delaktig i gruppen pa triningar.

William: Kollar av innan traning, vilkomnar tillbaka, kollar vad de kan vara med
pa idag. Att de kommer sé ofta som mdjligt. Det 4dr s& mycket annat med laget som
lagsammanhallning och gemenskap och sint dér si jag vill girna att de kommer
och ar med pa det de kan.

Hugo: Jag tror att man fér lite mer uthdllighet och att man kdnner att man &r 4nda
inkluderad i en grupp som man &r van vid [...] men man har inga krav pé sig att
komma framat [...].

Ellinor: [...] att man trdnar den personen lika vdl som att man trédnar de andra
personerna bara det att man ger dem olika dvningar.
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Hallbarhet

Samtliga trdnare var 6verens om att deras idrottare skulle “halla i 1&ngden” (det vill sdga halla sig fria
frdn nya skador eller aterfall i skadan de rehabiliterat sig frén), i alla fall s& linge de idrottar.
Intervjupersonerna tyckte att ett hallbarhetstink var extra relevant nir det handlade om ungdomar.

Hilma: Jag tycker att de fortfarande &r véldigt unga och viktigare att de héller i
langden.

Erik: Jag som ledare vill skynda l&ngsamt, utdvaren vill ofta tillbaka mycket
fortare och man tror att man &r redo. Jag som ledare kan ju tycka att det ar battre att
ta en extra manad for att sdkerstilla.

William: Bromsa idrottarna. Hjédlpa dem med sunt fornuft. Speciellt unga
tonaringar, som vill véldigt mycket och inte... forstér inte alltid det langsiktiga
tanket.

Ellinor: [...] det &r ju inte bara vi som star pé utsidan utan den personen som ar
skadad ocksa... vill ju ocksa komma tillbaka s& fort som mgjligt och da ar det
viktigt att man som vuxen person, som ledare, bromsar.

Det verkade vara dmnet “héllbarhet” som var den roda trdden i svaren frén alla genomf6rda intervjuer,
och att idrottare sjdlva har en oforméga att tdnka langsiktigt - speciellt om det ligger viktiga
matcher/tdvlingar nira i tiden. Hér fr trinarna nistan agera som en extra fordlder och hjélpa idrottaren
att navigera mellan viljan att kunna spela en viktig match i nértid och att kunna utéva sin idrott 6ver en
langre framtid. En av trdnarna berittade att hon till och med fatt handskas med atergang efter en skada
som riskerade att ge hennes idrottare permanenta skador for resten av livet.

Sammanfattningsvis gick det att se att intervjupersonerna tyckte att alla kategorierna i figur 1 var
viktiga delar av rollen de har nér en idrottare ska atergd till idrott frén skada. I foljande avsnitt
presenteras mojligheter och hinder med att hjilpa idrottaren under &tergéng till idrott, dér kategorierna
ar foljande: relation, kompetens, resurser, omsorg och motivation.

Mojligheter och hinder med att hjalpa idrottaren

Relation

Samtliga intervjupersoner ndmner att en god relation till idrottaren &r en stor mojlighet nér de ska
hjalpa honom eller henne att aterga till idrott.

Erik: Att man har byggt den relationen med dmsesidigt fortroende och att man far
en specifik uppmérksamhet.

Relationen blir ett verktyg for att kunna veta hur man bést ska stotta, kommunicera med och inkludera
idrottaren under atergangen till idrott. Deltagarna menar att en god relation for med sig fortroende,
som dr till nytta ndr trinaren méste halla tillbaka idrottaren for att hjélpa dem klara en hel
idrottskarridr. En av deltagarna utvecklar dock svaret till att relationen till idrottaren kan vara bade en
mojlighet och ett hinder beroende pa dess kvalitet.

Hilma: Vissa har man mer ett band med och liksom dér vet du vad du ska dra i for
tradar och forsdker peppa dem med att se det i framtiden att gor du det hér och det
hir nu kommer det gynna dig i framtiden... Medan vissa spelare oavsett vad man
drar i for trddar dr mer svarnadda.
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Det gar att se att en bra relation kommer skapa mojligheter for tranaren att hjélpa idrottaren under
atergéngen till idrott, medan en dalig eller icke-existerande relation kommer att vara ett hinder. Hindret
uppstar ndr trinaren inte vet vad idrottaren har for behov eller ambitioner.

Kompetens

Kompetens hénvisar till trdnarnas kunskap om den medicinska aspekten av &tergangen till idrott. Fyra
av sex deltagare beréttade att de anség att de inte hade rétt kompetens nér det gillde den medicinska
delen. Dérfor var kompetens ett hinder i att hjédlpa idrottaren aterga till idrott.

