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Om“ om skolbarns
fysiska aktivitet

Nar idrott genomfors pa ratt satt ger den manga majligheter att forbatt-
ra skolbarns halsa och vélbefinnande. Den har handboken innehaller
en rekommendation om skolbarns fysiska aktivitet och tar stéllning till
aktivitetens mangd, kvalitet och genomférande och till mangden inak-
tivitet. Rekommendationen om skolbarns fysiska aktivitet ar en rekom-
menderad minimiméngd héalsomotion och géller alla skolbarn.ech -ung-
domar ur halsomotionsperspektiv.

Handbokens forsta del innehaller den grundlédggande rekommenda-
tionen, en narmare tolkning av dess innehall och en beskrivning av vad
som avses med mangsidiga och aldersanpassade aktiviteter och med att
undvika att sitta for mycket. Rekommendationer for beslutsfattare, sko-
lor, larare och foraldrar ger-atgardsforslag for hur man i praktiken kun-
de arbeta for att rekommendationen om fysisk aktivitet skulle uppfyllas
for s manga skolbarn som maijligt.

I handbokens andra del beskrivs idrottens mangsidiga inverkan pa
barns och.ungas tillvaxt, utveckling, halsa och vélbefinnande samt fak-
torer som inverkar pa skolbarnens fysiska aktivitet. Nar man ar medve-
ten‘om de har faktorerna blir det lattare att planera idrott for barn och
unga sa att den pa basta mojliga satt stoder barnens tillvaxt, utveckling,
hélsa och véalbefinnande.

Nyckelord: idrott, fysisk aktivitet, inaktivitet, barn, unga, skolelever, skolbarn,
friskvard

f Grundlaggande rekommendation \
om skolbarns fysiska aktivitet:
Alla 7-18-aringar borde réra pa sig mangsidigt och pa ett
aldersanpassat satt minst 1-2 timmar dagligen. De borde
undvika att sitta 6ver tva timmar i ett strack. Tiden framfor tv:n
eller vid datorn borde begransas till hogst tva timmar per dag.

\_ /
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Regular, well-organized physical exercise has beneficial effects on the
overall health and well-being of school-aged children. This guide con-
tains recommendations on how to promote the physical activity of
school-aged children, including the amount, quality and means of im-
plementation, as well as the recommended limits for inactivity.

These recommendations are based on the minimum amount of physical ac-
tivity required to obtain a health-enhancing effect in children and adolescents.

The first section of this guide discusses the grounds for the basic recom-
mendations in more detail. It also contains specific guidelines concerning
the activation of each age group, and explains the limits for inactivity. Fur-
thermore, it offers educational institutions, teachers and parents proposals
for the actual planning and implementation of physical education, so that
the recommendations can be realized for as many children as possible.

The second section of the guide outlines the scientific basis for the
physical activity recommendations: the various positive effects physi-
cal exercise has on the growth and development of children and youth,
and the factors contributing to the physical activeness of school-aged
children. It is useful to be aware of these issues when planning physical
activities for children and youth, in order to best support their healthy
growth and development; and overall welfare.

Key words: sports, physical activity, inactivity, children, adolescent, health-
enhancing

/ The basic recommendations for \
the physical activity of school-aged children:
All 7- to 18-year-olds should be physically active for at least one
to two hours daily, in a variety of ways suitable for each age
group. Continued periods of sitting for more than two hours at a
time should be avoided. Screen time with entertainment media
K should be limited to two hours per day. J
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Idrotten ger manga maojligheter att forbattra skolelevernas héalsa och val-
befinnande. Varlden har anda forandrats sa mycket under de senaste arti-
ondena att idrott inte langre ar en naturlig del av skolelevernas dag. Aven
om enkater visar att det s.k. egentliga idrottsutévandet inte har minskat
har den fysiska aktiviteten i vardagen minskat. Barn och unga ar fetare
an forr och deras fysiska kondition &r samre, vilket ocksa &r ett hot mot
de kommande arbetstagarnas folkhalsa och arbetsformaga i framtiden. Vi
maste arbeta for att fa skolbarnen att réra pa sig tillrackligt.

De som arbetar med barn och unga behover klara-rekommendatio-
ner att stoda sig pa och anvisningar om idrottens mangd och kvalitet.
Ar 2005 publicerades Motionsrekommendationer for forskoleverksam-
heten, som innehaller en nationell rekommendation om fysisk aktivitet
for barn under skolaldern. Finlandska rekommendationer om fysisk ak-
tivitet for barn i skolaldern-har hittills saknats.

Den forsta delen av-handboken innehaller en rekommendation om hur
mycket och pa vilket satt barn i skolaldern borde rora pa sig och uppmanar
ocksa att undvika att sitta for mycket. Dessutom ges rekommendationer at
skolpersonalen om hur man i praktiken kan arbeta for att rekommendatio-
nen om fysisk aktivitet ska uppfyllas fér sa manga skolbarn som majligt.

I handbokens andra del beskrivs den fysiska aktivitetens mangsidiga
inverkan pa barns och ungas tillvaxt, utveckling, hélsa och valbefinnande
samt faktorer som inverkar pa skolbarnens fysiska aktivitet. Handboken &r
ett infopaket for alla som har med barn att gora: foréldrar, larare, ledare, tra-
nare, halsovardare och lakare. Barn i skolaldern &r inte sarskilt ofta intresse-
rade av vilken inverkan fysisk aktivitet har pa halsan senare i livet. Darfor ar
det viktigt att komma ihag att det som framfor allt motiverar barn och unga
att rora pa sig ar att det &r roligt!

Den har rekommendationen har utarbetats pa initiativ av Ung i Finland rf
och har framstallts av en grupp experter pa fysisk aktivitet for barn och unga
sammankallad av Ung i Finland rf. Rekommendationsgruppen ansvarar for
den egentliga rekommendationsdelen men bland skribenterna finns ocksa




andra experter inom amnet. Att géra upp rekommendationer om fysisk akti-
vitet for barn i skoldldern visade sig vara en ytterst utmanande uppgift. Det
finns mindre forskningsresultat om fysisk aktivitet for barn och unga och
dess hélsoeffekter an for vuxna. Den fysiska aktivitetens inverkan ar mycket
mangsidig och hur mycket man behdver réra pa sig beror pa aldern och vil-
ken del av hélsan och vélbefinnandet som avses. Den hér allmanna rekom-
mendationen baserar sig pa bade experters asikter och vetenskapliga under-
sokningar om den fysiska aktivitetens inverkan pa skolbarns normala till-
vaxt, utveckling, hélsa och véalbefinnande.

Rekommendationen om skolbarns fysiska aktivitet ar en allméan rekom-
mendation och galler halsomotion for alla 7-18-ariga skolbarn och -ungdo-
mar. FOr barn och unga som idrottar ar en separat rapport med anvisningar
om god traning under arbete och kommer att komplettera den har rekom-
mendationen. Minimirekommendationen for fysisk aktivitet ar bra att kom-
ma ihag ocksa for skolbarn som haller pa med idrott for det ar latt att glom-
ma att réra pa sig mangsidigt ocksa i vardagen om man fokuserar for ivrigt
bara pa sin egen idrottsgren. Den har rekommendationen kan anses vara en
minimirekommendation for halsomotion. Den passar for alla barn och unga,
saval de som idrottar som de som har sérskilda behov.

Ett varmt tack till alla de som genom sin insats deltagit i planeringen och
skrivandet av dessa rekommendationer. Rekommendationerna for skolbarns
fysiska aktivitet har utarbetats inom projektet Koululaiset liikkeelle som stods
av undervisningsministeriet.

P& arbetsgruppens vagnar

Lauri Laakso Tuija Tammelin
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Tuija Tammelin

Varlden har blivit alltmer stillasittande och vardagsmotionen har
minskat. Idrott &r inte nédvandigtvis langre en naturlig del av
skolbarnets dag. Barn och unga ar fetare an forr och deras fysiska
kondition &r samre. Det &r ett hot mot deras — de kommande ar-
betstagarnas — hélsa och vélbefinnande ocksa-i framtiden.

Nar barnen blir vuxna minskar den fysiska aktiviteten, och det ar inget
nytt fenomen. Enligt finska enkdtundersokningar ar skolbarn mest ak-
tiva i tolvarsaldern och i olika undersékningar har andelen unga som
ror pa sig minst en timme per dag varierat mellan 20 och 60 %. | en
internationell skolelevsundersokning som gjordes av WHO var ett jam-
forelsekriterium hur manga som ar fysiskt aktiva sa att de blir andfadda
och svettiga minst en timme at gangen fem dagar i veckan. Av de fin-
landska ungdomarna uppfylldes det har kriteriet av 45 % av de 11-ari-
gaflickorna och 50 % av de 11-ariga pojkarna. Bland 13-aringarna var
motsvarande tal 25 % for flickorna och 36 % for pojkarna och bland
15-aringarna 20 respektive 27 %.

Varlden har blivit alltmer stillasittande. Barn och unga sitter tamli-
gen mycket framfor tv:n och vid datorn. Skolresor och andra &renden
utrattas mer sallan till fots eller med cykel. Ocksa korta strackor forflyt-
tar man sig allt oftare med bil. De sociala relationerna skots per mo-
biltelefon eller pa internet istallet for att ga eller cykla hem till kompi-
sarna. Amerikanska barnlédkare rekommenderar bland annat att tv-tit-
tandet begransas till tva timmar per dag. Av de finlandska ungdomarna
tittar ungefar halften pa tv mer &n tva timmar per dag och en fjardedel
fyra timmar eller mer per dag. Utdver tv-tittandet tillbringar dessutom
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en fjardedel av pojkarna tva timmar per dag vid datorn.

Endast skolgymnastiken racker inte till som fysisk aktivitet for barn
i skolaldern, men gymnastiktimmarna har en alldeles speciell uppgift:
att lara eleverna att réra pa sig och fostra dem genom fysisk aktivitet.
Genom gymnastikundervisningen kan vi inverka positivt pa elevernas
fysiska, psykiska och sociala handlingsformaga och valbefinnande och
fa eleverna att forsta den fysiska aktivitetens inverkan pa halsan. Gym-
nastikundervisningen ger eleverna fardigheter, kunskaper och upplevel-
ser som hjalper dem att anamma en fysiskt aktiv livsstil.

| basta fall ar den fysiska aktiviteten i skolan emellertid ocksa myck-
et annat an gymnastikundervisning. Med fysisk aktivitet i skolan av-
ses all fysisk aktivitet i skolans regi, det vill sdga gymnastiktimmarna,
rasterna, skolvagen, klubb- och eftermiddagsverksamhet, idrottsevene-
mang och temadagar. Det ar svart att uppskatta mangden fysisk aktivi-
tet i skolan exakt. | grundskolan har eleverna i medeltal tva 45 minuter
langa gymnastiktimmar i veckan. | gymnasiet och yrkeslaroanstalterna
ar bara en gymnastikkurs obligatorisk. Eleverna har dessutom majlig-
het att ta valfria gymnastikkurser bade i grundskolan och pa andra sta-
diet. Gymnastiken ar ett populart tillvalsimne. Rasterna kunde erbjuda
goda méjligheter att rora pa sig. | de hogre klasserna i grundskolan ar
anda de flesta och i gymnasiet i praktiken alla elever fysiskt passiva un-
der rasterna. Att ga eller cykla till skolan ar en viktig del av skolbarnens
fysiska aktivitet.

Upprepade enkatundersékningar visar att de finlandska skolbarnens
s.k. egentliga idrottsutévande pa fritiden har okat lite under de senaste
20 aren. | enkatundersokningarna ar det ganska latt att kartlagga det
egentliga idrottsutévandet, men det &r svarare att mata den allmanna
fysiska aktiviteten, sdsom att ga eller cykla mellan olika platser. Det be-
hévs mera objektivt matt information om den fysiska aktiviteten, och
det ger den moderna tekniken redan mojlighet till. Det behovs ocksa
mer information om den tid barnen tillbringar sittande, t.ex. om skarm-
tiden framfor tv:n eller vid datorn.

Konditionstester i finlandska skolor och i forsvarsmakten visar att de
ungas fysiska kondition har blivit samre under de senaste artiondena. De



finlandska skoleleverna har ocksa blivit fetare. Andelen 6verviktiga unga
finlandare har trefaldigats under de senaste 30 aren och nu uppskattas
11-25 % av 7-18-aringarna vara Overviktiga eller feta. Viktokningen be-
ror &tminstone till en del pd att mangden vardagsmotion har minskat.
Idrott och rorelse bor ocksa i frdga om barn i skolaldern utvidgas till att
galla all fysisk aktivitet, dvs. utover ledd idrott ocksa passivitet och van-
lig vardagsmotion.

Varlden har forandrats, men inte méanniskan. Foljande nastan 70 ar gam-
la goda rad och lardomar passar fortfarande de finska skolbarnen:

"En frisk kropp behdver fysisk aktivitet. Rask fysisk aktivitet far blodet
att cirkulera snabbare och organen att fungera livligare: Det for med sig
en trevlig kansla av valmaga, god aptit och god sémn. Rask fysisk aktivi-
tet starker musklerna, hjartat, lungorna och organen. Med dess hjalp blir
hela var kropp starkare. Genom att réra pa oss mangsidigt framfor allt
under uppvaxtaren far vi en valskapt kropp. Halsosamma aktiviteter ar
kroppsligt arbete som utfors utomhus, liksom ocksa l6pning, rodd, sim-
ning, skidakning, skridskoakning osv. Varje dag ror jag pa mig utomhus
minst en och en halv timme.”

Kalla: Artturi Salokannel ja Severi Savonen. Suomen poikien ja tyttdjen oma
terveysopas vuodelta 1940.
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Rekommendationer

Ung i Finland rf:s experter pa fysisk aktivitet fér barn och unga, rekom-
mendationsgruppen:

Olli Heinonen, Marko Kantomaa, Jukka Karvinen, Lauri Laakso, Liisa
Lahdesmaki, Heikki Pekkarinen, Sari Stigman, Arja Saakslahti, Tuija
Tammelin, Tommi Vasankari och Pasi Maenpaa.
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fysiska aktivitet

[ Re\(O“ . :)m skolbarns

Idrotten ger manga majligheter att forbattra skolbarns halsa och valbefin-
nande. Rekommendationen om skolbarns fysiska aktivitet tar stallning till
idrottens mangd, kvalitet och utférande och ocksa till mangden inaktivitet
och framfor allt stillasittande.

Det finns mindre forskningsresultat om fysisk aktivitet for barn och
unga och dess halsoeffekter &n for vuxna. Den fysiska aktivitetens inver-
kan ar mycket mangsidig och hur mycket man behdver rora pa sig beror pa
aldern och vilken del av hélsan och vélbefinnandet som avses. Den hér all-
méanna rekommendationen baserar sig pa bade experters asikter och veten-
skapliga undersokningar om den fysiska aktivitetens inverkan pa skolbarns
héalsa och valbefinnande.

Rekommendationen om skolbarns fysiska aktivitet ar en allmén re-
kommendation och géller halsomotion for alla 7-18-ariga skolbarn och
-ungdomar, saval de som idrottar som de som har sarskilda behov.

TIMMAR
PER DAG

4

3 REKOMMENDERAD MANGD
FYSISK AKTIVITET

1 FOR LITE
FYSISK AKTIVITET

7 12 18 ALpoer

Figur: Rekommenderad mangd fysisk aktivitet per dag for skolelever
i olika alder.
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Grundlaggande rekommendation
om skolbarns fysiska aktivitet:
Alla 7-18-aringar borde rora pa sig mangsidigt och pa ett
aldersanpassat satt minst 1-2 timmar dagligen.
De borde undvika att sitta Gver tva timmar i ett strack.
Tiden framfor tv:n eller vid datorn borde begrénsas
till hogst tva timmar per dag.

