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Kort om foredraget

Avsender Dette foredraget om, fysisk aktivitet og helse er utarbeidet av 
avdeling fysisk aktivitet i Helsedirektoratet. 

Hvorfor? Foredraget er utarbeidet som et ledd i direktoratets arbeid med 
handlingsplanen for fysisk aktivitet (2005-2009) - Sammen for 
fysisk aktivitet og arbeidet med å fremme fysisk aktivitet i et 
helsemessig perspektiv.

For hvem? Hensikten er at det skal kunne brukes av ressurspersoner som 
jobber med temaet fysisk aktivitet i deres arbeid med å spre  
betydningen av å satse på fysisk aktivitet som en del av plan- og 
tiltaksprioriteringer i folkehelsearbeidet. 

Hvordan? Det er skrevet hjelpetekst til hvert bilde. Teksten kan skrives ut på
notatsider. Vedlagt foredraget finnes også en pdf-fil merket manus 
hvor hjelpeteksten fremgår (vedlegg1). 

Endringer Foredraget kan reduseres gjennom å ta borte enkelte deler eller utvides 
gjennom å relatere det nasjonale arbeidet til det lokalt arbeidet, utvid 
gjerne til egne eksempler og erfaringer. 

Referanser På minnepinnen finnes også dokumentasjon for de fleste av emnene 
som dekkes av foredraget. Denne kan være lurt å sette seg inn i. 

(Helsedirektoratet, avdeling fysisk aktivitet, august 2008)

Les dette på forhånd.
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Innhold

• Fysisk aktivitet 
– Bakgrunn og anbefalinger
– Fysisk aktivitet i Norge
– Fysisk aktivitet og helse

• Politiske føringer
– Handlingsplanen - Sammen for fysisk aktivitet

• Noen tiltak i handlingsplanen

• Materiell og oppsummering

Innhold i foredraget er som følger:
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Definisjon

Fysisk aktivitet:
1. ”Enhver kroppslig bevegelse 

initiert av skjelettmuskulatur som 
resulterer i en vesentlig økning i 
energiforbruket utover hvilenivå”
(Caspersen og medarb. 1985)

2. Inneholder mange termer som 
idrett, mosjon, friluftsliv, lek, 
trening, arbeid kroppsøving, 
fysisk fostring etc. Eller lettere 
sagt det å bevege seg og bruke 
kroppen 
(Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet 2000)

Trening

Mosjon

Hverdags-
aktivitet

Idrett

Bruke 
kroppen

Lek

Aktiv 
transport

Friluftsliv

FYSISK 
AKTIVITET

Fysisk aktivitet er et vidt begrep.  En vanlig definisjon som vitenskapen bruker ser vi i 
punkt en. I punkt to ser vi en definisjon som er relatert til ulike former for aktivitet og det å
bruke kroppen. 

Når vi prater om fysisk aktivitet er det viktig å utvide begrepet fra mer enn trening med 
høy intensitet. Fysisk aktivitet er også hverdagsaktiviteter hvor vi bruker kroppen og får 
opp pusten noe. 

Kommentar:

Med begrepet aktiv transport menes sykling, gange og andre måter å være fysisk aktiv 
på. 

Kilde: 

•Caspersen CJ og medarbeidere, Physical activity, exercise, and physical fitness: 
definitions and distinctions for health-related research. Public Health Rep. 1985 Mar-
Apr;100(2):126-31.

•Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet (2000) Fysisk aktivitet og helse anbefalinger 
(IS-1011). Kan bestilles av Helsedirektoratet.



4

På forholdsvis kort tid har vår hverdag endret seg fra fysisk aktivitet i hjem, transport, 
hverdag og fritid til et samfunn hvor det stadig vil være lettere å ta de valgene hvor man 
er lite fysisk aktiv. 

•fra fysisk aktiv arbeid til en stillesittende hverdag

•fra trapp til heis og rulleband

•fra å gå og sykle til å kjøre i bil og buss

•fra selvaktivisering til passivisering foran TV, dataspill, dvd etc.
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Anbefalinger barn og unge

• Minst 60 minutter hver dag

• Aktiviteten kan deles opp i 
bolker i løpet av dagen

• Aktiviteten bør inkludere både 
moderat og høy intensitet

(Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet 2000)

Her ser vi Helsedirektoratets anbefalinger for fysisk aktivitet for barn og unge.

Fysisk aktivitet er nødvendig for normal vekst og utvikling blant barn og unge. Barn og 
unge bør stimuleres med grov- og finmotoriske bevegelser gjennom oppveksten. 

