TEMA

Sjukvarden spelar en nyckelroll
| framjandet av fysisk aktivitet

Maria Hagstrémer,
prof, leg sjukgym-
nast, institutionen for
neurobiologi, vard-
vetenskap och sam-
hélle, sektionen for
fysioterapi, Karolinska
institutet, Stockholm
maria.hagstromer@ki.se

Carl Johan Sund-
berg, prof, leg lkare,
institutionen for fysio-
logi och farmakologi,
Karolinska institutet,
Stockholm

Matti Leijon, med
dr, folkhalsoveta-

re, folkhalso- och
statistikenheten,
Region Ostergétland,
Linkdping

UIf Eriksson, med dr,
strateg aktiv mobilitet,
regionledningskonto-
ret, Region Stockholm

Ing-Mari Dohrn,
med dr, leg sjukgym-
nast, institutionen for
neurobiologi, vardve-
tenskap och samhalle,
sektionen for fysiote-
rapi, Karolinska insti-
tutet, Stockholm

av regelbunden fysisk
aktivitet varit vetenskapligt belagda och vitt kidnda i
6ver tre decennier rapporterar en tredjedel av befolk-
ningen i Sverige att de inte uppfyller de allmédnna re-
kommendationerna om minst 150 minuter fysisk ak-
tivitet pd mattlig intensitet per vecka [1-7]. Nar fysisk
aktivitet mats objektivt ar siffrorna dnnu hoégre. An-
delen som inte uppfyller rekommendationerna har
okat nagot under de senaste fem aren, och likasa an-
delen av befolkningen som sitter minst 10 timmar per
dag [2]. Minst aktiva &r dldre personer, utlandsfédda
och personer med funktionsnedsittningar [2].En cen-
tral uppgift i det forebyggande och halsofrimjande
arbetet ar att stodja den enskildes mojligheter att géra
hilsosamma val utan att skuldbeldgga. Den stora ut-
maningen ar hur vi bast kan stodja dem som behdver
fordndra sina vanor och bli mer fysiskt aktiva.

Det ar viktigt att all halso- och sjukvardspersonal
med sjilvstindig patientkontakt uppméirksammar
otillrdcklig fysisk aktivitet, ger enkla rad och vid be-
hov héanvisar vidare for utokat stod [8]. Relativt sma
insatser frin lakare kan gora stor skillnad. Att bara
stilla en enkel fraga om nuvarande fysisk aktivitets-
niva och aterkoppla svaret har visat stor potential for
att 6ka den fysiska aktiviteten [9, 10]. Fysisk aktivitet
borde av den anledningen vara en av vitalparametrar-
na, da det kan sédkerstélla att alla patienter forstar det
bevisade sambandet mellan fysisk aktivitet och halsa
[11].1 Sverige rekommenderas att Socialstyrelsens fra-
gor »Aktivitetsminuter« anvinds (Fakta 1) [12]. Dessa
finns i de flesta journalsystem. For att uppmaérksam-
ma riskerna med stillasittande kan man med férdel
lagga till en fraga om stillasittande [13,14].

Evidenshaserat stod for okad fysisk aktivitet
Enligt de nationella riktlinjerna fér prevention och

Personal inom halso- och sjukvarden, inte minst laka-
re, har en nyckelroll i att framja fysisk aktivitet.

Att stalla en enkel fraga om nuvarande fysisk akti-
vitetsniva till patienter och aterkoppla svaret har stor
potential att 6ka den fysiska aktiviteten.

Vi presenterar atta investeringar for att framja fysisk
aktivitet pa samhallsniva, varav halsoframjande héalso-
och sjukvard ar en.

Investeringarna fungerar var och en for sig, men bast

effekt erhalls om flera atgarder kombineras och imple-
menteras pa ett systematiskt satt.

behandling av ohédlsosamma levnadsvanor bor per-
soner med sarskild risk for ohélsa erbjudas radgivan-
de samtal kompletterade med aktivitetsmatare eller
skriftlig ordination av fysisk aktivitet, Fysisk aktivi-
tet pa recept (Far) [8]. Far ar en effektiv medicinsk be-
handlingsmetod som har utvecklats for att hilso- och
sjukvardens medarbetare pa ett evidensbaserat och
strukturerat satt ska kunna stédja patienter till 6kad
fysisk aktivitet och minskat stillasittande [15,16]. Me-
toden bestar av tre centrala individanpassade delar:
radgivande samtal, skriftlig ordination och uppf6lj-
ning, dér ett personcentrerat férhallningssatt utgor
basen. De tva 6vriga delarna anvinds som metodstdd:
det evidensbaserade kunskapsstodet vid ordination

