X Rekommenderad fysisk aktivitet vid KOL

= Forebygga
Det finns inga sikra stod for att fysisk aktivitet kan forebygga kroniskt obstruktiv lungsjukdom
(KOL).

#Behandla

Personer med stabil KOL, FEV < 80 % av forvintat virde med nedsatt fysisk kapacitet bor rekommen-

deras aerob och muskelstirkande fysisk aktivitet for att:

- forbattra halsorelaterad livskvalitet, 6ka fysisk kapacitet (kondition, styrka och gangstricka) samt
minska andnod, angest och depression (+++)

Personer med KOL, FEV| < 80 % av forvantat virde med akut exacerbation bér rekommenderas ledar-
ledd aerob och muskelstirkande fysisk aktivitet tidigt i aterhamtningsfasen for att:

— forbittra halsorelaterad livskvalitet och oka fysisk kapacitet (+++)

- minska risken f6r inliggning pa sjukhus och mortalitet (++)

Aerob fysisk aktivitet Muskelstirkande fysisk aktivitet

Intensitet* | Duration Frekvens Antal Antal Antal | Antal
min./vecka ggr/vecka 6vningar | repetitioner** | set ggr/vecka

Mattlig Minst 150 3-7 8-10 8-12 1-3 2-3

eller

Hog Minst 75 3-5

eller mattlig och hog intensitet kombinerat

t.ex. minst 90 min./vecka (30 min. 3 ggr/v)

TANK PA ATT:

Dosering av fysisk aktivitet bor alltid foregas av bedomning av kondition och muskelstyrka. For optimal
effekt ska belastningen stegras under trianingsperioden. Bist effekt uppnas om tréningen ér ledarledd.
Vid svar andndd kan traningsperioden inledas med traning av muskelstyrka och rérlighet som inte
belastar andningen pa samma sitt som aerob fysisk aktivitet. Sluten lappandning under aktivitet rekom-
mederas till samtliga. Muskuldr uthéllighetstraning kan ocksa rekommenderas och den bor ske med lag
belastning (55 % av 1 RM) med 25 repetitioner i tva set. Om personen sjunker < 88 % i syrgasmattnad
bor intensiteten i traningen sankas, traningen kan ske i intervallform eller syrgas kan tillforas (konsulta-
tion av lakare ska dé ske). Vid BMI < 22 kg/m* bor kontakt tas med dietist.

Den aeroba aktiviteten kan bedrivas kontinuerlig eller i intervaller, pa land eller i bassing och bor vara
péa mattlig eller hog intensitet. Andndd och fatigue (bentrétthet) bor skattas mellan 3-6 pa Borgs CR-10
skala®. Om patienten befinner sig pa sjukhus ska aktiviteterna starta redan dér i form av t.ex. promenader
i korridoren.

#Forebygga andra sjukdomar vid KOL
Den rekommenderade dosen av fysisk aktivitet vid KOL motsvarar de allmédnna rekommendationerna
for att forebygga andra kroniska sjukdomar.

gLas mer
Mer om rekommendationerna, radgivning och riskbeddmning finns att lasa i introduktionstexten till
del 2 i FYSS och i aktuellt kapitel.

* Mattlig intensitet: 40-59 % VO,max, RPE 12-13. Hég intensitet: 60-89 % VO,max, RPE 14-17.

** Med 8-12 repetitioner avses den hogsta belastning som kan lyftas genom hela rorelsebanan 8-12 ganger,
det vill saga 8-12 RM (repetitionsmaximum).

++++: Starkt vetenskapligt underlag (evidensstyrka ++++), +++: Mattligt starkt vetenskapligt underlag
(evidensstyrka +++), ++: Begrénsat vetenskapligt underlag (evidensstyrka ++), +: Otillrickligt vetenskapligt
underlag (evidensstyrka +).