Kilde: 

•Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet (2000) Fysisk aktivitet og helse anbefalinger 
(IS-1011). Kan bestilles av Helsedirektoratet
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Anbefalinger voksne og eldre

For inaktive voksne:
• Minst 30 minutter per dag
• Fokus på moderat intensitet

– Aktivitet som får deg å puste 
litt mer enn vanlig f.eks. rask 
gange

• Aktiviteten kan deles opp i bolker 
med 5-10 minutters varighet

For moderat aktive voksne:

• Økt intensitet eller varighet gir 
ytterligere helsegevinst

(Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet 2000)

Anbefalt mengde for voksne og eldre er minst 30 minutter daglig fysisk aktivitet av 
moderat intensitet. Aktiviteten kan deles opp i bolker på 5-10 min varighet. Hvis man går 
10 minutter til jobben, 10 minutter hjem fra jobben, og 10 minutter med hunden om 
kvelden, så vil det gi en betydelig helsegevinst for en person som er fysisk inaktiv.

Det viktigste budskapet er at det skal mye mindre til enn mange tror for å oppnå en 
betydelig helsegevinst (flere friske leveår). 

•Litt fysisk aktivitet er bra, mer er ennå bedre. 

Kilde: 

•Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet (2000) Fysisk aktivitet og helse anbefalinger 
(IS-1011). Kan bestilles av Helsedirektoratet
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Fedme utviklingen i Norge blant kvinner og 
menn 40-44 år

(Skjermbildeundersøkelsene 1963-1975, Helseundersøkelser 1972-2002)

Figuren viser hvordan andelen med fedme (Kroppsmasseindeks (KMI/BMI) over 30) øker i 
aldersgruppen 40-44 år (menn i blått, kvinner i rødt)

Tallene i figuren er basert på data fra Skjermbildeundersøkelsene (1963-1975) og 
helseundersøkelser i norske fylker fra 1972-73 til 2000-2002. 

Det er økt andel med fedme i grupper med lav sosial status og i enkelte innvandrergrupper. 

Kommentar:

Fylkesvise tall på overvekt finnes på www.norgeshelsa.no 

Kilder:
Skjermbildeundersøkelsene 1963-1975 og Helseundersøkelser 1972-2002
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Overvekt blant 15-16 åringer i forhold til 
foreldrenes utdanning
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(Lien og medarb. 2007)

Kroppsmasseindeks KMI (kg/m2) overvekt 25-29,9 og fedme over 30

Blant 15-16 årige gutter og jenter ser vi at andelen som karakteriseres som overvektige er 
større blant gutter og jenter som har foreldre med grunnskole som høyeste fullførte 
utdanning sammenlignet med de ungdommer som har foreldre med universitet eller 
høyskole som høyeste fullførte utdanning.  

Den generelle økingen i kroppsvekt skyldes en ubalanse mellom matinntak og 
energiforbruk. Forebygging av overvekt og fedme gjennom økt fysisk aktivitet og et godt 
kosthold er derfor av stor betydning. 

Kilde:

•Lien N, Kumar B, Lien L, Overvekt blant ungdom i Oslo, 
Tidsskr Nor Lægeforen 2007; 127:2254-8
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Kroppsvekt - fysisk form og dødelighet

(Lee CD et al. Am J Clin Nutr. 1999)
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På de to forrige foilene så vi utviklingen av andelen overvektige i ulike grupper av befolkningen. 
Det vil samtidlig være viktig å ikke fokusere bare på kroppsvekt men også se på fysisk aktivitet og 
fysisk form i forhold til kroppsvekt og overvekt. 

På dette bildet ser vi resultatene fra en amerikansk studie som har sett på fysisk form –
kroppsvekt og dødelighet blant 21 925 menn i alderen 30-87 år. Vi ser av figuren at de som er i 
god fysisk form (blå søyler) uansett om mennene var smale (fettprosent under 16,7) eller 
overvektige (fettprosent over 25) hadde de en halvert risiko (ca 1  for dem i god fysisk form vs 2 i 
relativ risiko for dem i dårlig fysisk form) for dødelighet uansett årsak sammenlignet med dem som 
er smale eller overvektige og er i dårlig fysisk form (røde søyler). 

Studien er en av flere studier som viser at det er bedre å være i god fysisk form og være 
overvektig enn å være tynn og i dårlig fysisk form når det gjelder risikoen for dødelighet uansett 
årsak. 

Kommentar:

Deltageren i studien registrerte fysisk form gjennom løp på tredemølle. Kroppssammensetning ble 
målt med klypetest og veiing i vann.
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Fysisk aktivitet blant ungdom

(NOVA, 2004)
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En undersøkelse fra NOVA (Norsk institutt for forskning om oppvekst, velferd og aldring) 
viser at andelen gutter og jenter som aldri går fotturer i skog og mark er fordoblet i 
perioden 1992 til 2002. Man kan anta at dagens ungdommer i større grad trekkes til 
andre aktivitetstilbud. 

Kommentar:

Fakta om undersøkelsene ”Ung i Norge”: 

•Data er innsamlet med spørreskjema

•Undersøkelsen fra 1992 hadde 12 287 deltagere og en svarsprosent på 97.

•Undersøkelsen fra 2002 hadde 11 928 deltagere og en svarsprosent på 92. 

