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Urdrattur.

Parkinson sjukdémur er taugasjukdoémur sem greinist hja folki ad 6llu joéfnu eftir fimmtugt.

Helstu einkenni eru hreyfitregda, vodvastifni og skjalfti.

Allir hafa porf fyrir reglulega hreyfingu til ad vidhalda godri heilsu og feerni, en rannsoknir
hafa synt ad parkinson sjuklingar eru minna virkir en heilbrigdir jafnaldrar.
Rannsdknir syna ad regluleg hreyfing er til gdds og ad heegt er ad baeta hreyfiferni Parkinson

sjuklinga med &fingum. Med pvi ad pjalfa likamann Iéttum vid einnig lundina.

A /Efingastdd SLF er hoppjalfun fyrir parkinson sjuklinga, leidbeinendur eru sjukrapjalfarar.
pjalfun fer fram badi i e&fingasal og i laug.
L6ga er ahersla a peetti eins og likamsstodu, lidleika, feerni og athafnir daglegs lifs,

voovastyrk, prek og dthald, jafnveegi, samhafingu, snerpu og raddstyrk.

Nylegar rannséknir benda til ad regluleg hreyfing geti haegt & sjakdomsferlinu og einnig
hugsanlega haft fyrirbyggjandi ahrif, samkvaemt rannséknum i Pittsburgh, Harvard School of

Public Health og vidar.



Sjukrapjalfun Parkinson sjuklinga & Afingastto SLF

Hreyfing - gledi - félagsskapur

Parkinson sjukdomur er taugasjukdomur sem hefur ahrif & hreyfigetu sjuklinga. Helstu
einkenni hans eru hreyfitregda, vodvastifni og skjalfti. Sjukdomurinn greinist einkum eftir
fimmtugt. Vid Parkinson sjukdominn feekkar taugafrumum i heila sem framleida dopamin, en
dopamin er naudsynlegt taugabodefni sem er mikilvaegt i sambandi vid stjornun hreyfinga.
Fyrstu einkenni Parkinson sjukdomsins geta verid margvisleg. Oft finnur sjaklingurinn fyrir
skjalfta i hendi, hreyfingar verda hagari og hann finnur fyrir stirdleika. A seinni stigum

minnka svipbrigdi i andliti og rédd verdur lag og einsleit.

Virkni parkinson sjuklinga:

Fram ad fimmtugu er enginn munur & virkni parkinson sjuklinga og annarra einstaklinga, m.a.
vardandi astundun likamspjalfunar og iprotta, samkvaemt rannsékn Fertl og félaga. Med
haekkandi aldri hreyfir folk sig almennt minna. A sextugsaldrinum dré meira ar virkni
Parkinson sjuklinga heldur en heilbrigdra jafnaldra. Og eftir pvi sem einstaklingur hafdi haft
Parkinson sjukdém lengur, dré meira ur virkninni. Likamsrakt sem hentar parkinson
sjuklingum vel eru t.d. sund, gdnguferdir og leikfimi, en parkinson sjuklingar virdast eiga
erfitt med ad na valdi & nyrri iprott sem peir hafa ekki stundad adur. Héfundar
rannsoknarinnar hvetja parkinson sjuklinga til ad vera virkir til ad vidhalda vodvastyrk og

hreyfanleika eins lengi og haegt er. (1)



Anrif pjalfunar & Parkinson sjukdom:

Rannsokn var gerd & 16 parkinson sjuklingum, med veeg til medal sleem einkenni skjalfta,
hreyfitregdu og vodvastifni, til ad athuga ahrif pjalfunartarnar & hreyfanleika, hugarastand og
vellidun. bjalfad var 2 x i viku i 14 vikur. Astand var metid fyrir pjalfun, eftir 7 vikur, 14
vikur og eftir 20 vikur. Nidurstddur syndu télfreedilega marktaekar framfarir vardandi
hreyfanleika, hugarastand og vellidan. Einnig kom i 1jés ad stjorn hreyfinga virtist batna..
Arangur hélst i a.m.k. 6 vikur eftir ad pjalfun var hett, en lengur vildu pattakendur ekki vera

an pjalfunar. (3)