\ /

Mangden fysisk aktivitet

Minst tva timmar for 7-aringar och minst en timme_for 18-aringar ar
minimirekommendationen for méangden fysisk aktivitet, genom vilken
de flesta halsoproblemen orsakade av passivitet kan minskas. For att na
optimal nytta ar det bra att réra pa_sig annu mer. Har definieras ingen
Ovre grans for den fysiska aktiviteten, men gransen kan komma emot
ocksa for barn och unga om tréningen ar enformig och for anstrang-
ande.

Varje dag

Daglig-fysisk aktivitet ar en forutsattning for att barn i skolaldern ska
vaxa och utvecklas normalt och ma bra. Skolbarn behover réra pa sig
varje dag. Den fysiska aktivitetens effekter kan inte lagras. Det gor inget
om de fysiska aktiviteterna uteblir ndgon dag, men langre passiva pe-
rioder bor undvikas.

1%4-2 timmar per dag for 7-12-aringar

For barn ar minimimangden fysisk aktivitet tva timmar per dag. Det &r
anda tillradligt att rora pa sig flera timmar per dag. Barn lar sig genom
att gora och prova och behdver darfor mycket tid och manga majlighe-
ter att lara sig rora pa sig och lara sig via idrotten.

Barnens fysiska aktivitet och naturliga rorelse behdver vanligen inte

16
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begransas: ett friskt barn stannar och tar en paus av sig sjalvt nar be-
lastningen blir for stor. En alltfor stor méngd kan anda bli en hélsorisk
for barnet om 6vningarna ar for enformiga eller innehaller langa belas-
tande perioder utan avbrott. Barn behover ocksa tillracklig aterhamt-
ning och sdmn. Barn kan enkelt genomfora kortvarig, mycket intensiv
traning av intervalltyp, men det ar skél att undvika langvarig anstrang-
ande traning.

1-1Y% timme per dag for 13-18-aringar

For ungdomar ar minimimangden fysisk aktivitet lite mindre an for
barn. Det ar &nda tillradligt ocksa for unga att rora pa sig flera timmar
per dag.

Ungdomar 6ver 13 ar orkar sitta stilla langre perioder an yngre barn.
Dérfor kan vuxna tro att de ungas behov av fysisk aktivitet uppfylls
med en liten mangd fysisk aktivitet. | sjalva verket befinner sig 13-18-
aringarna i en period av kraftig tillvaxt och utveckling och behovet av
fysisk aktivitet skiljer sig inte mycket fran behovet i barndomen.

De unga har vanligen hunnit bilda sig en uppfattning om hur de vill
rora pa sig. Genom att préva pad manga idrottsgrenar och trana basfar-
digheterna i dessa kan den unga hitta ett lampligt satt att utdva idrott
eller motion. Genom att réra pa sig pa egen hand eller delta i ledd verk-
samhet kan den unga utveckla sin fysiska kondition och sitt valbefin-
nande.

Den dagliga fysiska aktiviteten bor innehalla flera minst 10 minuter
langa raska perioder

Den dagliga fysiska aktiviteten bor innehalla stor.méngd rask fysisk
aktivitet dar pulsen och andningen blir atminstone lite snabbare. Rask
gang, cykling eller rullstolsdkning ar goda exempel pa sadana fysiska
aktiviteter.

For barn utgdrs den totala mangden fysisk aktivitet av relativt kor-
ta prestationer under hela den vakna tiden, av vilka de flesta gors



med l&g intensitet. Den storsta nyttan uppnds om minst halften av
den dagliga fysiska aktiviteten utgors av minst 10 minuter langa pe-
rioder med rask aktivitet. Under en sadan oavbruten period borde
barnen réra pa sig mer an de star stilla. Rasterna &r ett gott exempel
pa detta: under en rast kan barnen rora pa sig intensivt 10 minuter
och sta stilla 5 minuter.

barnet blir mycket andfatt och pulsen stiger ordentligt. Den intensiva
aktiviteten far till stand kraftigare forandringar och positiva verkningar
i kroppen och har en storre effekt pa utvecklingen av konditionen och
hjartat an latt eller rask aktivitet.

Perioderna av intensiv aktivitet genomfoérs for barnen ofta.i-interval-
ler (frdn nagra sekunder till ndgra minuter) med omvaxlande rorelse
och vila. Langvariga prestationer med standig-h6g intensitet bor inte
kravas av barn.

For unga utgors den intensiva aktiviteten oftast av idrottsutdvande
pa egen hand eller i en idrottsforening. Den ungas vardag innehaller en-
dast sallan situationer dar pulsen stiger ordentligt. Darfor ar det viktigt
att var och en senast_i‘ungdomsaren hittar en idrottshobby som inne-
haller tillrackligt mycket intensiv aktivitet.

Tabell: Indelning av barns och ungas fysiska aktivitet enligt intensitet
och langd

Intensitet Kortvariga Langvariga

Rask aktivitet, manga lekar, t.ex. rask promenad till

mattlig intensitet hoppa hage skolan (minst 15 min)
manga spel (boboll, cykling, simning,
malvakt i fotboll) skidakning, friluftsliv

manga vardagssysslor | (minst 15 min)
och gardssysslor

Intensiv aktivitet, fartfyllda spel och skidakning eller
hég intensitet lekar I6pning i hog fart
bollspel

rusch i hég fart
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Mangsidigt och aldersanpassat

Idrottsgladje och upplevelser

Fysisk aktivitet &r en naturlig del av barns och ungas liv. Att réra pa sig
borde vara roligt och ge barn och unga gladje och upplevelser. Det upp-
fylls nar den fysiska aktiviteten genomfoérs ur barns och ungas perspek-
tiv och till stor del ocksa pa deras villkor. Med tanke pa den sociala och
etiska utvecklingen ar det bra att anvanda undervisnings- och tranings-
metoder som bygger pa samarbete och som ocksa uppmuntrar till egna
initiativ. Det ar skal att undvika alltfor stor fokusering pa tavling.

Idrott for barn och unga ska vara mangsidig
och aldersanpassad

De motoriska basfardigheterna och specialfardigheterna kraver mangsi-
dig fysisk traning och manga upprepningar for att utvecklas. For barn
ar mangsidiga aktiviteter ett villkor for inlarningen av basfardigheterna.

Den fysiska tillvaxten hos barn i arskurserna 1-6 ar fortgdende men
relativt jamn, och darfor utvecklas de fysiska férdigheterna snabbt och
barnen har latt att lara sig nya saker. Barnets véxande kropp behdver
daglig mangsidig fysisk aktivitet som stimulerar utvecklingen. Barn i
arskurserna 1-6 behover dagligen manga majligheter att réra pa sig och
uppfylla sitt behov av. fysisk aktivitet.

Varje barn har en grundldggande rattighet att lara sig de motoriska
basfardigheterna utgaende fran sina egna forutsattningar. Goda fysiska
fardigheter ar barnets basta skyddsutrustning i vardagen. For att de mo-
toriska basfardigheterna ska utvecklas kréavs det stor mangd mangsidig
fysisk traning och manga upprepningar. Mangsidig fysisk traning stoder
nervsystemets utveckling och forstarker barnets forutsattningar att lara
sig nya, ocksa kunskapsmassiga saker.

Automatiseringen av basfardigheterna ar en lang process och kraver
tusentals upprepningar. Automatiseringen befriar barnets sinnen till att
iaktta nya saker och lara sig nya alltmer specialiserade fardigheter. Bas-



fardigheterna forstarks nar barnet uppmuntras att réra pa sig sd mang-
sidigt som majligt i olika miljéer: inne och ute, pa olika underlag och i
olika slags terréang, pa sno, pa is, i vatten, pa sand, pa gras osv.

| skolaldern betonas kombinationer av olika basfardigheter och -ro-
relser samt grundldggande grenféardigheter. Goda fysiska fardigheter ger
mojlighet till manga olika hobbyer senare i livet.

Att utova idrott till exempel 1-2 ganger i veckan under barndomen
ar ett utmarkt tillagg till barnets aktivitetsdos, men det &r inte nédvan-
digtvis tillrackligt. Med tanke pa helheten ar det viktigare vad barnet gor
mellan traningarna, hemma, i skolan, pa garden och pa idrottsplanerna.
En idrottshobby som utfors sakkunnigt pa barnets villkor ger mer rérelse
i barnets vardag.

Under ungdomséren framjar mangsidig fysisk aktivitet en balanse-
rad utveckling av de fysiska egenskaperna. En del av de fysiska egen-
skaperna kan utvecklas redan fore puberteten, en del under puberteten
och en del kan utvecklas ordentligt och tryggt forst efter puberteten.
Med tanke pa de ungas motivation ar det ocksa viktigt att aktiviteterna
ar mangsidiga och varierande — det ar roligt att idrotta mangsidigt och
man trottnar inte lika latt.

For ungdomarna ar det viktigt att idrotten sker frivilligt och pa eget
initiativ —-de unga vill I6sgéra sig fran auktoriteterna och préva sina
granser. Det ar viktigt att ungdomarna far delta i planeringen och ge-
nomforandet av aktiviteterna. Det hor till ungdomarnas utveckling att
de vill soka sig till grupper med jambdrdiga. Idrott i grupp eller lag er-
bjuder en utmarkt mojlighet till det (lagspel, dansgrupper osv.).

Muskelkondition, rorlighet och 6vningar som starker
benstommen minst tre ganger i veckan

For att utveckla och uppratthalla muskelkonditionen, dvs. muskelstyr-
kan och muskeluthalligheten, bor traningen innehalla moment som
belastar musklerna. Det &r bra att borja forstarka skolbarnens muskel-
kondition redan fore puberteten genom tekniktraning och med hjalp av
den egna kroppens vikt eller latta tillaggsvikter. Man kan ocksa utnyttja
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gummiband som motstand. Ovningar som utvecklar muskelkonditionen
ar till exempel muskelkonditionsdvningar, cirkeltraning, styrketraning,
gymnastik och aerobic.

For barn i arskurserna 1-6 ar fysisk traning mycket nyttig for ben-
stommen. Benstommen hos fysiskt aktiva barn innehaller stérre mangd
mineraler och &r starkare &n benstommen hos mindre aktiva barn. Ben-
stommen hos barn och vaxande ungdomar forstarks bast av olika slags
hopp samt lekar, spel och idrottsgrenar som innehaller snabba riktnings-
forandringar. Lampliga tréaningsformer ar akrobatikskolor som bygger pa
redskapsgymnastikens grunder, gymnastiktimmar som innehaller hopp,
friidrottsskolor som lar ut friidrottens grunder och fartfylida bollsporter.

For att uppratthalla rorligheten och ledernas rérelsebanor borde man
anvanda ledernas hela rorelseamplitud. Exempel pa traning som utveck-
lar rorligheten &r t0jning och olika former av gymnastik.

Undvik att sitta stilla lange

”Manniskan sitter sig sjuk och Ioper sig frisk.”

Kalla: Artturi Salokannel ja Severi Savonen. Suomen poikien ja tyttéjen oma

terveysopas vuodelta 1940.

Barn i skolaldern borde undvika att sitta stilla lange i strack bade under
skoldagen och pa fritiden. For mycket sittande forsvagar skolbarnens hélsa.

Det finns manga skal att undvika passivitet. De barn och unga som
anvander anmarkningsvart mycket tid pa underhallningsmedier lyckas
antagligen inte uppfylla kraven i rekommendationen om fysisk aktivitet.
For mycket sittande har konstaterats ha sjalvstéandig, av idrottsaktivite-
ten oberoende negativ inverkan pa halsan, sasom fetma och symptom i
stod- och rorelseorganen.

A andra sidan innehaller de fysiskt inaktiva stunderna ocks& manga
positiva och nyttiga saker sdsom studier, inlarning, lasning, skrivning,
tankande och social samvaro med vanner och familj. Lamplig méangd
inaktivitet och vila behovs varje dag.



Tiden vid tv:n och datorn far vara hogst tva timmar per dag

Det som idag far skolbarnen att sitta lange ar tv, filmer, videospel och
datorer (arbete vid datorn, internet, spel, messenger, chatt). Anvand-
ningen av underhallningsmedier har ¢kat explosionsartat och for tillfal-
let tillbringar en stor del av ungdomarna till och med 6-8 timmar fram-
for tv:n eller vid datorn. Det ar sjalvklart att sa stora méangder redan i
sig &r ett hinder for den dagliga fysiska aktiviteten eller en tillracklig
nattsomn.

Ett vaxande barn behdéver en stor mangd mangsidiga sinnesfornim-
melser med alla sinnen (syn-, horsel-, muskel-, sen-, balans-, lukt- och
smaksinnena). Tiden vid tv:n eller datorn erbjuder narmast syn- och hor-
selférnimmelser och framjar inte barnets kroppsuppfattning. Underhall-
ningsmedierna tvingar barnet att sitta stilla-och de statiska stallningarna
kan orsaka onddiga muskelspanningar:

Hos ungdomar ar sinnesorganen och muskulaturen mer beredda att
sitta stilla, men ocksa unga‘borde undvika langa oavbrutna perioder av
stillasittande for att forebygga statisk muskelspanning och férsakra sig
om en tillracklig &mnesomsattning i benstommen.

Langa perioder av stillasittande, for lite fysisk aktivitet och ohélso-
sam kost < framfor allt ett lagt intag av kalcium och D-vitamin — kan
vara ett verkligt hot mot benstommens utveckling.

En ny innovation under de senaste aren ar datorspel som kraver fy-
sisk aktivitet och som gor det mojligt att spela datorspel och rora pa sig
samtidigt. De har spelen ar battre for den fysiska aktiviteten och hélsan
an spel dar man passivt sitter stilla och ar darfor att foredra.

Fran passiv till aktiv

rekommendationerna om fysisk aktivitet. Om ett barn i skolaldern ror
pa sig bara lite eller inte alls ar det bra att stegvis 6ka mangden akti-
vitet till en halv timme per dag och sedan sa smaningom till den niva
som motsvarar minimirekommendationen. Samtidigt bor tiden da bar-
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net sitter stilla minska.

en halvtimme osv.

forst 15 minuter mer aktivitet och 15 minuter mindre sittande, sedan

Manad Rask fysisk Intensiv Okning Dessutom minskar
aktivitet varje fysisk per dag den stillasittande tiden
dag aktivitet sammanlagt varje dag
varje dag

- Ul 10 min 30 min 30 min
manaden | 20 min / dag

2 minst A ! .
manaden | 30 min / dag 15 min 45 min 45 min

3 minst ) i i
manaden | 40 min / dag 20 min 60 min 60 min

4 minst . . 4
manaden | 50 min / dag 2=l 7Sy Sl

5 minst . . .
manaden | 60 min / dag 30 min 90 min 90 min

.

>

k

Figur: Genom att minska den stillasittande tiden och ¢ka mangden fysisk
aktivitet kan man smaningom na den rekommenderade méangden. (Bear-
betad fran Health Canada. 2002)

Kosten och'sémnen kompletterar den fysiska aktiviteten

Den har rekommendationen betonar den fysiska aktivitetens betydelse

for konditionen, halsan och valbefinnandet, men valbefinnande nas in-
te utan en halsosam och mangsidig kost och tillracklig nattsémn.

Halsosamma maltider fem ganger per dag

For att nd den storsta nyttan med fysisk aktivitet maste barn och unga

ocksa ata halsosamt och mangsidigt enligt naringsrekommendationer-
na. Det rekommenderas att man &dter fem ganger per dag: morgonmal,
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lunch, mellanméal, middag och kvallsmal. Det ar bra att 6ka andelen
gronsaker vid maltiderna sa att den rekommenderade mangden om ett
halvt kilogram uppfylls.