»Insatser for att frimja hilsa, som att
ge rad om fysisk aktivitet, har visats
vara bade kostnadseffektiva och
effektiva for sjukdomsprevention och
sjukdomsbehandling ...«

av fysisk aktivitet, Fyss, och samverkan med foren-
ingar och andra aktivitetsarrangorer, se Figur 1. Alla
patienter med behov av 6kad fysisk aktivitet kan fa
Far, forutsatt att deras tillstand tillater att den fysis-
ka aktiviteten kan utforas utanfor hilso- och sjukvar-
den. Metoden rekommenderas i nationella riktlinjer,
och bade varldshalsoorganisationen och Europeiska
unionen framhaller svensk Far som bésta praxis [8,17,
18].Alla regioner i Sverige har infért metoden, men det
finns stora skillnader i antal férskrivningar och hur
arbetet styrs och stodjs [19].

Halsoframjande hélso- och sjukvérd en investering

Hailso- och sjukvarden &r en trovirdig aktor bade i mo-
tet med individer och i samverkan med andra aktorer
i lokalsamhallet. Detta ligger helt i linje med utveck-
lingen av den »nira vird« som nu véaxer fram, med
ambitionen att varden ska vara mer tillginglig, nar-
mare individen och baseras pa nya arbetssitt sa att re-
surserna inom vard och omsorg kan anvindas battre
och récka till fler. Insatser for att frimja hélsa, som att
ge rad om fysisk aktivitet, har visats vara bade kost-
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FIGUR 1. Fysisk aktivitet pa recept (Far)
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» Den svenska Far-metoden bestar av fem komponenter, dar tre
utgor karnan i behandlingen och tva utgér metodstod.

Socialstyrelsens fragor for att bedoma
aktivitetsminuter

1. Hur mycket tid agnar du en vanlig vecka at fysisk
traning som far dig att bli andfadd, till exempel I6pning,
motionsgymnastik eller bollsport?

0 minuter/ingen tid

Mindre an 30 minuter

30-60 minuter (0,5-1timme)

60-90 minuter (1-1,5 timmar)

90-120 minuter (1,5-2 timmar)

Mer &n 120 minuter (2 timmar)

2. Hur mycket tid 4gnar du en vanlig vecka at vardags-
motion, till exempel promenader, cykling eller trad-
gardsarbete? Rakna samman all tid (minst 10 minuter
at gangen).

0 minuter/ingen tid

Mindre &n 30 minuter

30-60 minuter (0,5-1 timme)

60-90 minuter (1-1,5 timmar)

90-150 minuter (1,5-2 timmar)

150-300 minuter (2,5-5 timmar)

Mer &n 300 minuter (5 timmar)

nadseffektiva och effektiva for sjukdomsprevention
och sjukdomsbehandling [8, 10]. Darfor ar en hélso-
fraimjande halso- och sjukvard en av atta evidensba-
serade investeringar for att frimja fysisk aktivitet.

De itta investeringarna behandlar hilsofraimjande
arbete bade ur ett halso- och sjukvardsperspektiv och
ur ett samhallsperspektiv (Figur 2). De baseras pi en
sammanstillning av effektiva insatser f6r 6kad fysisk
aktivitet framtagen av den internationella organisa-
tionen ISPAH (International Society for Physical Acti-
vity and Health). Ett av ISPAH:s mal ar att foresla at-
garder for att 6verfora forskning till policy och praxis.
Ar 2020 sammanstillde ISPAH kunskapsliaget om at-
garder att fraimja fysisk aktivitet. Detta resulterade i
ett dokument med &tta atgarder, eller »investering-
ar«, som &r vetenskapligt utviarderade och har visats
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Atta investeringar, framtagna av ISPAH, for att
framja fysisk aktivitet: (1) skolbaserade program, (2) aktiv
transport, (3) halsoframjande stadsplanering, (4) halso-
framjande héalso- och sjukvard, (5) kommunikation och
massmedier, (6) idrott och fritidsaktiviteter for alla, (7)
aktiva arbetsplatser och (8) samhéllsbaserade program.

fungera for att framja fysisk aktivitet [20].Vid framta-
gandet anviandes en konsensusmetodik dar forskare i
ISPAH:s styrelse var ansvariga for olika omraden. De
atta investeringarna bygger pa resultatet fran tidiga-
re sammanstillningar samt en ny litteratursokning.