Hilma: [...] dels kunskapen, jag &r inte mer &n sjalvldrd i skade-relaterade &mnen.
Sa det tycker jag dr ett hinder ofta.

Eskil: Jag kan hjélpa till med vissa dvningar men, ett hinder dr att jag inte har den
utbildningen som en fysioterapeut har typ

Intervjupersonerna nédmner deras okunskap nir det giller skador, dirav &r det aterkommande att
idrottarna behover tréiffa en fysioterapeut for att fa rétt verktyg for att genomfora sin rehabilitering.

Eskil: Jag har inte kunskapen eller kompetensen att agera som fysioterapeut

Resurser

En trénarstab kan bestd av en midngd olika experter och resurser for att stodja idrottare under deras
atergang till idrott. Resurserna hanvisar till exempel till huvudtrinare, assisterande trénare, fystrdnare
och fysioterapeuter. Endast en av deltagarna sag resurser som en mojlighet da hon har extra tranare pa
plats.

Hilma: I det laget jag 4r med i just nu har jag tiden. Vi dr 5 stycken som é&r
handbollskunniga varav 3 dr huvudledare och 2 assisterande. Sa att dér har jag
kunnat ta en roll i med att jag inte heller dr en fordlder i laget dér jag faktiskt kan
ha tid att prata med spelare och kunna ha samtal med dem och prata med dem som
ar skadade och kunna kolla laget.

Fyra av sex deltagare tyckte att det fanns brist pa resurser, vilket blev ett hinder. I och med att de
vanligtvis inte jobbade ihop med mer &n en kollega blev resultatet ofta att den skadade idrottaren inte
kunde f den uppmirksamhet som han eller hon kanske hade behdvt. A andra sidan kan det ocks géra
att tranarens fokus blir tvadelat. Det kan i sin tur leda till att trdnaren inte uppfyller de “friska”
idrottarnas forvantningar och behov.

Ellinor: [...] det klart att det dr ett hinder och sen sa... sé lite det vi var inne pa
ocksa forut att det blir en omstéllning ndr ndgon skadar sig... det blir svért... eller
svarare. Du maste planera om [...] och det tar lite tid, for de andra i gruppen ocksa.

Eskil: Det finns inte s& mycket tid for mig som ensam trénare att std och hjélpa
den skadade nir man har flera andra spelare att ta hand om.

Dock uttryckte en av trénarna att bristen pa resurser var en mojlighet snarare 4n ett hinder. Tack vare
att han verkade i en liten klubb dir han nist intill var ensam trénare, kunde han ta sig an idrottarnas
atergang pa ett sitt som passade helheten.
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Omsorg

Alla intervjupersoner sdg omsorg som ett viktigt element for att fa idrottarna tillbaka till idrotten. Att
visa omsorg var helt och héllet en mojlighet for trénarna. Omsorgen visade sig i storst utstrickning
under de tillfdllen da trdnarna ansag att idrottarna verkade behova bli pAminda om glddjen i att idrotta,
trots att det kinns tufft i stunden.

Hilma: [...] 4&r noga med att dom ska triffa en fysioterapeut [...] 4ven se till att dom
gOr sina program. Det &r inte alltid det roligaste, sa ibland kan man behdva nagon
som sitter bredvid och pratar med en samtidigt.

Hugo: [...] jag tror egentligen att den ar extremt viktig for idrottaren ocksa, att
kdnna att det dr okej att jag dr som jag dr idag utan att veta att det blir ndgon
upprikning framat [...].

Eskil: Fa dem att kdnna glddje till att komma tillbaka och for att f& dem att gora
rehaben hos oss istéllet for hemma

Omsorgen formedlade att trdnarna brydde sig om att idrottaren kom tillbaka och madde bra under
tiden.

Motivation

Fyra av deltagarna anség att idrottens motivation var ett hinder pa grund av annat som lockar och
svérigheten att se framtida beloningar via idrotten.

Hilma: Dom éar dnda 16 ar och det dr s& mycket som drar utanfor sporten [...] ar
dom langtidsskadade och inte kan spela SM (Svenska Misterskapen), matcher, vad
det nu dr som é&r roligt, sé tycker jag det &r litt att dom glider ur banan.

Erik: En framtida beloning [...] Man ser fortfarande en karridr framfor sig [...] Det
beror pa vad man lockar med [...] Visar de yttre motivatorerna da inte alla har den
inre drivkraften.