Medferd parkinson sjuklinga:

Afingar eru mikilveegur pattur i medferd parkinson sjuklinga og getur nyst peim & éllum
stigum sjukdomsins. ZAfingar geta hindrad skerta hreyfifeerni og hafa g6d ahrif & hugarastand.
pad skiftir minna mali hvada pjalfun er stundud, adalatridid er regluleg pjalfun. Markmidid er
ad beeta lidleika og styrk, einkum styrk réttivodva, en parkinson sjuklingar hafa tilhneigingu

til ad fa aluta likamsstoou.(6)

Hoppjalfun a AASLF

Hoppjalfun parkinson sjaklinga hefur fario fram & Afingastéd SLF i ramlega 15 éar, lengst af
undir stjorn Gudlaugar Sveinbjarnardéttur og Margrétar Périsdottur sjukrapjalfara. Undirritud

hefur tekid patt i pjalfuninni i tvo ar.

Skjolstedingar sjukrapjalfara purfa tilvisun fra leekni og sama & vid um héppjalfunina.
Vid fyrstu komu fer fram skodun og mat & feaerni skjolstedingsins og i framhaldi af pvi er
akvordun tekin vardandi pjalfun, i samradi vid skjolstedinginn. Oft hafa parkinson sjaklingar

onnur einkenni, t.d. fra hjarta,(ortostatiskan lagprysting en pa svimar folki pegar pad ris



skyndilega upp, hjartslattaréreglu, eda of haan blodprysting) (8), fra lungum eda lidum, og
alltaf parf ad taka tillit til heilsufarsastands pegar byrjad er ad pjalfa. Gullna reglan er ad fara

rolega af stad, en reglubundin pjalfun er 6llum mikilveeg.

Reynt er ad finna hop vid hefi en stundum er porf fyrir einstaklingspjalfun.

Ymist eru tveir eda prir hopar i gangi & hverjum tima. Fer pad eftir fjolda skjolsteedinga og
hreyfiferni. pjalfunin fer fram 2 sinnum i viku, er p4 annar timinn i leikfimisal en hinn i
sundlaug. | &fingasal eru &fingarnar ymist gerdar i sitjandi eda standandi stodu, allt eftir
feerni einstaklinganna i hopnum. Einnig eru dynuafingar fyrir pa sem treysta ser til ad fara
nidur & golf. Fjoldi i hdp er 3-10 og pjalfarar sem leida hvern hop eru 1 — 3, eftir fjolda og

getu skjolstedinga og tegund &finga.

Hreyfing — gledi — félagsskapur.
Mikid er lagt upp ur félagslega peettinum, ad koma saman og hafa skemmtilegt.
Markmidid med medferdinni er margpaett og unnid med peetti eins og:

o likamsstodu

e vOOvastyrk

e hreyfanleika

e prek og uthald

o jafnvegi

e samhafingu og snerpu

e raddstyrk

e athafnir daglegs lifs



Likamsstada - vodvastyrkur:

Parkinson sjuklingar hafa tilhneigingu til ad kikna i hnjam og mjédmum, fa alata likamsstodu
og bogna olnboga. Vo6dvastyrkur minnkar. Beygjuvodvar likamans né oft yfirhondinni yfir
réttivodvum og naudsynlegt er ad koma jafnveaegi parna &. bvi er 10g0 &hersla & ad styrkja
réttivédva likamans.

Hreyfanleiki — 6ndun - raddbond:

V6dvastifni sem margir parkinson sjuklingar fa er ekki bara i atlimum, heldur einnig i
voovum vid hrygg og umhverfis brjéstkassa og getur pvi haft bein eda 6bein ahrif & edlilega
ondun. Auk pess verda oft andlits- og halsvddvar stifir og allt getur petta haft hrif & edlilega
ondun.(8) Mikilveegt er ad lidka hrygg og brjostkassa, asamt 6drum steerri lidum og pjélfa
andlitsvddva og raddbond. Vid pjalfum raddstyrk, télum, syngjum og kvedum.