Vaxande barn och unga behdver 8-10 timmar sémn

Att sova tillrackligt ar viktigt for utvecklingen, inlarningen och ater-
hamtningen fran dagens anstrangningar. Det ar viktigt att sdmnrytmen
ar regelbunden och att nattsomnen &r tillrackligt lang. Barn behover
9-10 timmar sémn och ungdomar 8 timmar. D& vart samhélle allt me

utvecklas till ett 24 timmars samhélle bor fostrarna vara ann
med att barnen och ungdomarna sover tillrackligt.

Den fysiska aktiviteten borde passas in sa a
nen. Anstrangande traning strax fore lagg
och nattsdmnen. Det ar bra att bea
for skolbarn. Likaledes borde m
dags sa att inte nattsomnen

orn nara lagg-

standsdelarna i barns och ungas vélbefinnande

[ 24




25

Skolelevens tillrackligt aktiva dag

For barn i skolaldern kan den dagliga fysiska aktiviteten besta av skolvégen,
skolgymnastik, rastaktiviteter, ledd idrott (klubbar och féreningar) och fri-
tidsaktiviteter med kompisarna och familjen.

SARA 9 ar.
7 Morgonmal
7.40 Rask promenad till skolan 10 min
8 Lektion |
8.45 Rast: hopprep med kompisarna 10 min
9 Lektion Il
9.45 Rast: mera hopprep 10 min
10 Lektion IlI
10.40 | Skollunch
11.00 | Rast: tafattlek 10 min
11.15 | Lektion IV
12 Rask promenad hem 10 min
13 Hemuppgifter och laxor
14 Mellanmal
15 Utelekar med kompisarna: klattring och 60 min
hangning i klatterstallning, hopp
17 Middag
18 Rask promenad med foréldrarna 40 min
19 Kvallsmal och tv
Laggdags

Sara forlorar mojligheten om hon regel-
bundet...
< aker till skolan med bil med s
= sitter och star stilla pa rasterna
« aker buss hem fran skolan

« spelar datorspel efter skolan

det vill saga nastan 2 timmar fysisk aktivitet



TOMMY 14 ar.

7 Morgonmal

7.30 CykKlar till skolan 10 min

8 Lektion | och I

9.30 Rast: kast och dribbling med basketboll pa 10 min
skolgarden

10 Lektion Il

11 Skollunch

12 Lektion IV och V

13.30 | Rast: spel pa garden med kompisarna 10 min

14 Lektion VI

15 Cyklar hem 10 min
Laxor

16 Middag

17 Hemuppgifter och laxor

18 Cyklar till traningen 10 min
Innebandytraning 1 timme: uppvarmning 10 min, |45 min
intensivt spel 25 min, muskelkondition 10 min,
tojning.
Cyklar hem 10 min

19.30 | Datorspel och internet

21 Kvallsmal

22 Laggdags

tillracklig fysisk aktivitet om han regel-

20 min
20 min
45 min
20 min
tan 2 timmar fysisk aktivitet mindre.
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Beslutsfattare pa olika nivaer i skolvérlden

Den fysiska fostrans viktigaste uppgift i skolan &r att stéda barns och
ungas fysiska, psykiska, sociala och etiska utveckling och valbefinnan-
de och att lara barnen en sund fysiskt aktiv livsstil.

Skolornas utmaning ar att erbjuda varje elev
en timme fysisk aktivitet varje skoldag.

Fysisk aktivi
blir hela

Skolgardarn
rustas upp

Sl




Daglig fysisk aktivitet blir hela skolans uppgift

I kommande laroplansgrunder bor gymnastikens roll synas bade som
skoldamne och som hela skolans gemensamma uppgift. Gymnastikens
mojligheter att stdda barnens och ungdomarnas utveckling bér utnytt-
jas béttre an tidigare. Dessutom bor skolorna systematiskt framja elev-
ernas valbefinnande med hjalp av fysiska aktiviteter.

Mer gymnastiktimmar i alla arskurser

Antalet gemensamma gymnastiktimmar bor hojas i alla arskurser. Tim-
resursen bor utdkas med en gymnastiktimme i veckan«i varje arskurs i
grundskolan. Dessutom bor antalet tillvalskurser-i gymnastik i varje ars-
kurs fordubblas. | alla arskurser bor det vara mojligt att ge stodundervis-
ning i gymnastik. Pa andra stadiet borde antalet gymnastikkurser hojas
sa att eleverna har gymnastik en-gang i veckan under hela skoltiden.

Kvalitet p& gymnastiktimmarna genom att 6ka gymnastikens roll
i lararnas grundutbildning och fortbildning

For de klasslarare som undervisar i gymnastik bor mer gymnastikundervis-
ning inga i utbildningen. Dessutom bor de som redan arbetar ha mojlighet
attdelta i tillaggsutbildning och fortbildning i gymnastik. Ocksa gymnastik-
léararna i grundskolans hogre klasser och pa andra stadiet bor ha regelbund-
na mojligheter till tillaggsutbildning.

Bedomningen i gymnastik bor uppmuntra eleverna att réra pa sig

Bedomningen i gymnastik borde betona elevens sjalvutvardering och
beakta elevens deltagande och aktivitet. Framfor allt mindre aktiva
elever borde uppmuntras att iaktta sina egna idrotts- och motionsvanor.
Metoder for det har ar till exempel kontrollkort, stegrdknare, pulsmétare
och nufértiden ocksa dator- och internetprogram.
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Skolornas rektorer och forestandare

Skolgemen-
skapens
valbefinnande och
en idrottsvanlig
erksamhetskult

Fysisk aktivitet
i skolans
arbetsplan

Mer
klubbverksamhet

Rektorerna
Kvalitet
i gymnastik-
undervisningen

Fysiskt
aktiva raster

Skolveckans och
-dagens struktur

Goda férhallanden
for fysisk aktivitet

Arbetsgemenskapen mar bra i en idrottsvanlig verksamhetskultur

Skolans rektor bor se till att skolan uppmaéarksammar hela arbetsgemen-
skapens valbefinnande och att skolan uppmuntrar till en fysiskt aktiv
livsstil. En idrottsvanlig verksamhetskultur bor synas i skolans vardag.
Hela skolans personal bor erbjudas mojlighet att delta i fysiska aktivite-
ter som uppratthaller och utvecklar arbetsformagan.

Daglig fysisk aktivitet i skolans undervisnings- och arbetsplan

Skoleleverna bor erbjudas mdjlighet till daglig fysisk aktivitet under
skoldagen. Eleverna bor uppmuntras att réra pa sig genom olika eve-
nemang i skolan och genom deltagande i till exempel riksomfattande
kampanjer. Eleverna bor ha en tydlig roll i planeringen och genomfor-
andet av de fysiska aktiviteterna i skolan.



Kvalitet pa gymnastiklektionerna

Skolorna bor fa behdriga gymnastiklarare som specialiserat sig pa gym-
nastikundervisning. Ar 2002 saknade ungefar 20 % av de som under-
visade i gymnastik i grundskolan gymnastiklararutbildning och 15 %
hade ingen lararutbildning alls.

Undervisningsgrupperna i gymnastik bor bli mindre. Inlérningen i
gymnastik ar effektivast i rimliga undervisningsgrupper pa ca 16 elever
(hogst 20).

Skolveckans och skoldagens struktur

Skoldagens och skolveckans rytm &r viktig med.tanke pa elevernas ork.
Lektionerna bor placeras sa att fysiskt aktiva stunder avbryter skolda-
gen och skolveckan. Over tva timmarlanga lektioner bér undvikas och
efter dubbeltimmar behdvs en.dangre paus (15-30 minuter). Schemat
bor innehdlla langre pauser med mer tid for fysisk aktivitet varje dag
i arskurserna 1-6 och.2—4 ganger i veckan i arskurserna 7-9. Pa andra
stadiet ar det viktigt att gymnastiklektionerna halls regelbundet under
hela skolaret.

Fysiskaktivitet kraver andamalsenliga forhallanden och redskap

| varje skola eller i dess narmiljé bor det finnas andamalsenliga lokaler
for gymnastik under alla arstider. En trygg, tillrackligt stor och trivsam
skolgard uppmuntrar eleverna att réra pa sig under rasterna och efter
skolan. Det finns goda exempel och forskningsresultat som visar detta.
Utover lokalerna bor det finnas tillrackligt mycket fungerande idrotts-
redskap for olika nivaer och aldrar som kan anvandas i gymnastikun-
dervisningen, pa rasterna och i klubbarna.
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Mer fysisk aktivitet pa rasterna — piggare elever pa lektionerna

Rastaktiviteterna utgor en betydande andel av skolelevernas dagliga
fysiska aktivitet. Genom att fornya skoldagens struktur kan man oka
mangden fysisk aktivitet under skoldagen. En langre gymnastikrast (en
halv timme) ger eleverna majlighet att réra pa sig mer. Mer fysisk ak-
tivitet uppnas om eleverna har tillrackligt med redskap till forfogande.
Skolkamrater som leder aktiviteter.och lekar pa rasterna 6kar motiva-
tionen. Den fysiska aktiviteten pa rasterna 6kar ocksd om lararna upp-
muntrar barnen att rora pa sig — istallet for att bara 6vervaka kan lara-
ren uppmuntra och ge impulser. Rastovervakningen maste forstas ocksa
fungera, vilket & sin sida gor det tryggt for eleverna att réra pa sig.



Fler klubbar - for alla intresserade

| dagens lage, nar gymnastiktimmarna bara técker en liten del av re-
kommendationen, bor skolorna 6ka mangden fysisk aktivitet under
skoldagen utanfor de egentliga gymnastiklektionerna. Det bor finnas sa
stora resurser for klubbverksamhet att alla elever har mojlighet att delta
i ndgon klubb. Framfor allt de passiva barnen bor uppmuntras att vara
med i en idrottsklubb. Klubbverksamheten blir mer varierande om man
héller kortare, kursformade klubbar (t.ex. i tva manaders perioder).

Lararna
Var ivrig och uppmuntra

siver smittar ofta av sig pa eleverna. Genom en egen fysiskt
an lararen ocksa vara en signal om hur viktigt det ar att rora pa
t de mindre aktiva barnen och ungdomarna behover nya metoder
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for att bli intresserade av att rora pa sig. Att hitta de har metoderna och akti-
vera de passiva med hjélp av dem &r en utmaning for alla larare.

En god indelning av skoldagen ger pigga elever och arbetsro

Lararen har ansvar for skolelevens dag. For att eleverna ska orka och in-
larningen ska fungera ar det viktigt att avbryta det langvariga sittandet
under lektionen med pausgymnastik eller arbetsmetoder som uppmunt-
rar eleverna att rora pa sig och ga lite. Efter dubbeltimmar &r det skal att
hélla en langre rast.

Det ar viktigt att alla elever ror pa sig tillrackligt pa
gymnastiklektionen

Eftersom gymnastiktimmarna ar fa spelar kvaliteten en viktig roll.
Méangden fysisk aktivitet bor vara det viktigaste malet under gymnastik-
timmarna: en 45 minuters lektion borde innehalla 30 minuter och en 90
minuters lektion 60 minuter rask aktivitet.

Utnyttja gymnastiken i andra laroamnen — kom ihag praktiska
undervisningsmetoder

Ocksa under lektioner i andra amnen kan man anvanda fysisk aktivitet
som undervisningsredskap. Det l6nar sig att anvénda praktiska under-
visningsmetoder. Genom:att utnyttja narmiljén som inlarningsmiljo far
man latt upp eleverna fran pulpeterna.

Pigga elever efter aktiva raster utomhus

Lararens uppgift ar att uppmuntra eleverna att rora pa sig ocksa under ras-
terna. Utgangspunkten &r att man alltid gar ut pa rasten! Det finns manga
beprovade metoder: varje klass har egna rastredskap, nagra elever ansvarar
for rastaktiviteterna, temaraster, rasttavlingar osv.



Trygg skolvag till fots eller med cykel

Lararen bor uppmuntra eleverna att komma till skolan till fots eller med
cykel alltid nar det ar mojligt. Det ar bra att g& igenom tryggheten un-
der skolvédgen med varje elevs foréldrar.

Fa med foraldrarna genom uppmuntrande meddelanden och
samlingar

Meddelanden och ”hemléxor” som uppmanar till fysisk aktivitet dagli-
gen och med hela familjen kan fa foraldrarna att borja se till att'barnen
ror pa sig tillrackligt. Under foraldrakvarter och foraldramoten kan man
ge foraldrarna anvisningar om lamplig utrustning. Foraldramotet kan
ocksa vara en gemensam idrottsstund for barnen och foraldrarna.

Skolhalsovarden

Inom hélsovardssektorn ar det skolhélsovarden som ansvarar for arbe-
tet for skolelevernas halsa. Mangden fysisk aktivitet och dess kvalitet
bor foljasupp av skolhalsovarden for varje skolelev under hela skol-
tiden. Dessutom ar det viktigt att utvardera forhallandet mellan fysisk
aktivitet och naringsintag. Genom information, uppmuntran och upp-
foljning kan man visa hur viktig och nddvandig den fysiska aktivite-
ten ar for valbefinnandet. Skolhélsovarden, lararna och féraldrarna bor
samarbeta aktivt och fortgaende for att fostra barnen och ungdomarna
till ett mangsidigt och sunt fysiskt aktivt liv.

Inom skolhalsovarden kan skolhalsovardaren eller skollakaren kart-
lagga och skriva upp hur mycket och pa vilket satt skoleleven ror pa
sig. Den verkliga méangden jamférs med rekommendationerna for barn
och unga. Om den fysiska aktiviteten ar for liten eller for ensidig med
tanke pa halsan ar det viktigt att tillsammans med eleven gora upp en
skriftlig plan for mangsidig fysisk aktivitet utgaende fran rekommenda-
tionerna. Samtidigt bestdéms en tid for nasta besok. Genom att samar-
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beta med hemmet och lararna forsdkrar man sig enklast om att elevens
idrotts- och motionsvanor verkligen foréandras.
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Me till foraldrarna

Familjen har stor inverkan pa skolbarnens fysiska aktivitet. Foréaldrarna
kan framja barnens fysiska aktivitet pa manga sétt.

Uppmuntra barn och unga till en fysiskt aktiv livsstil

Foraldrarnas intresse for barnets fysiska aktivitet uppmuntrar-och mo-
tiverar barnet att roéra pa sig. Foréaldrarna ar en modell for barnet och
bor foregd med gott exempel. Om foraldrarna rér pa sig tillsammans
med barnen sporras barnen att roéra pa sig: Féraldrarna kan hjalpa och
uppmuntra barnet att hitta en idrottshobby. Genom att préva pa manga
olika grenar kan barnet hitta en-Som intresserar. Mangsidiga idrottsred-
skap, lampliga klader och.@ndamalsenlig utrustning motiverar barnen
till ett fysiskt aktivt liv. Istallet for att skjutsa barnen kan foréldrarna
uppmuntra dem att ga eller cykla till skolan.

Fast uppmarksamhet vid passivitet

Fast uppmarksamhet vid overdriven anvandning av underhallningsme-
dier, satt begransningar och gor upp spelregler for tv- och datoranvand-
ning. Rekommendationen ar att barnen inte ska tillbringa mer an tva
timmar per dag framfor tv:n eller vid datorn. Barn och unga behéver
sova tillrackligt. Nar tv:n och datorn stédngs av redan en halv timme
fore laggdags blir kvallen lugn och forbereder fér en rofylld nattsomn.
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Pasi Maenpaa

Det ar mycket vanligt bland skolelever att utdva idrott. Av barnen och
ungdomarna i aldern 7-18 ar deltar nastan halften arligen i nagon
idrottsférenings verksamhet. 11-aringarna ar den aktivaste gruppen och
pojkarna deltar lite aktivare an flickorna. Idrottsforeningens verksamhet
ar for manga en betydande del av den fysiska aktiviteten. ldrottshob-
byn har betydelse framfor allt for den fysiska aktivitetens kvalitet: val
genomford medfor den mangsidighet och intensitet.