Resultatet av mojligheter och hinder visar pé att hinder med att hjélpa idrottare atergé till idrott kan
vara relationen mellan trdnare och idrottare, beroende pd dess kvalitet. Fyra trdnare ansag dven att
kompetens var ett hinder, fem stycken sag resurser som ett hinder och fyra intervjupersoner ansag att
motivation var ett hinder nir det kom till att hjdlpa idrottare att aterga till idrott. Omsorg betraktades
som en mdjlighet till att hjélpa idrottaren vid &tergéng till idrott.
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Diskussion

Metoddiskussion

I detta kapitel diskuteras styrkor och svagheter med deltagarurval, intervjuprocessen och dven
trovardigheten.

Deltagare

I denna studie har forfattarna valt att anviinda sig av det avsiktliga urvalet. Onskan var i forvig att
hélla sig till ett maximalt varierat urval for att f& sa stor variation av urval som mojligt. Till stor del sa
lyckades det. Deltagarna var i olika aldrar, hade olika lang erfarenhet, kom fran olika idrotter och var
aktiva pa olika idrottsliga nivaer. Dock var det snedfordelat vad de géllde man och kvinnor och om de
var aktiva inom lag- eller individuell idrott (se tabell 2). Detta kan ha lett till att resultatet speglade
manliga trdnares perspektiv inom lagidrotter. Tack vare vart ndtverk si var det smidigt for forfattarna
att identifiera och rekrytera deltagare. Forfattarna dr medvetna om att det kan ses som ett
bekvamlighetsurval. Dock beskriver Kristensson (2014) att bekvamlighetsurval bestir av deltagare
som ér tillgdngliga vid ett visst tillfélle eller i ett konkret sammanhang. D4 tar de som vill medverka
sjilva kontakt med intervjuarna. Tack vare att forfattarna gjorde en bedémning av ldmpliga deltagare
och kontaktade dem personligen, blir det alltsa ett avsiktligt urval.

Intervjuprocessen

En styrka med studien dr att det genomfdrdes en pilotintervju innan det att intervjuerna for
datainsamling utfordes. Emellertid fanns risken att en enda pilotintervju inte var nog, da forfattarna
ansdg att de lirde sig mycket om konsten att intervjua genom intervjuernas gang. Pa grund av
forfattarnas brist pa erfarenhet kan det ha blivit s att de fatt ut mer av den sista intervjun jamfort med
forsta eller andra.

Intervjuareftekten &r enligt Denscombe (2021) ett fenomen som kan péverka intervjupersonens svar.
For att undvika intervjuareffekten har forfattarna i sitt avsiktliga urval valt att ta det ledande ansvaret
for intervjun av den deltagare de kénner bidst. Detta for att gora det s& bekvdmt som mgjligt for
deltagaren att svara péd fragorna sa djupgéende som mojligt. Dock har forfattarna diskuterat att den
personliga relationen kan ha péverkat svaren dnda, eftersom intervjupersonens uppfattning av sin egen
identitet i relation till intervjuaren kan ha inverkan pa intervjusvaren. Den slutgiltiga beddmningen
blev &nda att det var mer fordelaktigt att ha en forforstaelse om deltagarna.

Denscombe (2021) menar att intervjuer pa digitala plattformar kan genomforas pé ett liknande sitt
som pé-plats-intervjuer. De digitala tillvigagangssétt som har tillgang till video har férdelen att man
kan ha samma personliga interaktion som under pa-plats-intervjuer. Samtidigt undviks kostnad for resa
och andra hinder som kan uppsta. Eftersom alla intervjuer genomfordes via digital plattform blev detta
hogst relevant att diskutera. Fyra av sex intervjuer genomfordes med video for bade intervjupersonen
och intervjuarna. En nackdel som Denscombe (2021) tar upp med att genomfora digitala intervjuer
utan tillgang till video ar att deltagaren kan bli mer distanserad och intervjuarna gar miste om
betydande tolkningsmaterial sdsom kroppssprak. Dock anser forfattarna att flexibiliteten med att
genomfora intervjuerna via digital plattform var avgorande for smidig datainsamling pé ett
tidseffektivt sitt. Mjukvaran Zoom kunde skota ljud- och bildinspelning. Detta gjorde att béade
forfattarna och intervjupersonerna sparade tid.

En annan aspekt som forfattarna diskuterat var att det faktum att fem av sex trénare var aktiva inom
lagidrotter. Det kan ha péverkat resultatet. Detta tas vidare i resultatdiskussionen.
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Trovardighet

Kristensson (2014) ndmner att troviardighet bestar av fyra dimensioner - tillforlitlighet, 6verforbarhet,
giltighet och verifierbarhet. Tillforlitligheten stéirks genom att forfattarna har forsékrat sig om att
besvara studiens syfte och fragestillningar. Resultatet i studien &r utformat av intervjupersonernas svar
dar forfattarna inte gjort nagra korrigeringar under transkriberingen. For okad tillforlitlighet har
triangulering anvénts for att analysera och tolka den insamlade data, vilket innebér att tva eller flera
personer analyserar materialet (Kristensson, 2014). Tack vare att forfattarna var tre stycken riskerade
inte resultatet att fargas av en enskild individs forforstaelse.