Kilde:

•Norsk institutt for forskning om oppvekst, velferd og aldring (NOVA), Ungdom, idrett og 
friluftsliv - Skillelinjer i ungdomsbefolkningen og endringer fra 1992 til 2002, Rapport 
16/2004.
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Fysisk aktivitet blant 9- og 15 åringer 
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(Helsedirektoratet 2008)

Norske barns fysiske aktivitet har ikke vært undersøkt nøyaktig. Norges idrettshøgskole 
har på oppdrag fra Helsedirektoratet gjennomført en kartlegging av fysisk aktivitetsnivået 
blant 9- og 15-åringer. 2299 barn og unge har registrert fysisk aktivitet gjennom en 
aktivitetsmåler (akselerometer) på hoften, med utgangspunkt i resultatene kan man få et 
godt bilde av fysiske aktivitetsnivået. 

•Som vi ser av tabellen oppfyller en større del av de 9-årige guttene anbefalingene om 
minst 60 minutters daglig fysisk aktivitet sammenlignet med jentene, hvor 75 % i 
gjennomsnitt er aktive minst en time daglig. 

•Når vi ser på 15 åringene er det ikke noen direkte forskjell mellom kjønnene. 

•En større andel gutter oppfyller anbefalingen uansett alder.  

•9 åringene rapporterte 43% høyere fysisk aktivitetsnivå enn 15 åringene. 

Kommentar: 

I 2009 vil Helsedirektoratet få tilsvarende tall på fysisk aktivitetsnivået i den voksne delen 
av befolkingen. 

Kilde: 

•Helsedirektoratet, Fysisk aktivitet blant 9- og 15 åringer i Norge, 2008 (IS-1533)
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Stor variasjon i fysisk aktivitet blant 9-
og 15-åringer
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(Helsedirektoratet 2008)

Figuren viser en stor spredning i fysiske aktivitetsnivå blant både 9- og 15-åringene. De 
mest aktive har 3-4 ganger høyere aktivitetsnivå enn de minst aktive. Det er en utfordring 
å få aktivisert den gruppen som er på venstre delen av skalaen med et lavt aktivitetsnivå, 
det er også viktig å legge til rette for aktiviteter slik at de som allerede har et høyt 
aktivitetsnivå fortsetter å være fysisk aktive inn i ungdommen og voksenlivet. 

Forklaring til figuren: 

•Tellinger per minutt (y-akse) er et mål på hvilket aktivitetsnivå 9- og 15-åringen hadde. 
Lavt tall = lav aktivitet. 

•Prosent av utvalget (x-akse) her er utvalget med utgangspunkt i aktivitetsnivået delt opp i 
10 like store deler. De minst aktive er lengst til venstre på figuren.  

Kommentar:

Hva kan vi gjøre for å øke aktivitetsnivået til dem som ligger lengst til venstre på kurven?

Kilde: 

•Helsedirektoratet, Fysisk aktivitet blant 9- og 15 åringer i Norge, 2008 (IS-1533)
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(Synnovate, MMI 2005)

Endringer i trenings- og mosjonsvaner 
blant voksne
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Det finnes liten dokumentasjon på hvor fysisk aktive den voksne andelen av befolkingen er. I 2009
vil det komme resultater fra en undersøkelse som har registrert fysisk aktivitet på tilsvarende måte 
som det er gjort blant barn og unge (vist på lysbildene tidligere) 

Norsk Monitor har i undersøkelsen vi ser her spurt et representativt utvalg voksne ’’Hvor ofte vil du 
si at du driver fysisk aktivitet i form av trening eller mosjon?’’ . Som vi ser av figuren viser trenden 
at en større andel svarer at de trener 1-4 ganger i uken. En kartleggingsrapport fra tidligere Statens 
råd for ernæring og fysisk aktivitet fra 2001 (Tittel: Fysisk aktivitet og helse – kartlegging), viser at 
det samtidlig er en trend mot at andelen som har fysisk krevende arbeider synker og at andelen 
stillesittende arbeidsplasser øker. Det generelle totale aktivitetsnivå antas har gått ned de siste 
tiårene. 

Aktivitetsvaner blant eldre er lite kartlagt, men det vi ser er at fysisk aktivitetsnivået generelt avtar 
med økt alder. 

Oppsummering

•En større del av befolkingen ser ut å mosjonere samtidig som den generelle aktiviteten i 
hverdagen er kraftig redusert.

Kommentar: 

Vil trening en gang i uken kompensere for generell senket fysisk aktivitet i hverdagen?
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• Fysisk aktive lever lenger enn 
fysisk inaktive

• Regelmessig fysisk aktivitet 
beskytter mot utvikling av hjerte-
karsykdom, høyt blodtrykk, 
diabetes type 2, overvekt, 
fedme, tykktarmskreft og 
brystkreft

• Fysisk aktivitet forbedrer mental 
helse og er viktig for muskel-, 
skjelett og leddhelse

Regelmessig fysisk 
aktivitet og god 
fysisk form

(Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet 2000)

På bilder ser vi tidligere helseminister Ansgar Gabrielsen, hvor noen (30) av 
helsegevinstene av fysisk aktivitet er markert.