Storsta delen av de idrottande barnen och ungdomarna ror pa sig
och idrottar klart mer &n minimirekommendationerna, en del till och
med mer &n den optimala mangden. Rekommendationerna ar ett bra
redskap for utvardering av den fysiska aktivitetens utgangspunkter och
miniminivaer hos barn i olika aldrar och barn som haller pa med olika
idrottsgrenar.

Barn och unga idag utévar en mangfald olika idrottsgrenar och i
vissa grenar ar den fysiska aktiviteten under de ledda tréaningarna inte
sérskilt stor. Framfor allt i ensidiga grenar ar det skal att fundera hur
utbvarna kan komplettera sin fysiska aktivitet vid sidan av grentré-
ningarna.

Fysisk aktivitet ocksa vid sidan av traningarna

| de yngre aldersgrupperna (7-12 ar) och i vissa grenar ar det mycket
vanligt att ha ledda tréaningar for barn och unga 1-2 ganger i veckan. |
de hér fallen ar det som sker vid sidan av traningarna mer relevant for
den fysiska aktiviteten. Om barnen inte ar fysiskt aktiva vid sidan av
traningarna ror sig ocksa de barn som utévar idrott sédkert mindre an
den minimiméngd som krévs for god hélsa.



Garantera traningens mangsidighet

En viktig kvalitetsaspekt hos den halsofrdmjande fysiska aktiviteten ar
att traningen bor vara mangsidig. | olika idrottsgrenar belastas de olika
organsystemen i kroppen pa olika satt. Hos en uthallighetsidrottare far
andnings- och cirkulationsorganen sakert tillrackligt retning for att ut-
vecklas, men situationen kan vara mycket sémre for de dvriga organsys-
temens del. | teknikgrenar kan & andra sidan belastningen av andnings-

och cirkulationsorganen vara mycket liten.

Det ar viktigt att barn och unga idrottar mangsidigt och kvalitativt.
For foreningsverksamhetens del blir anvisningarna noggrannare nar ut-
redningen Hyva harjoittelu blir klar.
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Fa\( som inverkar pa

skolelevernas fysiska aktivitet

Aven om fysisk aktivitet har manga positiva effekter pa halsan racker
inte vetskapen om halsoeffekterna nddvéndigtvis for att motivera skole-
leverna att rora pa sig. Fysisk aktivitet for barn och unga ska framfor
allt vara rolig, sa att barnen vill rora pa sig och garna kommer pa nytt.

Manga faktorer inverkar pa skolelevernas fysiska aktivitet

Manga faktorer saval hos individen sjalv som i omgivningen inverkar
samtidigt pa den fysiska aktiviteten. Kunskap om de faktorer som in-
verkar pa skolelevers fysiska aktivitet visar idrottsledarna och -lararna
vilka faktorer man kan paverka for att effektivast framja skolelevernas
fysiska aktivitet och vilka egenskaper som beskriver de passiva elev-
erna, som ar den viktigaste gruppen i det har fallet.

Att anamma en fysiskt aktiv livsstil &r en mangfasetterad och lang
process, dar man bland annat far kunskap och blir medveten om den
fysiska aktivitetens betydelse, skapar motivation for och en positiv in-
stallning till fysisk aktivitet, lar sig fysiska fardigheter, prévar pa olika
idrottsgrenar, paverkas av kompisarna, deltar i fysiska aktiviteter och
slutligen far en varaktig hobby. Arbetet for att fa barn i skoldldern att
rora pa sig mer borde galla alla de har sektorerna. Skolan &r sarskilt
viktig i den har processen, eftersom den néar alla barn i skolaldern obe-
roende av hélsa, fysisk aktivitet och motivation.

a N

De projekt som lyckats bast med att framja
ungdomars fysiska aktivitet ar de dar skolorna
samarbetat med foréldrarna eller kommunen och
dar manga faktorer paverkats samtidigt.
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Faktorer hos individen

Den fysiska aktiviteten minskar med aldern. Barn ror pa sig mer &an
ungdomar. De som varit aktiva tidigare ar mer sannolikt fysiskt akti-
va ocksa senare. Pojkar deltar mer i idrott och intensiva fysiska aktivi-
teter och anvander mer tid pa idrott &n flickor. Med aldern blir kéns-
skillnaden mindre och enligt vissa undersokningar férsvinner den helt.
Sjalvkanslan och den upplevda fysiska kompetensen, det vill sdga hur
duktig pa idrott man kanner sig, korrelerar med aktivt idrottsutévande.
Uppgiftsinriktning, det vill sdga att man kanner sig ha lyckats nar man
forsokt sitt basta eller forbéattrat sin egen prestation och inte bryr sig om
andra, korrelerar med aktivt idrottsutdvande. Overvikt hos unga kor-
relerar med fysisk passivitet, men i tvarsnittsundersokningar har kor-
relationen varit mycket svag. Ocksa en skada eller en langtidssjukdom
kan forsvaga mojligheterna att delta i-saval ledda fysiska aktiviteter som
vardagsmotion.

I longitudinella undersékningar har man kartlagt vilka faktorer i
ungdomstiden som paverkar livslang fysisk aktivitet. Foljande faktorer
hos den unga individen har i uppféljningar visat sig forutspa fysisk ak-
tivitet i vuxen<alder: aktivt idrottande under ungdomsaren och fysisk
aktivitet i .allmanhet, hog intensitet i idrotten, deltagande i organiserad
idrott, deltagande i tavlingsidrott, toppidrott, utdvande av uthallighetsi-
drott, god kondition, god halsa, god skolframgang, gott betyg i gymnas-
tik samt tillfredsstéllelse med den egna konditionen, prestationsforma-
gan och fardigheten.

Faktorer i omgivningen

Av faktorerna i omgivningen inverkar familjen starkt pa hur sma barn
och barn i skolaldern integreras i fysisk aktivitet, vilket kanske kan for-
klaras av familjens kulturella och ekonomiska kapital. Om bada forald-
rarna ar aktiva motionarer och ror pa sig tillsammans med barnet har
det en positiv inverkan pa barnets fysiska aktivitet. Foraldrarnas inver-
kan kan vara av olika slag. De kan ha en positiv attityd till fysisk aktivi-
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tet, uppmuntra, ge socialt stoéd, sjalv fungera som modell for barnet, ha
forvantningar pa barnets idrottande, ge anvisningar och instruktioner
eller stéda barnets hobby genom att betala traningsavgifter och koéra
barnet till traningar pa langre avstand. Om foraldrarna har hog utbild-
ning eller hog position i arbetslivet och familjens inkomstniva ar hog
ar det sannolikt att barnen utdvar idrott. Det hér kan delvis ha att gora
med att hogt utbildade foraldrar sjalva ror pa sig mer an foraldrar med
lagre utbildning. Ocksd kompisarnas och syskonens aktivitet och stod
inverkar positivt pa den ungas fysiska aktivitet.

De som klarar sig bra i skolan ror pa sig mer an de som Klarar sig
samre. Gymnasieeleverna ror pa sig mer an yrkesskoleleverna. Den eg-
na skolframgangen ar av storre betydelse for aktiviteten i vuxen alder
an familjens sociala stéllning i barndomen. Den fysiska aktiviteten va-
rierar nagot beroende pa boningsort. Skillnaderna &r storst i fraga om
idrott arrangerad av idrottsforeningar, i vilken man deltar mindre pa
glesbygden. Familjens sociala stallning och boningsort har storre bety-
delse i de idrottshobbyer som utdvas i byggda, avgiftsbelagda lokaler
och de dit de unga behdver skjutsas. Nar man vill gora det mojligt for
alla att rora pa sig och idrotta ar det ocksa viktigt att idrottstjansterna
och -platserna ar latta att nd och tillgangliga for alla. Ocksa arstiderna
inverkar pa den fysiska aktiviteten. Skoleleverna ror pa sig mest pa va-
ren och sommaren och minst pa hésten och vintern.
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B\\f en aktiv och frisk elev en aktiv
och frisk vuxen?

Tuija Tammelin ja Risto Telama

Fysisk aktivitet har stor positiv inverkan pa halsan under hela livet. P&
vidstaende bild har de vanligaste satten (1-5) pa vilka idrott i skoldl-
dern antas paverka halsan i vuxen alder markerats med pilar. | bak-
grunden verkar hela tiden ocksa arvsmassan och miljon. Arvsmassan
paverkar den fysiska aktiviteten, den fysiska konditionen och hélsan
men ocksa den fysiska aktivitetens individuella halsoeffekter.

Fysisk 2 y
aktivitet i —> Halsai
skolaldern skolaldern
1 l / l 3
Fysisk .
aktivitet 5 Cﬁfeanl
i vuxen +-— '

alder / alder

Samband mellan fysisk aktivitet och héalsa fran skolalder till vuxen
alder. Bearbetad fran kallorna Blair 1989, Malina 2001
och Tammelin 2003.



Fysisk aktivitet i skolaldern forutspar fysisk aktivitet i vuxen alder (1)

Den fysiska aktiviteten minskar nar skoleleverna blir vuxna. Framfér
allt den tunga fysiska aktiviteten minskar och antalet idrottsformer blir
mindre. Stor fysisk aktivitet i ungdomen t6kar sannolikheten for att indi-
viden ar fysiskt aktiv ocksd som vuxen. Flest fysiskt aktiva vuxna finns
bland dem som ut6vat intensiv idrott regelbundet i flera ar i skolaldern.
Mangsidiga basfardigheter och grenfardigheter gor det lattare och trevli-
gare att utdva olika idrottsformer och 6kar sannolikheten for att nagon
av grenarna utovas annu i vuxen alder. Mangsidiga fysiska fardigheter
gor det lattare att lara sig nya idrotts- och motionsformer och-ocksa att
borja réra pa sig igen efter en lang paus. Ett varaktigt intresse for fysisk
aktivitet fods ocksa via den positiva installning till fysisk aktivitet som
utvecklas genom ratt genomford idrott i barndomen och ungdomsaren.
En passiv livsstil haller i sig starkare<i vuxen alder an en aktiv livsstil.
Idrott och motion borde vara roligt och meningsfullt, sa att de fortgar
under hela livet. Det ar viktigt att stoda fysisk aktivitet i alla livsskeden
men framfor allt i Gvergangsperioder och forandringsfaser dar den fy-
siska aktiviteten latt avtar. De inaktiva bor uppmuntras att borja, de lite
aktiva att dka.sin aktivitet, de som slutat att borja igen och de aktiva att
fortsétta vara aktiva.

Fysisk aktivitet i skolaldern framjar halsan i skolaldern (2)

Behovet av fysisk aktivitet ar olika for olika halsoaspekter sdsom cirku-
lationsorganens funktion eller benstommens hélsa. Det har gjorts féarre
undersokningar om vilken effekt fysisk aktivitet har pa barns och ungas
halsa an pa vuxnas. | skolaldern ar folksjukdomarna annu sallsynta och
forskningen inriktar sig snarast pa sjukdomarnas riskfaktorer, som kan
borja utvecklas redan i skolaldern. Notera den dubbelriktade pilen pa s.
51. Svag fysisk kondition, dalig halsa eller till exempel fetma kan skapa
ett direkt hinder eller atminstone forsamra motivationen for att réra pa
sig, vilket ytterligare forsamrar hélsan och konditionen och leder till en
ond cirkel. Elever vars halsa eller funktionsférmaga begransar deltagan-
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det i fysiska aktiviteter behdver speciallésningar for att kunna delta lik-
vardigt i skolgymnastiken.

Halsa i skolaldern forutspar halsa i vuxen alder (3)

Manga halsorelaterade riskfaktorer bildas redan i barndomen och ung-
domen och foljer med in i vuxen alder. Till exempel riskfaktorerna for
hjart- och karlsjukdomar bevarar sin ogynnsamma profil in i vuxen al-
der. Fysisk aktivitet kan forebygga manga negativa héalsoférandringar
redan i skoldldern. Om aktiviteten anda avtar i skolaldern eller strax
darefter forsvinner storsta delen av den positiva inverkan aktiviteten
haft pa hélsan.

Passivitet i barn- och ungdomséaren korrelerar ocksd med vissa ogynn-
samma forandringar som kan vara svara att reparera senare. Fetma i
barn- eller ungdomen forutspar fetma i vuxen alder och vissa langtids-
sjukdomar hos vuxna &r vanligare hos dem som varit feta redan som
barn. Mgjligheterna att starka benstommen genom fysisk aktivitet ar bast
i skolaldern. Passivitet i skolaldern kan forsvara en optimal utveckling av
benstommen om den bésta tiden for utveckling av benstommen inte ut-
nyttjas. Det kan 6ka risken for osteoporos senare i livet.

Halsa i skolaldern inverkar pa den fysiska aktiviteten i vuxen alder (4)

Det finns antydningar om att god hélsa och god fysisk kondition i unga
ar forutspar fysisk aktivitet i vuxen alder. Framfor allt de unga som haft
god kondition har blivit aktiva vuxna. Dessutom forutspar goda uthal-
lighetsegenskaper, sasom god maximal syreupptagningsférmaga och
stor andel muskelceller av typ I, fysisk aktivitet som vuxen.

Fysisk aktivitet i vuxen alder inverkar pa halsan i vuxen alder (5)
De vetenskapliga bevisen for den fysiska aktivitetens gynnsamma effek-

ter pa halsan och funktionsférmagan i vuxen alder ar mycket starka och
under den senaste tio aren har det samlats mycket kunskap om forhal-



landet mellan fysisk aktivitet och halsa. Den har kunskapen finns ocksa
samlad i de finsksprakiga larobockerna Liikuntalaéketiede och Terveys-
liikunta.

Kallor

Blair S, Clark D, Cureton K, Powell K. Exercise and fitness in childhood: impli-
cations for a lifetime health. | verket: Youth exercise and sport. Benchmark
1989, s. 401-30.

Fogelholm M, Vuori |, red. Terveyslikkunta. Kustannus Oy Duodecim. Jyvasky-
l&: Gummerus Kirjapaino Oy 2005.

Vuori |, Taimela S, Kujala U, red. Liikuntaldéketiede.- Tavastehus: Karisto Oy:n
kirjapaino 2005.

Keséniemi YK, Danforth E Jr., Jensen MD, Kopelman PG, Lefebvre P, Ree-
der BA. Dose-response issues concerning physical activity and health: an evi-
dence-based symposium. Med Sci Sports Exerc 2001; 33 Suppl: S351-8.

Malina R. Physical activity and fitness: pathways from childhood to adult-
hood. Am J Human Biol 2001 (a); 13: 162-72.

Malina R. Tracking of physical activity across the lifespan. President's council
on physical fitness and sports. Research digest 2001 (b); 3 :1-8.

Tammelin T. Physical activity from adolescence to adulthood and health-
related fitness at age 31 - cross-sectional and longitudinal analyses of the
Northern Finland birth cohort of 1966. Doktorsavhandling. Uledborgs univer-
sitet 2003.

Telama R, Yang X. Decline of physical activity from youth to young adulthood
in Finland. Med Sci Sports Exerc 2000; 32: 1617-22.

Telama R, Yang X, Viikari J, Valimaki I, Wanne O, Raitakari O. Physical acti-
vity from childhood to adulthood: a 21-year tracking study. Am J Prev Med
2005; 28: 267-73.