Overforbarhet (dven kallat generaliserbarhet) dr typiskt for positivismen, och kéinnetecknar alltsé inte
hermeneutiken. Eftersom den aktuella studien grundade sig i just hermeneutiken och kvalitativ metod,
blev det irrelevant for forfattarna att ta hénsyn till att forsdka uppné generaliserbarhet (Kristensson,
2014). Istillet fokuserade forfattarna pa att nd forstaelse for konkreta perspektiv och tankar genom
subjektiv tolkning.

Giltigheten stirks av forfattarnas intervjuguide som skapades i syfte att halla rétt riktning i vad som
syftades till att undersdkas. Det forsékrar ocksé att alla intervjupersoner fatt svara pa samma fragor
kring samma tema (Kristensson, 2014).

Verifierbarhet stirks for att resultatet &r utformat av intervjupersonernas svar dér forfattarna inte gjort
nagra korrigeringar som dndrat datans innehall under transkriberingen (Kristensson, 2014).

Resultatdiskussion

I detta arbete s& &r sex trénare pa olika nivéer och med olika erfarenheter intervjuade. Under detta
kapitel diskuteras deltagarnas perspektiv och tankar nér det géller sin roll under idrottarnas atergéng
till idrott samt vilka hinder och mdjligheter de stéter pa. Detta gors utifran omsorgsetiken dir fysisk
omsorg, respekt och uppmérksamhet ligger i fokus (Noddings, 2002; 2018), samt i relation till tidigare
forskning.

Modellering

Modellering beskrivs av Noddings (2002) som omsorgsgivarens (trdnarens) agerande, vilket bland
annat innebdr att trinaren ska agera som en forebild och forega med gott exempel. Detta hianvisar till
att trinaren visar respekt gentemot sina egna idrottare, domare, arrangorer och fordldrar. Modellering
kan enligt Noddings (2002) ske bade medvetet och omedvetet. Nar det handlar om skador och
modellering, s nimner Clement et al. (2013) att idrottare upplever att de far ratt stod fran sina trinare
via kommunikation som ror skadan och méaendet. Det innefattar dven att trdnaren visar forstaelse for
och har tdlamod i att hjilpa idrottaren under deras atergang till idrotten. En av deltagarna i den aktuella
studien berittar om hur latt det ar att dras med i sin idrottares iver att komma tillbaka s snabbt som
mojligt, men att man som trénare och ledare maste paminna sig om att idrottaren ska halla fér mer 4n
bara en kortsiktig satsning. Clement et al. (2015) anger dven att stod fran trdnare &r att ta bort pressen
fran den skadade idrottaren och lita idrottaren ta sin tid vid atergéng fran skada. Hér faller dven
trdnarens roll in som utbildare till sin idrottare. Enligt Clement et al. (2013) sa skapas en bra relation
mellan trdnare och idrottare ifall trinaren ldgger ner tid pa idrottarens forstaelse for
rehabiliteringsprocessen. Detta ligger i linje med vad en av intervjupersonerna i den aktuella studien
ndmner - stotta idrottaren i att inte skynda igenom RTP-processen, samt att det dr viktigt att belysa det
som gors bra, men att inte vara overdrivet positiv. Det som var gemensamt hos intervjupersonerna i
denna studie var att de sig omsorg som ett viktigt element for att fd dem tillbaka till idrotten. Bland
annat sd nimnde de att de fokuserade pa att vara omhandertagande och peppande. De fokuserade dven
pa att idrottarna skulle kénna gladje till att komma tillbaka och lata idrottaren kénna att det ar okej att
vara som man &r idag. Enligt Purdy et al. (2016) handlar omsorgsetik inte bara om att ldra ut tekniska
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och taktiska kunskaper utan &dven om att utveckla individers moraliska forhallningssétt genom att
skapa en pedagogisk miljo. Tva av intervjupersonerna i den aktuella studien ndmner att de ser en
fordel med deras yrke utanfor idrotten, som forskolepedagog respektive lérare. Ett pedagogiskt synsitt
och strategi har naturligt fatt en plats i deras roll som idrottstrénare. Det som Purdy et al. (2016) menar
med moraliska forhéllningssitt innebdr bland annat att trinare ska léra idrottarna hur de kan hantera
ilska, avund, fusk och ridsla. En av intervjupersonerna i den aktuella studien sidger det &r viktigt att
hjdlpa idrottaren hitta en trygghet i att fokusera pa sin egen utveckling och inte jaimfora sig med andra
lagspelare eller motstandare under atergang till idrott.