Personer som er fysisk aktive lever lengre og er friskere enn personer som har et lavt 
fysisk aktivitetsnivå.

Fysisk aktivitet og noen diagnoser

•50% redusert risiko for å utvikle hjerte-karsykdommer 

•50% redusert risiko for å utvikle type 2 diabetes

•30% redusert risiko for økt  blodtrykk 

•10-50% redusert risiko for kreft avhengig av krefttype

(Kilde: Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet, Fysisk aktivitet og helse anbefalinger
(2000))

Kommentar: 

Høsten 2008 kommer det en norsk anbefalingsmanual om fysisk aktivitet i forhold til en 
rekke diagnoser og tilstander. Den vil være tilgjengelig på www.shdir.no/fysiskaktivitet . 
Manualen finnes allerede på svensk, den heter FYSS og kan lastes ned fra www.fyss.se

Kilde: 

•Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet (2000) Fysisk aktivitet og helse anbefalinger 
(IS-1011). Kan bestilles av Helsedirektoratet.
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Psykologiske virkninger av fysisk aktivitet 

• Økt velvære etter aktivitet
• Overskudd og energi
• Opplevelse av mestring
• Bedre selvfølelse 
• Bedre forhold til egen kropp
• Bedre søvn
• Redusert forbruk av beroligende 

medisiner og sovetabletter 
• Kreativ tenkning
• Livsutfoldelse, glede, lek

(Egil W Martinsen 2005)

Det fokuseres ofte mye på fysisk helse når temaet fysisk aktivitet nevnes. Men det finnes 
etter hvert god dokumentasjon for sammenhengen fysisk aktivitet og psykisk helse. Her 
ser vi noen gevinster ved fysisk aktivitet som professor Egil W Martinsen peker på i sin 
bok ”Kropp og sinn – Fysisk aktivitet og psykisk helse”. 

Kilde:

•Martinsen EW, Kropp og sinn – Fysisk aktivitet og psykisk helse (2005) Fagbokforlaget 
ISBN 82-7674-779-5
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Hvor mye må til?

(Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet 2002)

Som figuren viser, er det ingen rettlinjet sammenheng mellom aktivitetsnivået og 
helsegevinsten. 

Kurven viser at personer med lav fysisk form (eller fysisk aktivitetsnivå) vil få en STOR 
helsegevinst hvis de øker sitt aktivitetsnivå til middels. Denne økingen i aktivitetsnivå
motsvarer en halv time daglig med moderat intensitet, for eksempel ved rask gange eller 
lignende aktiviteter som får deg til å puste litt mer enn vanlig.

Gevinsten vil fortsatt øke hvis aktivitetsnivået øker til fra middels til høy. Som kurven 
viser, er det mer å hente på å være mer aktiv med høyere intensitet. 

Det viktige her er potensialet av å øke aktivitetsnivået fra lav (inaktiv) til middels (moderat 
aktiv)!

Kilde: 

•Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet (2000) Fysisk aktivitet og helse anbefalinger 
(IS-1011). Kan bestilles av Helsedirektoratet.
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Hvordan oppnå 30 minutter?

Denne illustrasjonen viser betydningen av fysisk aktivitet i hverdagen i forhold til 
aktiviteter som er mer strukturert og som kan karakteriseres som trenings- og 
mosjonsaktiviteter. 

Nedre del av kaken viser betydningen av hverdagsaktivitet (aktivitet av lavere intensitet 
og i mindre bolker) for det samlede energiforbruket av fysisk aktivitet. Øvre delen ser vi 
trenings- og mosjonsaktiviteter.

Kilde:

•Aktivitetskaken er utviklet av Finland på UKK-instituttet (Urho Kekkonen institutt) i 
Finland, for mer informasjon, se www.ukkinstituutti.fi

•Figuren er oversatt til norsk og bearbeidet av Valnesfjord Helsesportssenter
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Gevinst av sykling/gange

En beregning av Verdens 
helseorganisasjon viser  

• Hvis 100 personer sykler eller går
6 km 124 dager i et år, vil det årlig 
resultere i en bedret helse og en 
gjennomsnittelig gevinst på minst 
380 000 norske kroner (47 000 Euro). 

(http://www.euro.who.int/transport/policy/20070503_1 Lastet april 2008)

100 pers

6 km

124 dager/år

47 000 Euro/
380 000 NOK

Fysisk aktivitet i hverdagen er som vi har sett et viktig bidrag for god helse.

Verdens helseorganisasjon (WHO) har utviklet (2007) en kalkulator som kan beregne de 
samfunnsøkonomiske gevinstene av at flere sykler eller går i hverdagen. 
Regneeksemplet her viser at det årlig er mulig å spare minst 380 000 norske kroner hvis 
100 personer sykler eller går sammenlagt 6 kilometer hver tredje dag (124 dager i året). 