52




( = S\S ™ stoder tillvixten och utvecklingen

59

N

| basta fall stoder den fysiska aktiviteten barnets och den ungas tillvaxt
och utveckling pa manga sétt. | det har avsnittet beskrivs den fysiska,
kognitiva och motoriska tillvéaxten och utvecklingens typiska drag samt
den fysiska aktivitetens mojligheter att stdda den sociala och etiska ut-
vecklingen. Om man kénner till dessa utvecklingsskeden och sérdrag &r
det lattare att planera fysiska aktiviteter for barn och unga sa att de sto-
der tillvaxten och utvecklingen pa basta satt.

Fysisk tillvaxt och utveckling
Harri Hakkarainen

Lamplig fysisk aktivitet stoder den fysiska tillvaxten och utvecklingen
p& manga satt. Vavnadernas och organsystemens tillvaxt och funktio-
nella utveckling foljer hos néstan alla en viss biologisk foljd, men till-
vaxtens och utvecklingens hastighet varierar beroende pa samverkan
mellan arvsmassan, naringsintaget och omgivningens impulser, sdsom
den fysiska aktiviteten.

Tillvaxtfaserna

Kroppens naturliga tillvaxt bestar av tre huvudfaser: 1) den initiala till-
véaxten, som pagar fran fostertiden till ungefar sex manaders alder, 2)
tillvaxten under barndomen, som bérjar da den initiala tillvaxten slutar,
pagar under hela langdtillvaxten och blir langsammare strax fore tillvaxt-
spurten i puberteten och 3) tillvaxten i puberteten, som innefattar den
langsamma tillvaxten under den tidiga puberteten, den ungefar tva ar
langa tillvaxtspurten och tillvaxtens slutliga upphorande. Under den ini-
tiala tillvéxten ar det i huvudsak mangden celler som 6kar och de storsta



forandringarna sker i huvudet och balen. Under tillvaxten i barndomen
blir framfor allt benen och armarna langre medan tillvaxtspurten framst
galler balen, de inre organen och muskulaturen. Tillvéaxten upphor forst
i handerna och fétterna, sedan i armarna och benen och slutligen i rygg-
raden. Den belastning som orsakas av fysisk aktivitet stor enligt under-
sokningar inte tillvaxten och utvecklingen, men mycket stor belastning
kan skjuta pa tillvaxten i puberteten och forsena tillvaxtspurten.

Hormonaktiviteten

Efter fodelsen regleras den biologiska tillvaxten av manga hormoner, av
vilka skoldkértelhormonets andel ar betydande under_tillvaxten i barn-
domen. | borjan av puberteten borjar kroppen utsondra tillvaxthormon
och koénshormoner, vilka forandrar kroppens sammansattning och ut-
vecklar kdnsegenskaperna. Framfor allt tillvaxthormon och testosteron
paverkar tillvaxtspurten och dess upphorande. Den 6kade utsondringen
av dessa uppbyggande hormoner férsnabbar ocksa aterhamtningen fran
anstréngning och utvecklingen av tréaningseffekter.

Vikt, langd och kKroppens sammansattning

Barnets vikt okar i samband med den normala langdtillvaxten. Hos barn
som vaxer granskas vikten i forhallande till langden (som avvikelse fran
medelvikten hos barn i samma langd). Det finns ocksa referensvarden for
kroppsmasseindex for bedomning av 6vervikt hos barn och unga, men de
anvands sallan i Finland. Om den relativa vikten ar klart avvikande borde
misstankar om under- eller 6vervikt vackas. Barnets kropp ar mer kans-
lig an den vuxnas for variationer i vétskebalansen. Mangden fettceller ar
en synnerligen arftligt betingad egenskap, men méangden kan oka nagot
under tillvaxten i barndomen. Fetma i barndomen kan paverka viktreg-
leringen ocksa senare i livet. Okningen av fettvavnaden efter puberteten
beror snarare pa att redan befintliga fettceller blir storre. De hdga hemo-
globinvérdena hos nyfodda normaliseras under de férsta manaderna och
halls sedan sa gott som konstanta fram till puberteten. | puberteten 6kar
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saval mangden roda blodkroppar som hemoglobinméngden i dem kraftigt
speciellt hos pojkarna.

Nervsystemet och muskulaturen

Nervcellerna 6kar framfor allt under borjan av fostertiden. Utvecklingen
av natverket mellan nervcellerna blir betydligt langsammare redan efter
de tva forsta levnadsaren. Hjarnans storlek okar anda anda till puber-
teten i huvudsak for att kontakterna mellan nervcellerna forstarks och
synapserna borjar fungera effektivare. Mangsidiga sinnes- och rorelseim-
pulser gynnar de hér férandringarna, medan bristféalliga eller ensidiga
impulser kan ha motsatt inverkan. Muskelmassan okar i ganska jamn
takt under tillvaxten i barndomen. Mangden muskelceller 6kar inte
namnvart efter fodelsen, men den naturliga tillvéxten och regelbunden
belastning paverkar muskelcellernas storlek, struktur och funktionsfor-
maga. Muskelcellerna okar i storlek framfor allt hos pojkarna under och
efter tillvaxtspurten pa grund av 6kad hormonaktivitet. Energiomsatt-
ningen, koordinationen mellan muskelcellerna och férmagan att aktivera
nya motoriska enheter effektiveras redan fore puberteten. Den anaero-
ba (framfor allt den mjolksyrebildande) d&mnesomsattningen utvecklas
langsammare &n den aeroba och darfoér bor anaerob, mjélksyrebildande
snabbhetsuthallighetstraning anvandas sparsamt fram till tio ars alder.

Skelettet, brosken och stodvavnaderna

Skelettets langdtillvaxt foljer-en individuell tillvaxtkurva och upphér
nar tillvéxtspurten avstannat. Foréandringarna i bentatheten och ben-
massan ar beroende av belastningen pa benet, naringsintaget och hor-
monaktiviteten. Benmassan Okar lattast om benet belastas i langdrikt-
ningen under de sista aren av tillvéxten i barndomen och strax fére pu-
berteten. Idrottsformer som innehaller hopp, vridningar och stétar kar
effektivt benmassan under hela tillvaxtperioden. Benmassan ar som
storst i 20-25 ars alder. Det ar skél att minnas att benens langdtillvaxt
sker i de s.k. tillvaxtbrosken, vars struktur ar kanslig for dragbelastning,



t.ex. hogintensiva hopp och styrkedvningar. Om tillvaxtbrosken utsatts
for alltfor hard och ensidig belastning under tillvaxtspurten kan benets
langdtillvaxt rubbas och det kan férekomma smarta i tillvaxtzonen.
Ocksa belastning i form av upprepad strackning och béjning av ryggen
kan utsatta ryggens strukturer for belastningsskador, bl.a. forandringar
i kotandplattan och stressfrakturer i kotbagen. Strukturférandringarna
kan vara bestandiga.

Ledbrosket behdver rorelse. Regelbunden fysisk aktivitet utvecklar
ledbroskens belastningstalighet, men biomekaniskt oriktiga roérelsebanor
kan ocksa orsaka broskskador redan i ett mycket tidigt skede. Fysisk ak-
tivitet under tillvaxten forstarker ocksa andra stodstrukturer, sasom led-
band, senor och ledkapslar. Rorligheten i lederna och stédvavnaderna ut-
vecklas bast i 11-14 ars alder.

Andnings- och cirkulationsorganen

Vid fodelsen ar barnets andningsorgan relativt sma. Lungorna véaxer
kraftigt under de tva forsta levnadsaren och ytan dar andningsgaserna
byts ut mangfaldigas. Efter det foljer tillvaxten av andningsorganen den
ovriga tillvaxten och andningen effektiveras nar de muskel- och st6d-
vavnadsstrukturer som deltar i andningen utvecklas. Fysisk aktivitet in-
verkar-positivt pa de muskler som deltar i andningen, aven om fysisk
aktivitet inte direkt 6kar andningsorganens storlek. Ocksa hjartmuskeln
vaxer och utvecklas i takt med den 6vriga utvecklingen, men regelbun-
den fysisk aktivitet effektiverar hjartmuskelns tillvaxt, dess kontrak-
tionskraft och slagvolym. Maximipulsen sjunker och pulsens reaktion
pa belastning forandras nar puberteten borjar. Fysisk aktivitet okar ock-
sa blodkérlssystemets tathet och lokala reglering redan i barndomen.
Uthallighetsidrott ar att rekommendera redan for barn och unga.
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Den kognitiva utvecklingen
Timo Ahonen

Den kognitiva utvecklingen innebar utveckling av.férmagan att skaffa
kunskap: att iaktta, komma ihag, forsta, l6sa problem, tanka och pla-
nera sina handlingar. Utvecklingen av de har egenskaperna har en va-
sentlig inverkan pa barnets och den ungas férmaga att forsta varlden,
anpassa sig till den och ocksa forandra den.

Sambandet mellan kognitiv utveckling och fysisk aktivitet baserar sig



pa tanken om ett dmsesidigt forhallande mellan de motoriska och kog-
nitiva funktionerna, enligt vilket "barnet ror sig for att iaktta och iakttar
for att rora sig”. De motoriska funktionerna i samband med fysisk aktivi-
tet forutsatter alltid ocksa kognitiva funktioner sdsom att rikta sin upp-
maéarksamhet, planera sin verksamhet och goéra noggranna iakttagelser
om den egna kroppen och omgivningen. Nar barnet ror pa sig utvecklas
och omformas oundvikligen ocksa de kognitiva funktionerna nér fardig-
heterna forbattras.

Borjan av skolaldern, det vill sdga ca sju ars alder, kan anses vara ett
overgangsskede i utvecklingen dar barnet tack vare den biologiska och
kognitiva utvecklingen kan handla mer sjalvstandigt an tidigare och ta
ansvar for sina egna handlingar. Barnet borjar rora sig mer pa egen hand
i narmiljon, till exempel till skolan, hobbyer och kompisar. Samtidigt for-
battras barnets formaga att iaktta sina rorelser och bedéma sina egna
prestationer. Barnet kan ocksa i sina-tankar frigéra sig fran de omedel-
bara sinnesfornimmelserna och-férmagan att halla flera aktuella saker
i minnet samtidigt forbattras. Darfor kan barnet mer flexibelt begrunda
och forsta olika konkreta fenomen i livet. Det innebar samtidigt att bar-
net avstar fran manga sagoaktiga forestallningar som varit viktiga for
barnet.

Barnets‘egen aktivitet ar av stor betydelse for hur barnet utvecklas
och lar'sig och hur dess kunskapsreserv 6kar. Smaningom bérjar bar-
net‘ocksa veta hur man enklast lar sig (”jag lar mig bast om jag far
prova sjalv™) eller kommer ihag olika saker ("nar jag upprepar siffrorna
for mig sjalv minns jag dem battre”) eller hurdana strategier eller me-
toder som kan underlatta inldrningen (”jag lar mig en ny dvning bast
genom att forst titta noga pa hur de andra goér och sedan éva den steg-
vis”). Ocksa barnets egna uppfattningar och forestéallningar om sina eg-
na inlarningsmojligheter inverkar pa motivationen och darmed pa bar-
nets handlingar och pa hur barnet klarar av inlarningssituationen. Den
vuxna kan stoda inlarningen och den kognitiva nyfikenheten genom att
stoda barnets sjalvstandighet och formaga och genom att undvika att
betona resultaten. En varmhjartad interaktion mellan barnet och den
vuxna och den vuxnas lyhordhet for barnets individuella egenskaper
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och behov éar viktiga for barnets inldrningsmotivation.

| ungdomséren blir tdnkandet mer abstrakt och begreppsmassigt.
Det har att géra med att den unga sjalv borjar fundera pa sin jagbild,
pa varlden, pa framtiden och pa fragor om moral. Tankandet utveck-
las, formagan och kapaciteten att hantera information effektiveras och
verksamhetsstyrningen utvecklas. Det mojliggoér planering, flexibilitet,
sjalvreglering och genomférande av handlingar, eller & andra sidan for-
hindrande och kontroll. Dessa funktioner har ett starkt samband med
utvecklingen av de frAmre delarna av hjérnan.

Det finns manga uppfattningar om vilka alla faktorer som inverkar
pa den kognitiva utvecklingen och i vilka proportioner. De flesta ar &n-
da beredda att acceptera tanken att utvecklingen av nervsystemet och
dess sardrag utgor grunden for den kognitiva utvecklingen och darmed
for barnets egen aktivitet, dar barnet genom sina egna erfarenheter for-
mar sig en allt noggrannare uppfattning om sig sjalv och sin omgivning.
Barnet ar anda inte en “ensam uppfinnare pa en 6de 6” utan lever hela
tiden i samspel med andra manniskor och sin egen kultur. Det samspe-
let bestammer den kognitiva utvecklingens riktning och form.
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Den motoriska utvecklingen
Arja Saakslahti

Den motoriska utvecklingen pagar hela livet och ar en fortgaende 6mse-



sidig process under vilken barnets formaga att réra pa sig pa egen hand
forbattras och blir mangsidigare. Den paverkas av individens arvsmassa,
fysiska tillvaxt och utveckling, men framfor allt av omgivningens fysiska,
psykiska och sociala impulser. Den motoriska utvecklingens hastighet ar
mycket individuell.

Den motoriska inlarningen ar en process dar de motoriska fardighe-
terna utvecklas individuellt genom en aktiv inlarningsprocess. De forand-
ringar i kroppens proportioner som den fysiska tillvaxten medfor kraver
standig anpassning av det sensoriska systemet for att kunna ta emot,
hantera och reagera pa information fran sinnena, och inverkar darmed
pa den motoriska inlarningen. Barnets neurala system har inte.annu sta-
biliserats och de motoriska fardigheterna varierar. Darfor behdver barnet
mycket 6vning och manga upprepningar varje dag.

Den kognitiva utvecklingen har stor betydelse for de viljestyrda ro-
relserna och inlarningen av de motoriska fardigheterna. Den kognitiva
utvecklingen gor det mojligt for-barnet att lara sig utnyttja den informa-
tion om kroppens rérelser som sinnena formedlar och lara sig nya mo-
toriska fardigheter. De-motoriska fardigheterna kan delas in i basfardig-
heter och specialfardigheter. Barn har biologiska forutsattningar att lara
sig de motoriska basfardigheternas sista stadium redan fore skolaldern.
Inlarning av tillrackliga balansfardigheter &r en forutsattning for all an-
nan motorisk inlarning. De motoriska basfardigheterna ar foljande: att
ga,‘springa, hoppa, kasta, fanga, sparka och sla. Dessa fardigheter be-
hover manniskan under hela livet for att klara sig pa egen hand i varda-
gen. For att de motoriska basfardigheterna ska utvecklas till den hogsta
nivan behévs manga upprepningar, dvs. 6vning, uppmuntran av omgiv-
ningen, vagledning och en inlarningsmiljé som stdder inlérning av nya
saker. De har faktorerna varierar stort fran individ till individ och darfor
kan det handa att manga barn, unga och vuxna aldrig nar de motoriska
basfardigheternas hogsta niva. Egenskaper som ofta forblir bristfalliga
ar t.ex. att kasta, fanga och sla.

Det finns skillnader mellan koénen i frdga om de motoriska basfar-
digheterna. Pojkarna ar battre an flickorna i 16pning, langdhopp och
bollkastning. Flickorna &r i sin tur battre i grenar som kraver finmo-
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torik och noggrannhet. De hér skillnaderna mellan kénen beror delvis
pa arvsmassan och den neurala mognaden men ocksa pa social paver-
kan frdn omgivningen, vilket mérks bland annat pa det att flickor och
pojkar uppmuntras trana pa olika idrottsévningar. Skillnaderna mellan
flickor och pojkar beror till en del pa skillnader i mangden upprepning-
ar och traning och pa skillnader i idrottsforeningsaktiviteten.