Prek og Uthald:

Mikilveegt er ad &fa starfsemi hjarta og lungna en pad gerum vid med prek- og polpjalfun, en
pad er orkukrefjandi ad hreyfa sig ef mikil vodvastifni og stirdleiki er fyrir handi. EkKki er talid
askilegt ad ofgera sér, en ef Gthald og prek er beett pa hefur einstklingurinn meira svigrum til
ad hreyfa sig, preytist minna vid sému verk og hreyfingar. A seinni stigum sjukdomsins ber
oft téluvert & preytu.

Jafnveegi og jafnveegisvidbrogd eru pjalfud.

Unnid er med snerpu og samhaefingu. Farid er i ymsa leiki eda prautir par sem reynir & pessa
peetti. M.a. er unnid med bolta, keilur, blodrur og fleira.

Faerni sem nytist vid daglegar athafnir t.d ad risa upp ar stol, velta sér i rami o.fl. er hluti
pjalfunarinnar. Mikilveegt er ad leera hreyfiteekni sem audveldar hreyfingar ef mikill stirdleiki
er fyrir hendi.

Einkenni parkinson sjuklinga versna vid streitu, mikilveegt er ad ad geta slakad &. Oft endum

Vvid timana med slokun.



Taktfost tonlist audveldar parkinson sjuklingum ad hreyfa sig og nytum vid pad, badi i
sitjandi og standandi efingum og stundum er stiginn hringdans. Einnig hefur pad gerst ad
lidteekir dansarar i hopunum hafi brugdid sér i tangdskdna og pa megum vid pjalfaranir hafa

okkur alla vid til ad fylgja peim eftir.

Sundlaug:

Vid erum svo lansém ad hafa gdda laug hér & Afingastdd SLF. Laugin er 12,5 m & lengd,
dypst er han 1,35 m. Laugin er yfirleitt 34° heit. pjalfararnir fara ofan i laugina med hépnum.
I sundlauginni eru ad sjalfsogdu synt, med adstod flotholts eda pjalfara ef porf krefur.

par eru gerdar gonguafingar, uthalds- og polefingar og eiginleikar vatnsins nyttir vid
styrktarpjalfun og lidkun. Vid verdum par born i annad sinn og hoppum og dénsum i takt vid

ténlist, i vatninu verdum vid svo létt.

Regluleg pjalfun - heimaaefingar:

Parkinson sjuklingar sem koma til AZfingastodvar SLF i pjalfun koma ad jafnadi 2 x i viku
eins og ad framan greinir. En mikilveegt er ad hreyfa sig eitthvad daglega, t.d. fara i
gonguferdir, sund, tai chi, dansa eda gera &fingar samkvemt heimaprégrammi. Einnig munu

&fingar @ myndbandi vera veentanlegar & arinu.

Mikilveegt er ad vera medvitadur um likamsstéduna og vinna fyrirbyggjandi gegn slakri
likamsstdou strax fra greiningu. Heegt er ad teygja ar sér vid vegg, badi med pvi ad snua &
moti veggnum og renna hondum upp, einnig med pvi ad snua baki ad vegg og lata mjadmir
og herdar snerta vegginn, lyfta bringunni og teygja hvirfil upp. Zskilegt er ad liggja eins

flatur og heegt er stutta stund daglega og rétta vel ur 6llum lidum. Einnig er gott ad liggja



stutta stund daglega & maganum, hagt er ad setja pada undir kvid i byrjun, medan likaminn er
ad venjast stoounni.
Heima er gott ad pjalfa roddina med pvi ad lesa upphétt eda syngja. Og peir sem telja sig ekKi

mikla songvara geta alltaf sungid i sturtu.

Rannsoknir sem stydja mikilveegi hreyfingar:

Margar rannsoknir stydja kenningar um mikilveegi hreyfingar.