•Hvis vi tenker oss at 1000 personer i en middels kommune øker sitt aktivitetsnivå
tilsvarende vil det tilsvare en innsparing på 3,8 millioner norske kroner på et år.

Kommentar:

•Gå gjerne inn på nettadressen som vises på lysarket og regn ut dine egne tall. 

•Dette er et eksempel på den samfunnsøkonomiske gevinsten av å satse på fysisk 
aktivitet i et forebyggingsperspektiv. Beregningen kan sees som svært KONSERVATIVE 
og den reelle gevinsten anses være vesentlig større.

-Kalkulatoren er vedlagt som presentasjonen som en Excel-fil (vedlegg 2). 

Kilde:

•Verdens helseorganisasjon, http://www.euro.who.int/transport/policy/20070503_1
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Noen politiske føringer
1. St.meld.nr. 16 

– Resept for et sunnere Norge
2. Handlingsplan for fysisk aktivitet (2005-2009)

– Sammen for fysisk aktivitet 
3. St.meld.nr. 20

– Nasjonal strategi for å utjevne 
sosiale helseforskjeller

Etter anbefalingsrapporten fra Statens råd for ernæring og fysisk aktivitet i 2000, er fysisk 
aktivitet blitt prioritert i politikken i et folkehelseperspektiv. Her ser vi noen av de 
politiske føringene.

Kort om dokumentene: 

1. St. meld nr 16. – Resept for et sunnere Norge -1)  Løftet opp forebyggingspotensialet 
innen bl.a. fysisk aktivitet, kosthold og tobakk. 2) Forebygge mer og reparere mindre 
for å få bedre helse i Norge. 3) Redusere helseforskjeller mellom ulike sosiale 
grupper

2. Handlingsplan for fysisk aktivitet - nevnes senere

3. Nasjonal strategi for å utjevne sosiale helsefors kjeller - Meldingen legger til grunn 
for en helhetlig politikk for å jevne ut sosiale forskjeller i helse på fire innsatsområder 
1) Redusere sosiale forskjeller som bidrar til helseforskjeller. 2) Redusere sosiale 
forskjeller i helseatferd og bruk av helsetjenester 3) Innsats for sosial inkludering. 4)
Utvikle kunnskap og sektorovergripende verktøy. 

Kommentar: Andre politiske bidrag i dette arbeid er bl.a.: Nasjonalstrategi for 
diabetesområdet 2006-2010 og Kultur og stortingsmeldingen (nr 39) ”Frivillighet for 
alle”, der skisseres bl.a. et folkehelseprosjekt hvor frivillig sektor er sentral. Verdens 
Helseorganisasjon mener at fysisk inaktivitet er i ferd med å bli framtidens store 
helseproblem. Som et resultat av dette kom ”Global strategi for fysisk aktivitet og 
ernæring” i 2004 (se www.helsedir.no/fysiskaktivitet). 
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Handlingsplan for fysisk aktivitet 
(2005-2009)

Handlingsplanen ble lansert i desember 2004 og inneholder 108 tiltak som gjennomføres 
for å legge til rette for fysisk aktivitet i samfunnet. 

Kilde:

•Departementene, Handlingsplan for fysisk aktivitet 2005-2009 - Sammen for fysisk 
aktivitet. Kan lastes ned fra www.helsedir.no/fysiskaktivitet
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Tverrdepartemental handlingsplan

Følgende 8 departement er med:
1. Helse- og omsorgsdepartementet (HOD)
2. Miljøverndepartementet (MD)
3. Samferdselsdepartementet (SD) 
4. Barne- og likestillingsdepartementet (BLD)

5. Arbeids- og inkluderingsdepartementet (AID)
6. Kommunal- og regionaldepartementet (KRD)
7. Kultur- og kirkedepartementet (KKD) 
8. Kunnskapsdepartementet (KD)

•Følgende åtte departement er ansvarlige for gjennomføringen av handlingsplanen. 

•På hvert av tiltakene står et departement som ansvarlig, i noen av tiltakene samarbeider 
flere departement om gjennomføringen.

•Handlingsplanens brede tilnærming og tverrsektorielle fokus har gjort at den har fått 
oppmerksomhet i en rekke land. 
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Visjon og hovedmål

Visjon:
Bedre folkehelse gjennom økt fysisk aktivitet
i befolkningen

Hovedmål 1: 
• Øke andelen barn og ungdom 

som er moderat fysisk aktive i 
minst 60 min hver dag

Hovedmål 2: 
• Øke andelen voksne og eldre 

som er moderat fysisk aktive i 
minst 30 min hver dag (Fredrikstad Blad 14. Juli 2007)

Her ser vi visjon og de to hovedmålene i handlingsplanen. I tilegg er det utformet 7 
underliggende delmål, et til hvert innsatsområde. 
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Innsatsområder i handlingsplanen

1. Aktiv fritid
2. Aktiv hverdag
3. Aktivt nærmiljø
4. Aktiv etter evne

5. Sammen for fysisk aktivitet
6. Styrket kunnskapsgrunnlag
7. Kommunikasjon/informasjon

Bilde 2

Bilde 1

Under visjonen og hovedmålene er det opprettet 7 overordnede delmål. 