Hos barn under skolaldern utvecklas de motoriska basfardigheterna
i samband med fysiskt aktiva lekar. Hos barn i skolaldern &r fardighe-
terna emellertid sa langt utvecklade att de behdver mer specifik traning
for att utvecklas vidare. Vélplanerad och specifik traning kan man fa
under handledning av professionella utbildade idrottsinstruktorer. Dar-
for har de som deltar i ledd idrottsverksamhet battre motoriska fardig-
heter an sina jamnariga.

Utvecklingen av de motoriska basfardigheterna &ar en férutsattning for
att kunna lara sig mer specialiserade motoriska fardigheter, sasom gren-
teknik i olika idrottsgrenar. Inlarningen av specialfardigheterna indelas i
ett 6vergangsskede, ett anpassningsskede och ett bruksskede som pagar
hela livet. Specialfardigheterna utvecklas endast om de trdnas och an-
vands. 12-18-arsaldern anses vara en viktig tid for inlarningen av mo-
toriska specialfardigheter. Nér de fysiska fardigheterna utvecklas och
kombineras med finslipade motoriska fardigheter blir det mojligt att gora
toppresultat i olika grenar i vuxen alder. Mangsidiga motoriska fardighe-
ter gor det majligt att idrotta och motionera mangsidigt under hela livet.

Kallor

Diamond A. Close interrelation of motor development and cognitive deve-
lopment and of the cerebellum and prefrontal cortex. Child Development
2000; 71: 44-56.

Gallahue DL, Ozmun, JC. Understanding Motor Development. Boston:
McGraw-Hill 2006.

Hatzitaki V, Zisi V, Kollias |, Kioumourtzoglou E. Perceptual-motor contribu-
tions to static and dynamic balance control in children. Journal of Motor
Behaviour 2002; 34: 161-70.



von Hofsten C. An action perspective on motor development. Trends in Cog-
nitive Sciences 2004, 8: 266-72.

Okely AD, Booth ML, Chey T. Relationships between body composition and
fundamental movement skills among children and adolescents. Research
Quarterly for Exercise and Sport 2004; 75: 238-47.

Raudsepp L, Pall P. The relationship between fundamental motor skills and
outside-school physical activity of elementary school children. Pediatric Exer-
cise Science 2006; 18: 426-35.

Schmidt RA, Lee TD. Motor control and learning. A Behavioral emphasis.
Champaign, IL: Human Kinetics 2005.

Saéakslahti A. Liikuntaintervention vaikutus 3-7-vuotiaiden lasten fyysiseen
aktiivisuuteen ja motorisiin taitoihin seka fyysisen aktiivisuuden-yhteys sydan-
ja verisuonitautien riskitekijoihin. Doktorsavhandling. Jyvaskyla universitet
2005.

Thomas J. Children’s control, learning and performance of motor skills. Re-
search Quarterly for Exercise and Sport 2000; 71: 1-9.

Toole T, Kretzschmar J. Gender differences in motor performance in early
childhood and later adulthood. Women in Sport & Physical Activity Journal
1993; 2: 41-71.

Williams AM, Ericsson KA. Perceptual-cognitive expertise in sport: Some
considerations when applying the expert performance approach. Human Mo-
vement Science 2005; 24: 283-307.

Den sociala och etiska utvecklingen
Lauri Laakso

Fysisk aktivitet, idrott, spel och lekar anses allmant vara effektiva meto-
der for social och etisk utveckling. Fysisk aktivitet i olika former erbju-
der manga mojligheter till interaktion, samarbete och skapande av nya
sociala relationer genom aktiv verksamhet. Sjalvfallet kan ocksd manga
andra hobbyer och aktiviteter uppfylla den malsattningen. Fragan ly-
der darfor om dessa mojligheter utnyttjas tillrackligt. Genom att betona
tavling for mycket kan man forsvara uppnaendet av de sociala malen.
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Om gymnastikundervisningen organiseras sa att eleverna far samarbeta
mycket med andra, t.ex. parvis, utvecklas elevernas beredskap att hjal-
pa andra och de sociala relationerna forbattras. Det ar anda viktigt att
arbeta med olika personer och inte bara med béasta kompisen.

For det moraliska tdnkandet och den etiska utvecklingen &r idrott
och motion, framfor allt spel och lekar, séllsynt fordelaktiga, eftersom
de innehaller konfliktsituationer som kan I6sas genom personlig inter-
aktion med andra. De bésta resultaten nas om konflikterna lses genom
diskussion inom gruppen. Tyvarr finns det ofta, framfor allt inom orga-
niserad idrott, valdigt lite utrymme for interaktion barnen eller ungdo-
marna emellan.

Med tanke pa den sociala och etiska utvecklingen ar det bra att vélja
undervisnings- och traningsmetoder som bygger pa samarbete och som
betonar egna initiativ. Man bor undvika att betona tavling for tidigt och
de officiella tavlingarna borde vara fa jamfort med tranings- och inlar-
ningssituationerna. Det &r till fordel om barn och unga uppmuntras att
I6sa konfliktsituationer i spel genom diskussion och ocksa sjalva far
fungera som domare eller spela utan domare.

Skolgymnastiken erbjuder manga mojligheter till mansklig tillvaxt
och stoder den kognitiva inlarningen. Gymnastiken &r ett praktiskt I&-
roamne som hjalper manga elever som inte orkar koncentrera sig en-
dast pa teoretiska studier att lara sig bade teoretisk kunskap och inlar-
ningsvanor, bland annat langsiktighet. Farska forskningsresultat visar
att fysisk aktivitet aktiverar hjarnverksamheten, vilket har betydelse for
inlarningen.

Fysisk aktivitet innehaller. ocksa manga element som framjar ut-
trycksformagan, det estetiska tankandet och kreativiteten. | det avseen-
det ar den fysiska fostran ocksa en del av-kultur- och konstfostran. Kul-
turen har betydelse for saval de nationella som de-internationella mal-
sattningarna inom idrotten. Idrott ar en vasentlig del av det nationella
kulturarvet, vilket ocksa marks i de idrottsformer som utévas. En avgo-
rande faktor i den finska idrottskulturen ar arstidernas vaxling, som er-
bjuder en unik mdjlighet att utéva idrott och motion i mycket olika kli-
mat- och naturférhallanden. A andra sidan &r idrott ocksa ett synnerli-



gen internationellt fenomen. Manga idrottsformer utévas pa samma sétt
runt om i varlden och de sma skillnaderna erbjuder bara intressanta
utmaningar for den internationella verksamheten. Idrott som en fysisk
verksamhet bygger till stor del pa nonverbal kommunikation, vilket ger
stora mojligheter fér manniskor ur olika kulturer att métas just i idrotts-
sammanhang. Det har betydelse savél inom internationellt samarbete
som nar man flyttar fran ett land till ett annat.
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| det har avsnittet beskrivs den fysiska aktivitetens inverkan pa skole-
levernas kondition, hélsa och vélbefinnande. Vi har valt att behandla
nagra centrala omraden inom temat halsa samt langtidssjukdomarna
astma och diabetes, som é&r relativt allmanna bland barn i skolaldern.
Dessutom diskuteras den fysiska aktivitetens betydelse for det psykiska
véalbefinnandet och inlarningen samt eventuella halsorisker.

Kondition
Olli J Heinonen ja Tuija Tammelin

Enligt aterkommande konditionstester som utfors pa vissa aldersgrup-
per i skolorna och inom férsvarsmakten har de finlandska ungdomar-
nas kondition forsamrats. Den har negativa utvecklingen torde delvis
bero pa viktokning och minskad utdvning av uthallighetsgrenar och
kan ocksa inverka pa skolelevernas halsa senare i livet. Dalig kondition
okar risken for hjart- och karlsjukdomar i vuxen alder.

Arvsmassan har stor inverkan pa konditionen och dess traningsbar-
het. Arftligheten uppskattas i olika undersokningar till 40-70 %. Den
maximala syreupptagningsférmagan &r ett satt att mata konditionen.
Hos barn och unga okar den maximala syreupptagningsformagan med
aldern och tillvaxten. Pojkarnas maximala syreupptagningsférmaga ar
storre an flickornas redan fore puberteten och dérefter 6kar skillnaden.
Hos flickorna kan 6kningen av framfor allt den viktrelaterade syreupp-
tagningsformagan bli lAngsammare, stanna av eller till och med bli min-
dre vid ungefar 14 ars alder.

Fysisk aktivitet inverkar relativt lite pa barns kondition och mindre
an pa vuxnas. De kortvariga fysiska aktiviteter som ar typiska for barn



utvecklar inte konditionen speciellt effektivt. Hos barn Gver atta ar kan
konditionen forbattras genom tréning. Fore tillvaxtspurten okar traning
vanligen den aeroba kapaciteten mindre an 5 %. Efter det forbattrar sys-
tematisk traning konditionen betydligt mer, i medeltal 10 %, och den
maximala syreupptagningsformagan 3-4 ml/kg/min. | lyckade interven-
tioner har man anvént oavbruten (= 30 min) minst medelhard fysisk
aktivitet (t.ex. 80 % av maximipulsen) minst tre ganger i veckan.
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Fetma
Sari Stigman

Overvikt hos barn och unga &r orovackande, for den &r ofta bestdende
och forutspar risk for fetma i vuxen alder. Det uppskattas att till och
med 80 % av de Overviktiga ungdomarna ar Gverviktiga ocksa i vux-
en alder. Fetma har konstaterats ha allvarliga negativa bade omedel-
bara och langsiktiga effekter p& barn och ungas halsa. Overviktiga barn
och unga lider storre risk att insjukna i bl.a. sjukdomar i andnings- och
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cirkulationsorganen och typ 2-diabetes. Fetma kan ha negativa effek-
ter ocksa pa barns och ungas psykiska och psykosociala valbefinnande,
livskvalitet och beharskning av de motoriska basfardigheterna.

Overvikt och fetma &r en foéljd av obalans mellan energiintag och for-
brukning. Energiintaget har anda inte 6kat speciellt mycket under de
senaste artiondena, utan évervikten hos barn och unga antas i forsta
hand vara en f6ljd av minskad fysisk aktivitet. Tillracklig och mangsidig
fysisk aktivitet borde darfor prioriteras i det forebyggande arbetet mot
fetma hos barn och unga och de hélsorisker fetma medfor. Saval tvar-
snitts- som uppfoljningsundersékningar visar att fysisk aktivitet forebyg-
ger Overvikt jamfort med inaktivitet och korrelerar med mindre mangd
kroppsfett, friskare andnings- och cirkulationsorgan och battre metabo-
lisk halsa redan i barndomen. Farska tvarsnittsundersokningar visar pa
en starkt negativ korrelation mellan objektivt matt fysisk aktivitet och
fetma. Barn och unga borde uppmuntras att rora pa sig sa att de blir
andfadda, for hos barn och unga kan intensiteten ha storre betydelse an
den totala méngden fysisk aktivitet nar det géller att forebygga fetma.

For overviktiga barn och unga borde fysisk aktivitet bli en viktig del
av livet. Det viktigaste ar att vara frisk och ma bra, att rora pa sig till-
réckligt och att forbattra den fysiska konditionen, inte nddvandigtvis att
ga ner i vikt. Fysisk aktivitet okar energiférbrukningen, uppratthaller
mangden fettfri vavnad, forstéarker andnings- och cirkulationsorganen,
forbattrar de motoriska fardigheterna och ar nédvandig for en normal
tillvaxt och utveckling. For 6verviktiga och feta barn och unga passar
det bast med rask eller intensiv uthallighetstraning. Ungdomar kan ock-
sa gora latt styrketréning. Fér yngre overviktiga och feta barn ar det
viktigt att trdna de motoriska basfardigheterna. For dverviktiga eller fe-
ta barn och unga medfér mangsidig fysisk traning ocksd manga andra
positiva effekter an viktnedgang och battre fysisk-hélsa, t.ex. psykiskt
vélbefinnande.

Skolorna, hemmen och de organisationer som arbetar med barn och unga
har en betydelsefull roll nér det galler att forebygga Overvikt hos barn och
unga och lara dem fysiska fardigheter, en fysiskt aktiv livsstil och kunskap
om hélsa och viktkontroll. Att skéta dvervikt ar ofta utmanande.
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Blodfetterna

Tommi Vasankari

Sambanden mellan fysisk aktivitet och blodfetter &r relativt sma i tvar-
snittsundersokningar bland barn och unga. Liksom i undersokningar
bland vuxna har den klaraste nyttan av fysisk aktivitet konstaterats i
HDL-kolesterol- och triglyceridhalterna: HDL-kolesterolhalten &r hogre
och triglyceridhalten lagre hos fysiskt aktiva personer an hos inaktiva.
Hos pojkar har sambandet mellan fysisk aktivitet och blodfetter konsta-
terats vara starkare an hos flickor i samma alder. | interventionsunder-
sokningar har man konstaterat att HDL-kolesterolhalten stiger lite och
att triglyceridhalten sjunker nar den fysiska aktiviteten okar. Motsvaran-
de forandringar har inte konstaterats i totalkolesterol- och LDL-koleste-
rolhalterna. Eftersom det har gjorts s& fa interventionsundersokningar
ar det svart att avgora hur stor mangd och hurdan slags fysisk aktivitet
som inverkar positivt pa blodfetterna hos barn och unga. Bedomning-
en av effekterna av fysisk aktivitet forsvaras ocksa av de forandringar i
blodfetterna som hor till den normala utvecklingen. Dessutom forand-
rar den fysiska aktivitetens inverkan pa vikten ocksa fettamnesomsatt-
ningen, och en del av den fysiska aktivitetens gynnsamma effekter kan
antas bero pa forandringar i kroppssammansattningen.
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Blodtrycket

Tommi Vasankari

Den fysiska aktivitetens inverkan pa blodtrycket hos barn och unga har
undersokts sparsamt. Den befintliga litteraturen visar inget klart sam-
band mellan fysisk aktivitet och blodtryck hos unga med normalt blod-
tryck. Daremot visar nagra undersokningar att uthallighetstraning i 3-8
manader sanker forhojt blodtryck hos unga, medan muskelkonditions-
traning’i 8 veckor inte hade nagon inverkan pa forhojt blodtryck hos
unga. Eftersom det finns sa fa randomiserade kontrollerade interven-
tionsundersokningar ar det svart att dra slutsatser utgaende fran resul-
taten. For unga med nagot forhojt blodtryck rekommenderar den befint-
liga litteraturen fysisk aktivitet flera gadnger i veckan, minst 30 minuter
per gang och pa en sadan belastningsniva att den forstarker andnings-
och cirkulationsorganen. Dessutom har tv-tittande nyligen konstaterats
korrelera med forhojt blodtryck ocksa hos barn. For barn som tittar pa
tv 2—4 timmar per dag var risken for forhojt blodtryck 2,5 ganger sa stor
och for barn som tittar pa tv mer an 4 timmar per dag 3,3 ganger sa stor
som hos barn som tittar pd tv mindre an 2 timmar per dag. | den har
undersokningen korrelerade tv-tittandet ocksa med graden av Gvervikt.

70




71

Kallor

Danforth JS, Allen KD, Fitterling JM, m.fl. Exercise as a treatment for hy-
pertension in low-socioeconomic-status black children. J Consult Clin Psychol
1990; 58: 237-9.

Ewart CK, Young DR, Hagberg JM. Effects of school-based aerobic exercise
on blood pressure in adolescent gilrs at risk for hypertension. Am J Public
Health 1998; 88: 949-51.

Hagberg JM, Goldring D, Ehsani AA, m.fl. Effects of exercise training on the
blood pressure and hemodynamics of hypertensive adolescents. Am J Car-
diol 1983; 52: 763-8.

Kelley GA, Kelley KS. Exercise and resting blood pressure in children and
adolescents: a meta-analysis. Pediatr Exerc Sci 2003; 15: 83-97.