Bekraftelse

Intervjupersonerna i detta arbete ndmner att relationen ar en viktig del av trdnarskapet for att bland
annat veta hur man ska motivera idrottaren. Clement et al. (2013) forklarar att trinarens forstaelse for
sina idrottares kénsloméssiga och beteendeméssiga reaktioner dr fordelaktigt for att utveckla en god
relation. Vidare forklarar Noddings (2018) att “bekriftelse” innebér att f4 fram det bésta i andra, och
for att kunna gora det pa ett effektivt sétt sa behdver omsorgsgivaren (trinaren) kénna sin idrottare
tillrdckligt bra. En bra relation och mojligheten till att kunna ge rétt bekréftelse till sin idrottare
underléttar enligt Clement et al. (2013) for idrottarens atergang till idrott. I detta arbete framkommer
dven att kommunikation dr en betydande del for att bygga relationer mellan trinare och idrottare.
Kommunikationens positiva inverkan pa relationer bekriftas av Clement et al. (2013), som foresprakar
kommunikation som en strategi for att bygga relationer till sina idrottare. Det som dven ndmns i den
aktuella studien kopplat till relationer handlar om hur man ska motivera idrottaren till att vilja aterga
till idrotten - trdnaren behover kdnna idrottaren tillrackligt bra for att veta vad det dr som lockar. Detta
tar Clement et al. (2013) ocksé upp genom att rekommendera fortsatt inkludering av idrottaren i
idrottssammanhang.

En av den aktuella studiens intervjupersoner uttrycker att det dr hennes ansvar att rehabiliteringen blir
utford pé trdningarna, oavsett alder pa idrottaren. En annan intervjuperson séger att det &r idrottarens
ansvar att gora sin rehabilitering. En bra trinare enligt omsorgsetiken ska tdnka ldngsiktigt och ha ett
hallbarhetstdnk med sina idrottare (Barker-Ruchi et al., 2014). Som Noddings (2002) diskuterar ar ett
sdtt att visa omsorg att lita pa idrottaren. Detta innebdr att trinaren litar pa att idrottaren tar hansyn till
sin egen hélsa och sitt vilmédende. Det innefattar ocksé att idrottaren utfor sin rehabilitering korrekt,
vilket enligt intervjupersonerna upplevs som svért nir det handlar om ungdomar. Det beror pa att de
anser att ungdomsidrottare inte har det ldngsiktiga tanket. Ifall idrottaren inte tar sin egna hélsa och
langsiktiga prestationsutveckling i beaktning sa begridnsas tranarens omsorg och dven mdjligheten till
att skapa hallbar idrott, eftersom trdnaren blir tvungen att acceptera idrottarens beslut om kortsiktiga
resultat dven fast det kan innebédra konsekvenser som nya skador eller aterfall till tidigare skada
(Barker-Ruchi et al., 2014). Det rader minst sagt meningsskiljaktigheter mellan intervjupersonerna om
vem det egentligen dr som bér ansvaret for idrottarens rehabilitering. Clement et al. (2013) har uttryckt
samma sak - att idrottarens kognitiva bedémning paverkar de kénsloméssiga reaktionerna till skadan,
déar kéllan ndmner att &lder och tidigare skador ar en betydande faktor. Det som kan tolkas utifran
Clement et al. (2013) &r att en trdnare ger bdst omsorg och stdttning utifran idrottarens individuella
onskemal och behov, det vill sdga hur mycket erfarenhet idrottaren har av tidigare skador eller vilken
alder idrottaren har.