Hensikten med handlingsplanen er å gjøre det lettere for hver enkelte å være fysisk aktiv. 

Bilde 1 Man kan tenke seg at vi i dag har et samfunn som ser ut som i bilde 1 – det er 
mange ganger ”vanskelig” å være fysisk aktiv. 

Bilde 2 Med arbeidet i handlingsplanen og tilrettelegging av fysisk aktivitet skal skape en 
svakere helning på kurven, og det skal være lettere å være aktiv. 

Kommentar

Når vi senere ser på tiltakene i handlingsplanen vil vi se delmålene til de ulike 
innsatsområdene/arenaene.
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Tilrettelegging av fysisk aktivitet i nærmiljøet

(Departementene Handlingsplan for fysisk aktivitet 2004)

Tiltakene i handlingsplanen går i stor grad ut på å bedre tilretteleggingen for fysisk 
aktivitet i våre nærmiljøer. 

Denne figuren viser grovt sett aksjonsradiusen til ulike aldersgrupper i forhold til hjemmet. 
Ungdom har et størst aksjonsradius, mens småbarn og eldre har større behov for 
aktivitetstilbud i nærheten av hjemmet. 

Kilde:

•Departementene, Handlingsplan for fysisk aktivitet 2005-2009 - Sammen for fysisk 
aktivitet. Kan lastes ned fra www.helsedir.no/fysiskaktivitet
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Noen tiltak fra handlingsplanen (1)

Arena: Aktiv fritid                                               
Delmål 1: Flere i fysisk aktivitet på fritiden

HODGi tilskudd til frivillige organisasjoner som ønsker å bidra i arbeidet med å

legge tilrette for lokale lavterskel Aktivitetstilbud.

25

HODStimulere og legge til rette for aktivitetstilbud for befolkningsgrupper med 
spesielle behov (lavere sosiale lag, personer med innvandrerbakgrunn, 

personer med funksjonsnedsettelse, eldre).

24

MD, KKDStyrke arbeidet med å stimulere og motivere til utøvelse av aktivt friluftsliv i 
hverdag og fritid.

14

KKDFordele tilskudd til grupper med spesielle behov for å bidra til å utvikle

eksisterende tiltak og etablere nye muligheter for funksjonshemmedes

deltakelse i idrett og fysisk aktivitet.

3

Ansvarlig 
departement 

TiltakNr

Vi skal nå se på noen av de 108 tiltakene som gjennomføres i handlingsplanen. Først er det 
arenaen Aktiv Fritid hvor det finnes det 29 tiltak. 

Mange av tiltakene kan brukes i lokale planer, for eksempel kommuneplaner, kommunedelplaner.

Kort om tiltakene: 

3 Bedre mulighetene for funksjonshemmede og fysisk aktivitet. Det er i perioden 2005-2007 
årlig fordelt  2 millioner til dette tiltaket. 

14 Et årlig budsjett til friluftsorganisasjoner på kr 15 millioner (2006 og 2007). 

24 Gjøres bla gjennom tilrettelegging av fysisk aktivitet i partnerskapsarbeid i kommunene, F.eks. 
aktiviteter relatert til FYSAK-arbeid (Fysisk aktivitet i kommunen) og fysisk aktivitet i 
behandling. 

25 Landets fylkeskommuner har fått midler fra denne tilskuddsordningen som de fordeler videre 
til frivillige organisasjoner. I 2007 og 2008 var dette beløp kr 500 000 per fylke. 

Kommentar:

Se gjerne på listen av tiltak bakerst i handlingsplanen og velg ut de tiltak som du ønsker å
fokusere på. Type tiltak vil kunne variere med målgruppen for foredraget.
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Noen flere tiltak – (2)

KD, HODVidereføre prosjektet Fysisk aktivitet og måltider i skolen og spre erfaringer fra 
dette. Prosjektet vil bli utvidet til å omfatte videregående opplæring fra skoleåret 
2005-06.

36

Arena: Aktivt nærmiljø
Delmål 3: Fysiske omgivelser som fremmer en aktiv livsstil 

Arena: Aktiv hverdag                                            
Delmål 2: Muligheter for fysisk aktivitet barnehage, skole og på arbeidsplass

SDUtvikle eksisterende veger og gater ved for eksempel å prioritere syklister og 
gående på linje med eller framfor personbiltrafikk i gater som inngår i et 
sammenhengende sykkelvegnett.

66

SDSikre skoleveger for gange og sykling innen skoleskyssavstand.76

HOD, AIDOppfordre kommunene til å legge tilrette for lavterskelaktiviteter til trygdede og 
brukere av sosialtjenesten, gjerne etter eksempel fra Aktiv på dagtid i Oslo.