Vitad er ad eftir 6-8 vikna hreyfingarleysi ryrna vodvar og feerni minnkar. Pess vegna er

reglubundin pjalfun éllum mikilveeg. (3)

Ef vid vidhéldum gdédum vodvastyrk og jafnveegi pa er einnig minni hetta & byltum og

brotum.(4)

Rannsdknir hafa synt ad haegt er ad beeta hreyfifeerni og hugarastand hjé parkinson
sjuklingum med afingum. (3) Hreyfing 6rvar framleidslu bodefna i heilanum sem létta
lundina. Og ef vid erum i g6du formi likamlega, pa lidur okkur einnig betur andlega og

veroum bjartsynni.

Vid dyrarannsoknir i Haskolanum i Pittsburgh hefur komid fram ad regluleg pjalfun getur
hindrad hrornun taugafruma sem venjulega skadast vid Parkinson sjukdom.
Nidurstddur rannsoknanna benda til pess ad afingar geti aukid métstéou dopamin taugafruma

0g geti pannig verid gagnleg medferd fyrir parkinson sjiklinga. (5)



Fyrirbyggjandi ahrif?

Tengsl likamspjalfunar og heilsu hefur téluvert verid rannsékud, og somuleidis tengsl
pjalfunar vid ymsa sjukddéma eins og hjartasjukdéma og krabbamein. Hins vegar er litid vitad
um tengsl likamsraektar og taugasjukdéma, par a medal Parkinson sjukdéms. Dopamin i heila
er naudsynlegt fyrir edlilegar hreyfingar. En sjukrapjalfun hefur verid mikilveaegur pattur i

medferd parkinsonsjuklinga.

Sasco og félagar akvadu ad rannsaka hvort innbyrdis tengsl vaeru a millli likamspjalfunar a
ymsum aldri og haettu a ad fa Parkinson sjukdom. peir fylgdu eftir storum hépi sem stundadi
nam i Harvard College og University of Pennsylvania & arunum 1916 - 1950. betta er fyrsta
faraldursfraedilega rannsoknin, sem kannadi hugsanleg tengsl milli likamspjalfunar og
Parkinson sjukdéms, og var birt 1992. Nidurstodur benda til pess ad regluleg pjalfun geti haft
veeg fyrirbyggjandi ahrif 4 ad fa Parkinson sjukdém. Fleiri rannsokna er porf til ad varpa

skyrara ljosi & hugsanleg tengsl pjalfunar og Parkinson sjukdéms.(2)

I fyrstu yfirgripsmiklu rannsokn & reglulegri likamspjalfun og hzttu & ad fa Parkinson
sjukdém, fundu rannséknarmenn vid Harvard School of Public Health, ad peir sem hofou
pjalfad reglulega og mikid & sinum yngri a&rum voru i minni hattu ad fa Parkinson sjukdém,
borid saman vid pa sem ekki hoféu stundad reglulega likamsrakt. Fylgst var med 48.000
monnum og 77.000 konum fr4 1986 — 2000. Menn sem voru mest virkir vid upphaf
rannsoknarinnar voru i 50% minni heettu a ad fa Parkinson sjukdom, samanborid vid pa sem
voru minnst virkir. Konur sem stundudu reglulega likamsraekt & sinum yngri arum voru einnig

i minni haettu & ad fa Parkinson sjukdom, en tengslin par voru ekki télfreedilega marktaek. (7)



Nidurlag:

Engin leekning hefur verid til vid Parkinson sjukdomnum. Sjuklingar taka lyf til ad halda
einkennum i skefjum. En nylegar rannsoknir benda til ad reglubundin pjalfun geti hjalpad i
barattunni vid pennan sjukdom. Regluleg pjalfun er 6llum naudsynleg til ad halda godri heilsu,
vidhalda vodvastyrk, lidleika, jafnveaegi og preki. Pannig erum vid betur i stakk buin til ad

takast & vid afoll sem maeta okkur i lifinu og getum buid lengur heima og séd um okkur sjalf.
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