Praktik

Denna del av omsorgsetiken belyser miljon och omgivningen diar man utfor praktiken (det vill sdga
omsorgen) och hur attityder skapas under tiden (Noddings, 2018). Alla intervjupersoner i arbetet
tycker att inkludering dr betydande for att fa tillbaka idrottaren och att det ligger i fokus hos dem som
trianare. En av intervjupersonerna ndmner att han alltid vdlkomnar skadade spelare tillbaka och kollar
med idrottaren hur dagsformen ser ut. Han forsdker vara positiv till deltagande pa trianingar dven fast
idrottaren inte kan vara med fullt ut. Detta menar intervjupersonen &r viktigt for lagsammanhallningen
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och gemenskapen. I samma anda beskriver Clement et al. (2013) att det &r en bra strategi for att ge den
skadade idrottaren fortsatt motivation och engagemang for att &tergd till idrotten. En annan av
intervjupersonerna i arbetet ndmner att hon trdnar den skadade idrottaren som resten av laget, oavsett
ifall denne kan vara med fullt ut eller inte. Den skadade idrottarens sociala interaktioner har redan
paverkats negativt pa grund av skadan (Clement et al., 2013). Darmed é&r det av stor vikt att fortsitta
inkludera idrottaren pa trdningar. En annan av véara intervjupersoner siger att det ar viktigt att lita
personen vara pa den nivdn som den dr idag efter sin skada. Det handlar om att ta bort pressen fran
idrottaren. Whatman et al. (2018) tar upp inkludering som visentligt vid atergéng till idrott, eftersom
det tar bort pressen fran idrottaren att han eller hon kan fa nérvara utan att behova prestera/delta fullt
ut. Att ge uppmuntran till sociala interaktioner kan minska idrottarens kénsla av att svika laget och
kanslan av isolering. Intervjupersonen som verkade inom individuell idrott ndimnde att inkludering inte
behover vara beroende av att det finns ett lag, utan det kan handla om att f& vara med i ett
sammanhang dir den skadade idrottaren &r van och bekvidm. Han tilligger dven att det tar bort kraven
pa att komma framét prestationsmaissigt. Via Whatman et al. (2018) sa kommer det fram att det ar
betydande att ta bort pressen fran idrottaren vid atergéng till idrott.

Whatman et al. (2018) ndmner &dven att det finns en 6kad konkurrenskraft inom ungdomsidrotten, som
sdtter en stor press pa bade idrottare och trinare. Intervjupersonerna i den aktuella studien berittar att
de anser att press och konkurrens skiljer sig mellan ett A-lag och ett ungdomslag. Deltagarna betonar
vikten av hallbarhet for idrottare, sirskilt nér det géller ungdomar. Utifran intervjuerna s& kommer det
fram till att man vill skynda ldngsamt, bromsa idrottarna och hjélpa dem med sunt fornuft med
betoning pé att nir det giller ungdomar ar detta extra viktigt eftersom de inte forstér det langsiktiga
tinket. Med det sagt dr alla 6verens om att deras ungdomar ska halla lénge.

RTP ar nagot som intervjupersonerna har sagt att de har bristande kunskap kring. En av véra deltagare
sdger att han inte har den kunskap eller kompetens som krdvs for att ensam ansvara for idrottarens
atergang till idrott. Som Annerstedt & Lindgren (2014) ndmner 1 sitt arbete att det inte dr ovanligt att
trinare tar in experter sdsom fysioterapeuter for radgivning under idrottarens &terhdmtning och
rehabilitering. Kéllan anser rddgivningen som en medvetenhet om héllbart tillvigagangssitt genom att
pa ett langsiktigt sétt ta sig an de faktorer som ar mojliga att paverka med hjilp av rétt kompetens. Pa
samma sitt redovisar den aktuella studiens resultat att trinare anser sig ha brist pa kunskap inom RTP.
Det faktum att de tar hjilp av fysioterapeuter, samt andra experter, visar pd medvetenhet kring hur
viktigt det ldngsiktiga tinket ir. Aven om intervjupersonerna forstar hur lockande det r att tivla och
att vinna sa anser de fortfarande att det ar viktigare att ungdomarna héller i ldangden snarare &n att de
utfor sin idrott fullt ut for tidigt. Whatman et al. (2018) diskuterar att viljan att tdvla och att vinna kan
paverka medvetenhet och beteendemdnster hos tridnare negativt nér det géller hallbarhet under RTP.
Fortséttningsvis beskriver Whatman et al. (2018) att det kanske inte handlar om bristfallig kunskap
géllande skador utan snarare handlar om uteblivet ldngsiktigt beteende kring skadehantering och RTP -
alltsa att man later en skadad idrottare fortsétta utdva sporten fullt ut bara for att det &r ett viktigt
tavlingsmoment. Detta kan enligt vara resultat stimma, d& intervjupersonerna uttryckte att de anviander
sig av ett beteendemonster som innebadr langsiktigt tdnkande, trots deras bristande kunskap kring
skadehantering.