Laird WP, Filxer DE, Swanborn CD. Cardiovascular effect of weight training in
hypertensive adolescents. Med Sci Sports Exerc 1979; 11: 79.

Pardee PE, Norman GJ, Lustig RH, Preud’homme D, Schwimmer JB.
Television viewing and hypertension in obese children. Am J Prev Med
2007; 33: 439-43.

Amnesomséattningen
Tommi Vasankari

I och med att fetma hos barn har 6kat snabbt under de senaste tjugo
aren har ocksd amnesomsattningsrubbningar forknippade med fetma
blivit vanligare. Metabolt syndrom innebéar att @&mnesomsattningsrela-
terade riskfaktorer samlas hos en och samma person. Det &r svarare att
definiera metabolt syndrom hos personeri.vaxande alder an hos vuxna.
Féljande helhet har foreslagits som definition for metabolt syndrom hos
unga: bukfetma, forhojd triglyceridhalt, forhojt blodtryck, forhojt faste-
blodsocker och lag HDL-kolesterolhalt. Det metabola syndromet har ett
klart samband med 1ag fysisk aktivitet. Den fysiska aktivitetens inver-
kan pa de faktorer som bidrar till det metabola syndromet har under-
sokts hos barn och unga. | interventionsundersokningar har det kon-



staterats att fysisk aktivitet sanker triglycerid- och insulinhalterna och
minskar mangden fett. Det finns inga absoluta bevis pa att fysisk aktivi-
tet forebygger metabolt syndrom hos barn och unga.

I en omfattande europeisk tvarsnittsundersokning av riskfaktorer for
hjartsjukdomar hos 9-15-aringar konstaterades objektivt matt fysisk ak-
tivitet ha ett samband med nastan alla kanda riskfaktorer for hjartsjuk-
domar. Nar de olika riskfaktorerna summerades till ett s.k. riskindex for
hjartsjukdomar framhévdes den fysiska aktivitetens betydelse ytterliga-
re. Risken for hjartsjukdomar var Gver tre ganger storre bland de tva
femtedelar som rérde pa sig minst an hos den femtedel som rérde pa
sig mest. | den har undersokningen rackte en timme mattligt belastande
fysisk aktivitet per dag inte som skydd mot ansamling av riskfaktorer-
na for hjartsjukdomar, utan forskarna rekommenderade minst en och en
halv timme fysisk aktivitet for att forhindra ansamling av riskfaktorerna
for hjartsjukdomar.
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Benstommen
Sari Stigman

Regelbunden och mangsidig fysisk belastning ar nédvéndig for en frisk
benstoamme. En benstomme som inte utsatts for tillracklig belastning,
framfor allt under langdtillvaxten, blir inte tillrackligt stark. Grunden
for en frisk benstomme i vuxen alder skapas redan i barndomen och
samtidigt forebyggs osteoporos. Mineralméangden i fysiskt aktiva barns
benstomme har konstaterats vara storre och benets uppbyggnad star-
kare an hos mindre aktiva jamnariga.

Effekten av fysisk aktivitet.och anstrangning &r som stérst nér ben-
stommen véxer och utvecklas. Det.finns mycket starka bevis pa att fy-
sisk aktivitet forstarker benstommen hos barn fore puberteten och
mattliga bevis pd motsvarande effekt hos unga efter puberteten. Efter
puberteten borde man &nda fortfarande rora pa sig mangsidigt for att
forsoka forstarka och bevara den uppnadda hardheten i benstommen.
Fysisk aktivitet som innehaller rikligt med olika slags hopp och snab-
ba riktningsforandringar ar nyttigast nar man vill 6ka mineralméangden
i benstommen. Foér barn och viaxande ungdomar rekommenderas fart-



fylld idrottstraning som innehaller hopp tre ganger i veckan ca 60 mi-
nuter per gang. Det behovs uppskattningsvis 50-100 hopp per dag, och
de kan spridas ut 6ver flera separata hoppstunder. For unga kan ocksa
30-45 minuter mattfull styrketraning med muskelarbete som orsakar
vridningar och tryck rekommenderas for att starka benstommen.
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Langtidssjukdomar — astma och diabetes
Tommi Vasankari
Astma

Det har inte konstaterats nagot klart samband mellan astmans stora ut-
bredning och idrottsutovande hos barn och unga. Det har visserligen
rapporterats mer astma och darmed jamforbara symptom hos utévare
att vissa grenar, men astmatiska symptom rapporteras lattare hos barn
som ror pa sig mycket. Astmans utbredning hos barn ser ut att i nagon
man ocksa ha samband med Overvikt, men nar det galler den fysiska
konditionen ar resultaten motstridiga. Fysisk behandling som innehal-
ler uthallighetstraning har i flera undersokningar konstaterats forbattra
konditionen hos astmasjuka barn, &ven om systematiska foréandringar i
lungfunktionen inte konstaterats.

Nar det galler fysisk aktivitet for astmasjuka barn bér man ocksa
beakta den risk for astmaanfall som den fysiska aktiviteten medfér. Om
medicineringen ar god och astman i 6vrigt ar symptomfri, kan risken
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forminskas betydligt genom att trana i luft som innehaller fa allergener
(t.ex. pollen), undvika mycket anstrangande traning, undvika torr kall
luft och varma upp tillrackligt. Unga astmatiker som natt en god vard-
balans kan delta i sa gott som alla idrottsformer tillsammans med friska
barn och unga.

Diabetes

Hos barn och unga har foérekomsten av typ 1-diabetes inget samband
med fysisk aktivitet. Daremot kan aktiv idrottsutdvning minska den
méangd insulin som kravs for behandlingen och forebygga uppkomsten
av insulinresistens. Den fysiska aktivitetens positiva inverkan pa vikt-
kontrollen har ocksa positiv inverkan pa typ 1-diabetikerns @mnesom-
séttning och energibalansen i allmanhet.

| varden av typ 1-diabetes bor maltiderna, mellanmalen, behandling-
en med insulininjektioner och den fysiska aktiviteten beaktas som en
helhet. Insulin och langvarig fysisk aktivitet sanker blodsockret, med-
an maltider och mellanmal hojer det. Typ 1-diabetikern maste minnas
risken. for alltfor 1agt blodsocker (hypoglykemi), vilket kan orsakas av
mindre energiintag och storre energiférbrukning én planerat. Darfor bor
dagens maltider och langre och tyngre fysiska aktiviteter beaktas nar
man doserar till exempel langverkande insulin. Dessutom bor typ 1-dia-
betikern forbereda mellanmal att &ta under aktivitetens gang.

Ocksa stéllet dar insulinet injiceras har stor betydelse for blodsock-
ervariationen under fysisk aktivitet. On insulinet injiceras pa ett stalle
som ar aktivt under den kommande aktiviteten (t.ex. laret under cyk-
ling) kommer det injicerade insulinet att na blodcirkulationen betydligt
snabbare &n om det injiceras pa ett mindre aktivt stalle (t.ex. pd ma-
gen). Darfor har ocksa injektionsstéllet betydelse-nir man uppskattar
blodsockerforandringarna under fysisk aktivitet.

Typ 2-diabetes drabbar allt yngre och de yngsta typ 2-diabetikerna ar
barn i skolaldern. Typ 2-diabetes fungerar helt annorlunda an typ 1-dia-
betes. Riskfaktorer for typ 2-diabetes ar arftlighet, dvervikt och total el-
ler delvis avsaknad av fysisk aktivitet. Unga typ 2-diabetiker har rappor-



terats vara dverviktiga och fysiskt inaktiva. Darfor inriktar sig varden av
typ 2-diabetiker pa levnadsvanor, naringsintag och fysisk aktivitet. Hos
overviktiga barn har mattligt belastande och tyngre fysisk aktivitet (40
minuter per gang, tre ganger i veckan) rapporterats forbattra blodets in-
sulin- och triglyceridnivaer. Genom att 6ka den fysiska aktiviteten och
forminska energiintaget (6ka maltidens fiberhalt och minska fetthalten)
kan typ 2-diabetikern aterga till normal sockerbalans. Ofta forutsatter
det ocksa en viktnedgang. For typ 2-diabetiker innebér fysisk aktivitet
inte nagon risk for hypoglykemi sasom hos typ 1-diabetiker, eftersom
kroppens egen insulinutséndring vanligen annu fungerar i ndgon man.
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Psykiskt vélbefinnande och inlarning

Marko Kantomaa ja Taru Lintunen

Fysisk aktivitet kan vara bra for barns och ungas psykiska valbefinnan-
de pa manga satt, men dess inverkan ar mycket individuell. | basta fall
ger den fysiska aktiviteten positiva fysiska upplevelser och méjligheter
att uttrycka kanslor och lara sig sociala fardigheter. Fysisk aktivitet kan
pa sa sétt stoda utvecklingen av barnets personlighet och en sund sjalv-
kéansla.

Den mentala halsan &ar en resurs som paverkar formagan att han-
tera stress, tala angest och forlust och anpassa sig till forandrade livssi-
tuationer. Regelbunden fysisk aktivitet korrelerar med lagre stressniva-
er hos barn och unga, forebygger uppkomsten av depressionssymptom
och lindrar angestsymptom. Fysisk aktivitet har ocksd samband med
farre somatiska besvar, farre sociala problem och farre uppmaéarksam-
hets- och beteendestérningar.

Fysisk aktivitet sasmmankopplas med bl.a. positiva kanslor, gott hu-
mor och tillfredsstéllelse med sig sjalv. Fysisk aktivitet hojer barns och
ungas sjalvkansla och stoder uppkomsten av en positiv jaguppfattning.
Fysisk aktivitet kan ocksa ha negativ inverkan pa barns och ungas psy-
kiska valbefinnande. For stor mangd och for ensidig traning kan leda
till utmattning, depression och en forvrangd jagbild. For stor betoning
av tavling kan a sin sida Oka stressen och angesten. Sarskilt problema-
tisk blir situationen om den unga kanner att det férvantas mycket mer
av honom eller henne an han eller hon sjélv tror sig klara av.

De undervisnings-, instruktions- och tréningsmetoder som anvands
inom organiserad idrott har en betydande .inverkan pa hurdant samban-
det mellan idrottshobbyn och de psykiska faktorerna.blir. Det ar viktigt
att ledaren uppmuntrar den unga att forsoka och att trana. Inom ledd
idrott motiveras de unga bland annat av att lara sig fysiska fardigheter,
att kédnna sig duktiga och trygga, att trivas och att idrotta tillsammans
med andra unga och av kanslan att kunna paverka.

Barn och unga kan kanna sig duktiga nar de tycker sig vara battre an



de andra eller nar de kanner att de gatt framat, utvecklats och lart sig nya
saker. Barn och unga skapar alltid en del av sin sjalvbild genom att jam-
fora sig med andra. Ledare och larare kan anda balansera den hér starka
tendensen att jamféra med andra genom att valja undervisningsmetoder
som bygger pa differentiering, individualitet, samarbete, gruppbildning,
initiativtagande och gruppundervisning.

Fysisk aktivitet inverkar positivt ocksa pa de kognitiva prestationerna
och inlarningen i skolaldern. | unders6kningar har saval fysisk aktivitet
som fysisk kondition korrelerat med god skolframgang. Korrelationen kan
tolkas i bada riktningarna. Enligt en undersokning forsamrades inte skol-
framgangen nar mer fysisk aktivitet infordes under skoldagen trots att ti-
den togs fran den 6vriga undervisningen. Fysisk aktivitet korrelerar med
inlarningsformagan och har en positiv inverkan pé koncentrationsforma-
gan, minnet och beteendet i klassrummet.-Motoriska problem ar ofta en
del av mer omfattande inlarningssvarigheter och har samband med till
exempel uppmarksamhetsstorningar, sprakliga inlarningssvarigheter och
las- och skrivsvarigheter.

Fysisk aktivitet inverkar positivt pa det psykiska valbefinnandet ock-
s& pa langre sikt: idrottsutévning i ungdomsaren har konstaterats korre-
lera med psyKiskt valbefinnande i vuxen alder.
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Eventuella risker med fysisk aktivitet
Olli J Heinonen
Olycksfall inom fysisk aktivitet

De olycksfall som sker inom fysisk aktivitet ar den kategori av olycks-
fall som orsakar flest skador. Ar 2006 uppkom det 278 000 idrottsska-
dor i Finland. Skador uppkommer framst i samband med anstrangande
idrott och tavlingsidrott.

Over en fjardedel av. alla idrottsskador sker i knaet och vristen.
Idrottsskador &r vanliga ocksa hos barn och unga, och méangden har
Okat. Lyckligtvis ar storsta delen av skadorna lindriga och laker bra.
Nar det galler allvarliga olycksfall ar resorna till idrottsplatsen betydligt
farligare an sjalva idrottandet.

Risken for olycksfall 6kar nér farten, fallen och kontakten med andra
spelare okar. Ocksa spelredskapen kan orsaka skador.



De basta satten att forebygga idrottsskador &r att:

e vélja en trygg idrottsform

e inleda traningen lugnt

e anvanda hdgklassig utrustning och ordentliga skydd

e anvanda skor som har bra stétdd@mpning och passar traningsunderlaget

= gora 6vningar som forbattrar koordinationen, reaktionsférmagan
och lageskontrollen i muskler, senor och leder

e skdta om och rehabilitera tidigare skador systematiskt och under
Overvakning

« folja reglerna och behérska nerverna i spelets hetta

Belastningsskador

Av alla idrottsskador hos barn ar 30-50.% belastningsskador. Belast-
ningsskador i benens tillvaxtzoner, vid senfastena, (apofysit) ar vanliga
belastningsskador hos idrottande barn i véxande alder. Severs sjukdom
upptrader vid akillessenans faste pa baksidan av hélbenet hos 7-11-
ariga idrottande barn, framfor allt om traningen sker pa hart underlag
och med skor med dalig stétdampning. Osgood-Schlatters sjukdom &r
ett motsvarande smarttillstand i tillvaxtzonen i skenbenets évre del hos
10-14-aringar. Den ar vanlig i grenar som innehaller mycket l16pning,
hopp och sparkar. Varden gar ut pa att minska den starka dragbelast-
ningen pa apofysen, det vill saga att undvika idrottsformer som fram-
kallar smarta. Helt smartfria idrottsformer bor tillatas, liksom ocksa
alternativa 6vningar som inte innehaller starka dragbelastningstoppar.
Hur lange apofysiten varar ar individuellt; det varierar fran latt smarta i
nagra dagar upp till flera ar.

Belastningsskador hos barn i vaxande alder kan enklast forebyggas
genom att inte utoka mangden ensidig grentrdning under tillvaxtspurten
I puberteten, utan genom att tvartom forsoka gora traningsprogrammet
och 6vningarna mangsidigare. Nar traningen blir mangsidigare utveck-
las ocksa de motoriska fardigheterna battre och muskulaturen utvecklas
| ratt proportioner, vilket ar viktigt ocksa for att forebygga skador. Idrott
for barn i vaxande alder borde inte innehalla kraftiga och intensiva ryck
och inte heller maximala vikter.
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Stort atbeteende hos unga idrottare

Egentliga atstorningar ar anorexia nervosa och bulimia nervosa, vars
sammanlagda foérekomst ar liten (under 3 %). Daremot ar s.k. stort at-
beteende, till vilket raknas begrénsat atande, forsok att ga ner i vikt,
missndjdhet med den egna kroppen och vilja att ga ner i vikt, vanligt
hos idrottare. Risk for stort atbeteende finns framfor allt i s.k. estetiska
grenar (gymnastik, konstakning, balett) och uthallighetsgrenar.