I denna artikel har vi valt att behalla ISPAH:s be-
grepp »investeringar, vilket i ssmmanhanget anty-
der en kraftsamling och langsiktighet, men aven att
de ar atgdrder som »lonar sig« vad géller de forviantade
effekterna.

De attainvesteringarna

Nedan presenteras kortfattade beskrivningar av de
atta investeringarna, som fungerar var och en for sig;
bast effekt erhalls dock om flera atgarder kombineras
och implementeras pa ett systematiskt satt.

Skolbaserade program som
engagerar hela skolan och erbjuder eleverna majlig-
het till fysisk aktivitet fore, under och efter skoldagen
framjar larande och klassrumsklimat.

Att framja aktiva transporter till
och fran olika platser ar ett praktiskt och hallbart
sétt att 6ka den dagliga fysiska aktiviteten for manga
maénniskor.

Séttet pa vilket sta-
der och samhaillen planeras och utformas paverkar
manga av viara medvetna och omedvetna beteenden.
Personer som bor i omraden som underlittar fysisk
aktivitet ar betydligt mer aktiva d4n de som bor i om-
riden som inte stodjer fysisk aktivitet pA samma satt.

Halso- och sjuk-
vardens medarbetare kommer i kontakt med en stor
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andel av befolkningen, och speciellt personer med
olika riskfaktorer for ohélsa. De anses dessutom vara
tillforlitliga avsiandare av rad om levnadsvanor och
har darfér en nyckelroll for att framja fysisk aktivitet
bade pa individ- och samhallsniva. Vidareutveckling
av riktlinjer och system kan stodja integrering av rad-
givning om fysisk aktivitet i vardrutiner. En forstar-
kande faktor dr om arbetet inom hélso- och sjukvar-
den kombineras med samverkan med lokalsamhallet.

Kommunikations-
insatser, inklusive budskap i massmedier, kan 6ka
kunskap, medvetenhet och beredskap hos individer
for att 6ka sin fysiska aktivitet. Kommunikations-
insatser bor kombineras med stodjande infrastruktur
och andra frimjande insatser for fysisk aktivitet, in-
klusive samhillsbaserade program.

Kunskapen och
insikten om idrottens och friluftslivets samhallsnyt-
ta i hdlsomaissiga, sociala och ekonomiska termer har
okat, och for manga som deltar eller pa andra sitt en-

aktivitet. Kunskapsstod
for fraimjande av fysisk
aktivitet och minskat
stillasittande. Solna/
Ostersund: Folkhélso-

Disease Control and
Prevention/ National
Center for Chronic
Disease Prevention

Services/Centers for 10. Sallis RE, Matuszak
JM, Baggish AL, et
al.Call to action on
making physical activ-
ity assessment and

gagerar sig i idrott kan det dven ha en viktig kulturell
betydelse.

Arbetsplatsen ar en viktig are-
na for hilsofrimjande insatser eftersom manga vux-
na tillbringar en stor del av sin vakna tid dar. En aktiv
och hilsofraimjande arbetsplats 4r gynnsam for bade
medarbetare och arbetsgivare genom att bidra till god
fysisk, psykisk och social hilsa, minskad sjukfranvaro
och en attraktivare arbetsplats.

Samhallsbaserade pro-
gram erbjuder flera olika satt att frimja fysisk aktivi-
tetien befolkning eftersom de riktar sig till flera niva-
er: individ, sociala natverk, nairomrade och samhalle.
Dessa program kan utveckla stédjande policyer, miljo-
er och program som underléttar och uppmuntrar till
mer fysisk aktivitet i hela samhillet.
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SUMMARY

The healthcare system plays a key role in promoting
physical acitivity

Physical inactivity is recognised as a major public health
problem. In Sweden about 1/3 of the adult population
reports being insufficiently active. A central task in
public health work is to support the individual, without
blaming, in making healthy choices. Initiatives in
healthcare, such as counselling on physical activity, have
been shown to be both cost-effective and effective for
disease prevention and treatment. The use of a physical
activity vital sign and brief advice from physicians can
make a big difference.

In this paper we present how the healthcare system as
one of eight evidence-based investments can promote
physical activity. The eight investment areas are:
whole-of-school programs, active transport, active
urban design, health care, public education, sports and
recreation, workplaces and community-wide programs.
Evidence suggests that the largest population health
benefit will be achieved by combining these investments
and implementing a systems-based approach.
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