Dialog

Dialog handlar enligt Noddings (2018) om omsorgsgivarens (trdnarens) forstaelse for de behov
omsorgstagaren (idrottaren) har. Detta anvdnds genom att prata, lyssna och dela tankar med sina
utovare. Dialog dr som Noddings (2018) beskriver ett synliggdrande av omsorgen och utvecklar
relationer Over tid. Intervjupersonerna i arbetet ldgger stor vikt vid sin kommunikation med sina
idrottare. Detta for att kunna stotta idrottare under trédningarna och dven emellan. En ndmner att
kommunikation &r nyckeln till att bygga relationer, vilket Clement et al. (2013) stirker genom att
forklara att kommunikation mellan tridnare och idrottare dr en central del i att utveckla goda relationer.
Fem av sex intervjupersoner ndmner dven att de finns tillgdngliga for sina skadade idrottare, inte bara
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pa trdningarna, men dven utanfor. De sdger bland annat att de haller kontakt 6ver telefon, fragar hur
idrottaren mar och 4r ména om uppdateringar kring rehabilitering. Clement et al. (2015) redovisar i sin
studie att idrottare som haft trdnare som kommunicerat mycket med dem utanfor idrotten, om bland
annat status pa rehabiliteringen/skadan, har byggt upp en storre tro pa sig sjalva om att komma tillbaka
till idrotten. Ett hinder som de intervjuade upplever nir det kommer till kommunikation &r att det &r
tidskrdvande. De flesta &r ensamma huvudtrinare for sitt lag eller sin grupp och dirmed ricker inte
tiden till for den skadade idrottaren. Emellertid s& var det tre intervjupersoner som upplevde att de
hade tiden - som trdnaren for individuell idrott, eller trdnaren for sub-elit som hade en fysioterapeut i
laget som avlastade honom i RTP processen, samt trédnaren for ungdomar som var del av en stor
trdnarstab.

Jamforelse mellan demografiska skillnader

Utifrén resultatet kan man se att det fanns vissa skillnader pa huvudfokus utifran demografiska
skillnader pd deltagarna, alltsd vilket yrke man har, kunskapsnivé, alder och erfarenhet osv. Till
exempel fanns det en skillnad i bredden pa resonemang i svaren fran de dldre deltagarna jamfort med
de yngre. Detta beror sannolikt pa erfarenheten som trénare vilket de dldre hade mer av kontra de

yngre.

Vilka yrken deltagarna har visade sig vara en faktor i pedagogiken gentemot deras aktiva. Hilma och
William kommer fran forskole- och lararyrket och dérifran anger de att det kan ha en positiv inverkan
pé deras omsorgsetik. Bada deltagarna ndmner att omsorg for sina idrottare dr viktigt i att skapa
relationer med dem samt for inkluderingen. Detta tink anser dem kommer fran deras yrkesbakgrund
till stor del.

Resultatet visade dven pa att deltagarna svarade olika beroende pad om de kom fran en lagidrott eller
individuell idrott. Deltagarna fran en lagidrott hade stort fokus i att deras aktiva skulle kénna en
fortsatt inkludering och gemenskap under &tergéngen till idrotten. Deltagaren fran den individuella
idrotten hade ett storre fokus pa individen och att den skulle mé bra, dé han anség att det fanns gott om
tid och resurser.

Omsorg verkar vara svérare att hélla sig till ndr det kommer till elitidrott. De deltagare som dgnade sig
at ungdoms- och sub-elitverksamhet berittade att de hade tidnkt annorlunda om de var trinare for
idrottare pé elitniva och tvungna att producera resultat. Erik beréttade konkret att han som trénare for
ungdomar gérna holl tillbaka sina idrottare lite l1dngre &n nodvandigt for att inte riskera deras hélsa. I
samma mening uttryckte han att han inte tdnkt pd samma sitt om han tranat ett A-lag pa elitniva. Pa
samma sétt vittnar deltagarna om att héllbarhet och att se perspektivet langsiktigt var dominerande i
ungdomsverksamheten jamfort med elitidrotten, didr man hade svarare att prioritera detta da
hallbarheten och den utdragna atergangen stod i konflikt med behovet att na resultat.

Slutsatser och implikationer

Syftet med studien var att undersoka vilka perspektiv trédnare har pé sin roll under processen dé en
idrottare ska &tergé till idrott, samt vilka mdjligheter och hinder de stdter pa i sidana sammanhang.
Studiens resultat visar att trinare ansag att deras ansvarsomraden under idrottarens atergang till idrott
bestod av stdttning, kommunikation, inkludering och hallbarhet. Resultatet om mgjligheter och hinder
visade att ett hinder for trdnare kan vara relationen mellan trinaren och idrottaren, beroende pa
kvaliteten pa relationen. Fyra tridnare sag ocksa sin kompetens som ett hinder, fem trénare sag resurser
som ett hinder och fyra trinare sdg motivation som ett hinder for sitt trdnarskap.