49

MDEtablere ”Forum for friluftsliv i skolen”38

BFDOppfordre barnehager til å samarbeide med lokale lag og foreninger om fysisk 
aktivitet.

33

Ansvarlig 
departement 

TiltakNr

Her ser vi noen tiltak fra Aktiv hverdag og Aktivt nærmiljø . Arenaen aktivt nærmiljø er det 
kapittelet med flest tiltak, totalt 32 stk.  

Kort om tiltakene: 

33 Ny barnehagelov er vedtatt. Kropp, bevegelse og helse er ett av fagområdene hvor fysisk 
aktivitet er ivaretatt.

36 Økt fokus på fysisk aktivitet og måltider i skolen. 350 grunnskoler og 18 videregående skoler 
fikk støtte for skoleåret 2006/07. Prosjektet er evaluert. (prosjektet vil beskrives senere i 
presentasjonen)

38 Forumet er etablert og ledes av Direktorat for naturforvalting, ca 4 årlige møter. 

49 Følges det opp ved revisjon av Plan og bygningsloven (PBL). Det er forslag om ny plandel av 
plan- og bygningsloven slik at det tas hensyn til befolkningens helse og motvirke sosiale 
helseforskjeller. 

66 Et arbeid som stadig pågår.

76 I Nasjonal transportplan (2006-2015) er det satt av en ramme på 2,6 milliarder kroner for 
gang- og sykkelanlegg. 

Kommentar

• Et tiltak som i tillegg kan være aktuelt å nevne er: 

Tiltak 50 - Utrede og gjennomføre utprøvingsprosjekt for å vinne erfaringer med hvordan 
kommuneplaner kan utnyttes for å gi folkehelsearbeidet bedre forankring 

(HOD, MD).

Her er det bla startet et utviklingsprosjekt "Helse i Plan” for å styrke plan- og 
prosesskompetanse i helse i et utvalg kommuner. 
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Noen flere tiltak – (3)

Arena: Sammen for fysisk aktivitet                                    
Delmål 5: Sektorovergripende og samordnet innsats for å fremme fysisk aktivitet

Arena: Aktiv etter evne                                            
Delmål 4: Fokus på fysisk aktivitet i sosial- og helsetjenesten

HODBidra til at frivillighetssentraler, bygdesentraler, eldresentra, fritidsklubber mv. 
blir arenaer som kan utløse frivillig innsats og fremme fysisk aktivitet gjennom å

formidle og/eller tilby lavterskelaktiviteter for ulike grupper.

95

HODInkludere fysisk aktivitet som prioritert satsing i regionale og lokale partnerskap 
for folkehelse.

90

HODVidereutvikle ordningen med grønn resept på bakgrunn av evaluering av 
ordningen og erfaringer med bruken av ordningen fra både leger og pasienter.

86

HODBidra til at sosial- og helsetjenesten samarbeider tverrsektorielt for å skape 
aktivitetstilbud for grupper med spesielle behov og grupper som faller utenfor de 
ordinære aktivitetstilbudene.

80

Ansvarlig 
departement 

TiltakNr

Her ser vi noen tiltak fra Aktiv etter evne som er tiltak i sosial og helsetjenesten og arenaen 
Sammen for fysisk aktivitet hvor ulike sektorer skal samhandle.

Kort om tiltakene: 

80 Pågående arbeid med lavterskelaktiviteter i fylkene. I samarbeid med NAV arbeides det med 
kompetanseplaner og kvalifiseringsprogram. 

86 Evalueringen av ulike oppfølgingsmodeller startet i 2006 og avsluttes høsten 2008.
90 Fysisk aktivitet er et prioritert område i partnerskapsarbeidet. 

95 Gjøres bl.a. gjennom tilskuddsordning til frivillige organisasjoner og grunnstøtte til bl.a. 
frivillighetssentraler. 
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Noen flere tiltak – (3)

Arena: Kommunikasjon
Delmål 7: Folkeopplysning om fysisk aktivitet og helse å motivering til en aktiv livsstil

Arena: Et bedre kunnskapsgrunnlag                                     
Delmål 6: Styrket kunnskapsgrunnlag og bedre kompetanse om fysisk aktivitet og helse

KD, HODSamarbeide med Universitets- og høgskolerådet (UHR) om å inkludere temaet
fysisk aktivitet og helse i relevante studietilbud for lærere, førskolelærere, 

ingeniører, landskapsarkitekter m.fl.

106

HODUtvikle en kommunikasjonsstrategi over fem år som skal styrke kunnskapen om

fysisk aktivitet og helse gjennom folkeopplysning, og motivere til en aktiv livsstil.

108

HODEtablere et system for overvåking av det fysiske aktivitetsnivået i befolkningen.97

Ansvarlig 
departement 

TiltakNr

Her ser vi noen tiltak fra et bedre kunnskapsgrunnlag for å øke kompetansen og 
kommunikasjon som er det siste tiltaket. 

På de neste lysarkene vil vi se litt nærmere på tre av tiltakene. 