Egenskaper som skyddar vaxande barn fran atstérningar, sdsom au-
tonomi och god sjalvkansla, borde stédas i fostran och hobbyer. Idrott
och fysisk aktivitet inverkar ofta positivt pa den ungas sjéalvbild, sa i
sjalva verket kan idrott skydda fran atstérningar.

Atstorningar foregds nastan alltid av viktnedgang eller &tminstone
forsok att ga ner i vikt. De viktigaste forebyggande atgarderna ar darfor
att acceptera en frisk och naturlig vikt och kropp och att forhindra on6-
dig bantning och krasenhet. Overdriven oro éver vikten, en strang diet
och traning ocksa nar man borde aterhamta sig &r typiska tecken pa en
Okad risk for atstorningar. Faran for atstérningar torde kunna minskas
genom att forbéattra idrottarnas, tranarnas och foraldrarnas kunskaper
om naring, viktkontroll, bantning och igenkéannande och utveckling av
atstorningar.

Atgarder som minskar idrottarnas behov att g& ner i vikt och risken for

atstorningar:

= Idrottarnas kunskaper.om néaring bor forbattras. Da minskar det
bantningsbehov som beror. pa felaktiga matvanor.

e Trénarnas kunskaper om bedémning av kroppssammanséttningen,
om samband mellan vikt och prestationsformaga och om atstérning-
ar bor forbattras.

= Viktens eller kroppssammansattningens betydelse i idrottstraning far
inte 6verdrivas. Omotiverad, upprepad matning av vikten eller krop-
pens sammansattning bor undvikas.

= Beslut om en idrottares behov att ga ner i vikt bér grunda sig pa re-
sultat av upprepade matningar. Om idrottare jamfors med varandra



eller med grenens "idealvarden” kan det leda till orealistiska krav pa
viktnedgang.

e Tranare, foraldrar och lakare bor 6vervaga noggrant hur och nar de
borjar diskutera viktnedgang med en idrottare. Vid behov planeras
en vettig bantningshastighet och -metod tillsammans med en expert.

= Bantningen far inte “effektiveras” med hot, som att férbjuda idrotta-
ren att delta i tavlingar e.d., innan den efterstravade vikten natts.

= Fortgdende problem med viktkontrollen kan vara tecken pa att idrot-
taren saknar den talang (arvsmassa) som kravs for toppresultat i
grenen. | sa fall bér malsattningen justeras och idrottaren ska inte
tvingas strava efter orealistiska viktmal.

Kallor

Heinonen 0J, Kujala UM. Kasvuikéisen urheilijan ongelmat. Duodecim
2001; 117: 647-52

Parkkari J, Kannus P, Fogelholm M. Liikuntavammat - suurin tapaturmaluok-
ka Suomessa. Finlands lakartidning 2004; 59: 3889-95.

82




5am mellan fysisk aktivitet

och andra halsovanor
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Mika Vuori ja Lasse Kannas

Fysisk aktivitet ar av stor betydelse for skolbarns hélsa. Den fysiska ak-
tiviteten hor pa ett naturligt satt inop med andra sunda vanor. En del av
den fysiska aktivitetens positiva halsoeffekter kan anda ga om intet ifall
den fysiska aktiviteten leder till andra ohalsosamma vanor. | det halso-
framjande arbetet bor man beakta de inbérdes samband mellan olika
hélsovanor som konstaterats i olika undersokningar. Manga halsovanor
bildas redan i ungdomsaren. | det har avsnittet beskrivs samband mel-
lan fysisk aktivitet och andra halsovanor hos barn och unga.

Aktivt idrottande ungdomar faster ofta storre uppmarksamhet vid
sina matvanor, ater halsosammare och ater t.ex. morgonmal mer regel-
bundet &n sina mindre aktiva kamrater. Det finns manga bevis pa sam-
band mellan néaring, fysisk aktivitet och sjukdomar. Darfoér betonas fy-
sisk aktivitet i de finlandska naringsrekommendationerna. Det har &nda
visat sig att idrottshobbyer eller idrottsféreningsverksamhet inte namn-
vart skyddar de unga fran anvandning av alkohol, snus eller cannabis.
Sambandet mellan idrott och tobaksrokning ar daremot likartat i manga
undersodkningar: ju mer de unga idrottar, desto mer sallan réker de. En
fysiskt passiv livsstil i ungdomen korrelerar ocksa ofta med rokning i
vuxen alder. Avhallsamhet fran narkotika korrelerar med aktiv idrotts-
utdévning.

Anvandningen av snus blev lite vanligare under andra halvan av
1990-talet framfor allt bland idrottande unga mén.. Snuskulturen ver-
kar ha ett starkt fotfaste just bland idrottande unga man, for bland hela
befolkningen minskade anvandningen av snus klart vid ingangen till
2000-talet. | borjan av ar 2003 avstannade anda minskningen och bland
18-ariga pojkar till och med 6kade anvandningen. | en forfragan som
Finska Ishockeyférbundet gjorde bland sina juniorer var det en betyd-



ligt stérre andel av 14-18-&ringarna som anvande snus ibland &n som
rokte. Manga grenforbund har erkant snusproblemet och arbetar nu for
att forebygga snusanvandning.

Ungdomar som idrottar i en idrottsforening har liknande dryckesva-
nor som sina mindre aktiva jamnariga. For flickornas del har resultaten
varit lite motstridiga; enligt vissa undersokningar anvandes mest alko-
hol bland de flickor som idrottade mest, enligt andra undersdkningar
bland dem som idrottade minst. De motstridiga forskningsresultaten
kan tolkas sa att det bakom sambandet finns manga formedlande och
komplicerande faktorer, sisom socioekonomiska och beteenderelatera-
de faktorer.

Samband mellan fysisk aktivitet och sexualbeteende har undersokts
sparsamt och i huvudsak i USA. Forskningsperspektivet har for det mesta
varit sexualbeteendet ur ett riskperspektiv,<inte nodvandigtvis sexualitet
i allménhet, och resultaten har delvisvarit motstridiga. | vissa undersok-
ningar har idrottande flickor varit mindre sexuellt aktiva och idrottande
pojkar mer sexuellt aktiva_an ungdomar som inte idrottar. Aven om fy-
sisk aktivitet i sig inte forklarar mer an en liten del av sexualbeteendet,
kan de situationer.som fods i en idrottsforening, eller varfor inte nagon
annan social hobby, aktivera ungdomarna att skapa nya kontakter.

Att inverka pa barns och ungas halsovanor och hélsa genom fysisk
aktivitet ar en inriktning vars alla fordelar vi antagligen inte annu kan-
ner till. Idrottshobbyn kan medféra andra sunda vanor som dessutom
kan vara karaktaristiska for olika kon, for idrottsféreningsaktiva eller
icke-aktiva och for grupper med olika grad av fysisk aktivitet eller olika
socioekonomisk status. | olika undersdkningar har idrottsrelaterade in-
terventioner konstaterats framja sunda vanor hos unga pa ett effektivt
sétt atminstone pa kort sikt. Framjande av fysisk aktivitet medfor d&nda
inte automatiskt halsoeffekter.
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Aerobinen kunto taAerob kondition innebar uthallighet, dvs. and-
nings- och cirkulationsorganens formaga att transportera energi och sy-
re under en langvarig prestation.

Barn med speciella behov/specialbehov, specialbarn, behéver mer in-
dividuell uppmarksamhet och mer stéd an vanligt for att vaxa, lara sig
och utvecklas. Hos en del kan behovet bero pa en skada eller-en lang-
tidssjukdom, men det galler inte nédvéandigtvis alla. Hos enskilda barn
kan behovet av stod variera fran situation till situation.

Fysisk aktivitet innefattar all verksamhet som okar musklernas vilje-
styrda energiforbrukning. Idrott-&r en del av den fysiska aktiviteten.

Fysisk aktivitet i skolan innebér all fysisk aktivitet i skolan. Hit hor
bl.a. skolvégen, raster, gymnastiklektioner, utflykter och idrottsklubbar.

Fysisk aktivitet pa egen hand innebar sadan fysisk aktivitet som barn/
unga/vuxna gor av egen vilja och eget intresse antingen ensamma eller
tillsammans med andra.

Fysisk aktivitet pa eget initiativ innebar fysisk aktivitet som personen
sjalv planerar och genomfor. Den som idrottar pa eget initiativ styr sig
sjalv.

Fysisk aktivitet pa fritiden ar fysisk aktivitet som sker utanfor dagvar-
den, skolan, studierna eller arbetstiden.

Fysisk aktivitet pa rasten innebar antingen spontana eller ledda aktivi-
teter som ager rum under rasterna, utanfor lektionstid.
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Fysisk egenskap innebar styrka, snabbhet, uthallighet och rorlighet.
De fysiska egenskaperna kan utvecklas genom traning.

Fysisk fostran innebar malinriktad verksamhet som stoder den norma-
la fysiska, psykiska och sociala utvecklingen och valbefinnandet. Dess
mal ar att utveckla en fysiskt aktiv livsstil. Fysisk fostran innebar ocksa
att undervisa och fostra med hjélp av fysisk aktivitet.

Fysisk funktionsformaga innebar formagan att klara de fysiska an-
strangningar som de frivilliga och nddvéandiga handlingarna i det var-
dagliga livet medfor.

Fysisk inaktivitet, passivitet, innebar sa liten fysisk aktivitet att den
inte racker till for att halla kroppens sammanséttning eller funktioner
pa normal niva.

Fysisk kondition innebar det tillstdnd i vilket de strukturer och funk-
tioner. i kroppen som &r centrala for fysiska prestationer befinner sig.
Den fysiska konditionen bestar av olika fysiska egenskaper. Den fysiska
konditionen och dess delomraden méts som fysisk prestationsformaga
och delarav den.

Fysisk prestationsférmaga innebar kroppens effekt. Den fysiska kon-
ditionen och dess delomraden mats som fysisk prestationsformaga och
delar av den.

Fardighet innebér ett inlart satt att gora en viss sak.
Helhetsutveckling innebéar forutom fysisk tillvaxt och utveckling ocksa

utvecklingen av de motoriska, kognitiva och socioemotionella fardighe-
terna.



Halsa ar ett fullstandigt dynamiskt tillstdnd av fysiskt, psykiskt och so-
cialt valbefinnande, inte endast franvaro av sjukdomar eller svagheter.

Halsokondition innebér de faktorer av den fysiska konditionen som har
samband med hélsan och den fysiska funktionsformagan.

Halsomotion/héalsoidrott/motion innebar sadan fysisk aktivitet som
oberoende av orsaker eller utférande har positiv inverkan pa (den fysis-
ka, psykiska eller sociala) halsan. Hélsoidrottens verkningsgrad &r god
och den medfor endast sma nackdelar eller risker.

Idrott ar viljestyrt, nervstyrt muskelarbete som 6kar energiforbrukning-
en. ldrotten siktar pa ett pa forhand uppstéllt mal och de rérelser som
leder till malet samt de upplevelser verksamheten ger.

Inlarning &r en relativt bestaende beteendeférandring orsakad av er-
farenhet. Med inlarning avses ocksa en forandring av de faktorer som
inverkar pa beteendet; sasom kunskaper, fardigheter och kénsloreak-
tioner, som forekommer antingen i inlarningssituationen eller senare i
form av foréandrat beteende.

Inlarningsmiljo innebar den (fysiska, psykiska eller socioemotionella)
miljo, som inverkar pa forstaelsen och inlarningen av det nya.

Inre motivation innebar en vilja till verksamhet som kommer fran
manniskan sjalv.

Intensitet. Den fysiska aktivitetens intensitet ar det samma som dess
effekt, t.ex. latt, rask, anstrangande.

Intensiv fysisk aktivitet innebar i den har rapporten anstrangande fy-
sisk aktivitet dar pulsen stiger och andningen blir klart snabbare (pa
engelska vigorous intensity physical activity).
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Kondition innebar andnings- och cirkulationsorganens forméga att
transportera energi och syre under en langvarig prestation samt det till-
hérande muskelarbetet.

Ledd fysisk aktivitet innebéar fysisk aktivitet som sker under 6vervak-
ning och handledning av en utomstaende person.

Motoriska basfardigheter ar fardigheter som behdvs for att klara rorel-
serna i vardagslivet. Hit hor att ga, springa, hoppa, kasta, fanga, sparka
och sla.

Motorisk utveckling ar en forandring av de motoriska fardigheterna
som sker under en lang tid. Det &r medvetet muskelarbete, som innefat-
tar iakttagelse, planering och motivation.

Motorisk inlarning ar en féljd av héndelser vars olika skeden med
hjalp av traning och erfarenhet gar samman i inre modeller i hjarnan.
Med hjélp av de inre modellerna kan den yttre verksamheten styras én-
damalsenligt, ekonomiskt och noggrant, dvs. koordinerat.

Nyttomation innebar sddan vardagsmotion som medfor en synlig eller
matbar nytta (t.ex. att kratta eller stada).

Organiserad fysisk aktivitet innebar fysisk aktivitet som framskrider
systematiskt och malmedvetet.

Passivitet se fysisk inaktivitet.
Rask fysisk aktivitet innebar i den har rapporten fysisk aktivitet med

moderat belastning déar pulsen stiger och andningen blir atminstone lite
snabbare (pa engelska moderate intensity physical activity).



Regelbunden fysisk aktivitet innebar fysisk aktivitet som utdvas regel-
bundet med jamna mellanrum.

Rekommendationen om hélsoidrott &r en rekommendation om den
méangd (hur mycket och hur ofta), belastningsgrad och typ av fysisk ak-
tivitet som forbattrar eller uppratthaller halsan.

Skolgymnastik innebar fysisk aktivitet i skolan, ledd av en utbildad I&-
rare.

Skolvéagen innebéar den vardagsmotion som ingar i skolelevens vag he-
mifran till skolan och fran skolan hem.

Skarmtid innebéar i den har rapporten den tid som tillbringas vid tv-
rutan och datorskérmen.

Spontan fysisk aktivitet betyder oplanerad fysisk aktivitet som gors pa
stundens ingivelse.

Stod- och rorelseorganens tillstand innebar musklernas, benstommens,
ledernas och senornas prestationsegenskaper.

Underhallningsmedierna ar tv, datorspel, videospel och internet i un-
derhallningssyfte.

Utgaende fran barnens behov innebar att handledningens/undervis-
ningens malsattning, innehall och metoder viljs utgaende fran varje
barns individuella behov (och intressen).

Vardagsmotion innebar den fysiska aktivitet som ingar i vardagssyss-
lorna. Hit hor fysisk aktivitet i dagvarden, i skolan, pa studieplatsen
eller pa jobbet, pa vagen till skolan eller jobbet eller nar man utrattar
arenden samt annan fysisk aktivitet pa fritiden. Vardagsmotionen inne-
fattar inte ledd verksamhet.
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Overbelastning betyder att belastningen éverskrider kroppens talighet.
Overbelastning kan orsaka en belastningsskada eller ett 6vertraningstill-
stand.
















Rekommendationen om fysisk aktivitet for skolbarn
i aldern 7-18 ar ar avsedd som en allman anvisning
for alla fostrare som arbetar med barn och unga. |
rekommendationerna definieras hur mycket och hur-
dan fysisk aktivitet barn och unga behdéver for att
hallas vid god héalsa. Dessutom tar rekommendatio-
nen stallning till inaktivitet genom att bestdmma en
maximal tid for stillasittande och underhallningsme-
dier. Barn och unga som ror pa sig for lite blir sma-
ningom fysiskt aktiva genom att 6ka méangden fysisk
aktivitet och minska mangden stillasittande. Hand-
boken kompletterar de tidigare utkomna motions-
rekommendationerna for forskoleverksamheten och
for handledd motion for aldre personer. Rekommen-
dationen om fysisk aktivitet ges ut med stod fran
undervisningsministeriet.
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