De slutsatser som dras var att trdnarna i studien var mycket investerade i idrottarens atergéng till idrott.
Det visade sig genom att omsorg och goda relationer sdgs som mojligheter att hjdlpa idrottare att
atervinda till idrotten.
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Denna studie belyser en kunskapslucka kring trianares hantering av sin skadade idrottares atergang till
idrott. Studien kan vara ett hjalpmedel for trdnare att reflektera 6ver sina egna mojligheter och hinder,
samt hur dessa kan anvindas och rés pa. Dessutom kan studien vara givande for idrottare pa sa sitt att
de kan fa en storre forstaelse for sina trinares perspektiv pa tranarskap kopplat till atergéng till idrott.
Baserat pé studiens resultat har det kommit fram att resurser i form av brist pa assisterande trdnare och
traningstid dr ett hinder for att hjélpa idrottare under deras atergang till idrott. For att klubbar och lag
ska kunna &verkomma siddana hinder bor man forsoka ta hinsyn till antalet aktiva 1 trdningsgruppen
ndr man bygger trdnarteam - ju fler idrottare desto fler trdnare behovs for att tillgodose idrottarnas
behov.

Det ar emellertid inte bara viktigt att vara méanga i ett trdnarteam. Tranarteamet maste dven besta av
individer som kan tillgodose idrottarnas specifika behov, vilket dr ndgot som idrottsliga organisationer
har mojlighet att paverka. Styrelser och andra beslutsfattare i sddana sammanhang kan péverka
trinarnas beteendemdnster genom att sétta riktlinjer for hur idrottares atergang till idrott ska
genomforas.

Vidare forskning

Vidare forskning bor undersoka om det finns ett samband mellan trdnare som ser farre hinder och att
deras idrottare kdnner sig omhéandertagna enligt omsorgsetiken. I denna studie har intervjupersonerna
bestatt av mestadels lagidrottstrinare och det hade varit av virde att undersdka om resultatet blivit
annorlunda med fler deltagare fran individuella idrotter. For att uppné dnnu en stdrre variation i urvalet
bor framtida studier inkludera fler kvinnor.
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Bilaga 1 - Informationsbrev
Bilaga 2 - Samtyckesformular
Bilaga 3 - Bakgrundsenkat

Bilaga 4 - Intervjuguide



Hej!
Vi ér tre Sport Coaching-studenter som ldser pd Goteborgs Universitet. Vi ar i slutet pa var

utbildning och ska ddrmed péborja var kandidatuppsats.

Syftet med vér forskning dr att forsta vad trénare har for perspektiv pd skador. Intervjun tar ca.

20 minuter och vi bestimmer gemensamt en tid for intervjun.

Du som deltagare bor vara:
- 18 éreller édldre

- Ar eller har varit tranare inom en idrott

Med vénliga hélsningar

Sofia, Josephine, Emelie

Mobilnummer: 070-XXX XX XX (Josephine)



Samtycke

Informationen du ldmnar under medverkan i1 denna studie kan komma att publiceras 1 Goteborgs
Universitets “databas”. Dina svar och resultat kommer behandlas sé att inga obehoriga kan ta del
av dem. Du kommer vara anonym och ditt deltagande i studien &r helt frivilligt. Du kan
nirsombhelst avbryta ditt deltagande utan ndrmare motivering.

Samtycke till att delta i studien

Jag har fitt muntlig och skriftlig information om studien och har haft mojlighet att stélla fragor.
Jag far behalla den skriftliga informationen.

Jag samtycker till att delta 1 studien

Ort och datum Underskrift




Bakgrundsenkat

Vilken idrott dr du/har du varit trénare i ?

Hur lénge har du varit trdnare?

Vilken roll har du/har du haft i trinarteamet? (Huvudcoach, assisterande, fystrinare osv)
Vilken nivé ar du/har du varit tranare for? (Exempelvis elit, subelit, barn/ungdomstranare).
Ge exempel pa en till tre av de vanligaste skadorna som din idrottare har drabbats av

Hur gammal ér du idag?

Har du annan sysselsittning och i sa fall vilken? (Jobb, studier)

Hur méanga av dina idrottare har tvingats vara borta fran sin idrott i mer &n tre veckor pé grund av
skada?



Tranarens uppfattning av sin roll

1. Vilken roll upplever du att du har nér idrottaren ska aterga till idrott?
2. Kan idrottarens atergéng till idrott vara en killa till stress for dig som trdnare? I sa fall
- pa vilket sitt?

3. Beskriv hur du interagerar med dina skadade idrottare under atergdngen till idrott?

Mojligheter och hinder under atergangen till idrott

1. Vilken typ av hjélp kan du ge nir idrottaren ska dterga till idrott?

2. Vad kan vara ett hinder for dig nir det kommer till att hjdlpa den skadade idrottaren
under atergéngen till idrott?

3. GoOr du néagot for att idrottaren ska fa mojlighet att kdnna sig delaktig 1 idrotten/laget
under atergéngen till idrott? I s fall - vad gor du?

4. Vad ser du for hinder/méjligheter med att hélla uppe motivationen hos en idrottare

under atergéngen till idrott?