Kort om tiltakene:

97 Som starten på dette system for overvåking er det gjennomført en kartlegging av fysisk aktivitet 
blant 9 og 15 åringer. En tilsvarende studie gjennomføres 2008-2009. Studiene skal gjennomføres 
regelmessig for å kartlagt fysisk aktivitetsnivået i befolkingen. 
106 Følges opp gjennom en generell strategi for kompetanseheving der fysisk aktivitet er blant de 
prioriterte temaene. 

108 I forbindelse med kommunikasjonsstrategien Bedre helse på 1-2-30 er det bl.a. utviklet 
informasjonsmateriell, nettstedet www.1-2-30.no og gjennomført fylkesvise konferanser.
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Tiltak 36 - Fysisk aktivitet og måltider i skolen (1)

Om prosjektet

• Ca. 350 prosjektskoler i 
grunnskolen og 18 i 
videregående skole deltok i 
perioden 

• Hovedmålet for prosjektet er å
tilrettelegge for en times daglig
fysisk aktivitet og gode rammer 
for skolemåltidet. 

To modeller skiller seg ut på
fysisk aktivitet

1. Fagmodellen
Fysisk aktivitet som en metode for å
nå kompetansemål i fag

2. Midttime-/friminuttmodellen

Organisert fysisk aktivitet gjennom 
midttimeordning eller utvidet 
friminutt 

Tiltak: Videreføre prosjektet Fysisk aktivitet og måltider i skolen og spre 
erfaringer fra dette. Prosjektet vil bli utvidet til å omfatte videregående opplæring 
fra skoleåret 2005-06 (Ansvar: KD, HOD).

Kort om prosjektet
•Prosjektet gjennomførtes i grunnskolene i 2004-2006 og i videregående skoler i perioden 2005-
2007/08. Det var et samarbeid mellom Helse- og omsorgsdepartementet og Utdannings- og 
forskningsdepartementet og styrtes av en prosjektgruppe fra Sosial- og helsedirektoratet og 
Utdanningsdirektoratet.  
•Målet for prosjektet var å kartlegge kunnskap og erfaringer om eksisterende arbeid og spre disse 
underveis i prosjektet, samt bidra til utvikling av modeller for organisering av skolehverdagen som 
ivaretar fysisk aktivitet og måltider som en integrert del av skolehverdagen. 
•Total budsjett 18 millioner kroner. Tilskuddene var fordelt med små beløp til mange skoler for å
sikre varighet utover prosjektperioden. 

Kort om modellene
Fagmodellen
•Bruker fysisk aktivitet i arbeidet med å nå kompetansemål i ulike fag. 
•Sikrer tilrettelegging som involverer alle elever og lærere, og gjennomføres innenfor skolens 
rammer
•Ved å integrere fysisk aktivitet i fagene oppnås variasjon i opplæringen 

Midttime/ friminutt modellen
•Færre og lengre friminuttsøkter (f. eks. 2-3 økter på 15-30 minutter) enten i form av fri lek eller 
organiserte aktivitetstilbud 
•En samlet lengre økt midt på dagen 
•Varierte aktiviteter sikrer god deltakelse i en stor bredde av elevmassen, fremmer det sosiale 
miljøet og sosiale ferdigheter blant elevene



31

Tiltak 36 - Fysisk aktivitet og måltider i skolen (2)

Oppsummering fysisk aktivitet

• Når skoler arbeider systematisk, 
får de til endring

• Variasjon i utemiljø- og 
aktivitetstilbud er viktig

• Skoler som organiserer aktivitet, 
har høyere aktivitetsnivå blant 
elevene

• Det er et behov for 
kompetanseheving

Les mer om prosjektet her: Fysisk aktivitet og måltider 
i skolen, inkl cd med gode eksempler (IS-1450)

•Over 90% av skoleledelsen fra prosjektskolene mener prosjektet i svært liten eller liten 
grad har gått utover elevenes faglige læring.

•Prosjektet er evaluert av HEMIL senteret i Bergen. I 2007 ble av erfaringene spredt til 
landets grunnskoler. 

Kommentar

•Etter at prosjektet ”Fysisk aktivitet og måltider i skolen” ble avsluttet, har 
Utdanningsdirektoratet arbeidet med å få økt fokus på fysisk aktivitet i forbindelse med 
prosjektet ”Utvidet skoledag”.
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Tiltak 43 - Arbeidsmiljøloven

Tiltak: Foreslå en bestemmelse i den nye arbeidsmiljøloven som pålegger
arbeidsgiverne å vurdere fysisk aktivitet for arbeidstakerne som et ledd i det
systematiske helse-, miljø- og sikkerhetsarbeidet i virksomheten (Ansvar: AID).

Her ser vi lovendringen som gjelder fra 01.01.2006.

Med bakgrunnen av dokumentasjonen mellom sammenhengen fysisk aktivitet og helse 
generelt er denne lovendringen et skritt i riktig retning og det vil være gode argumenter 
for at man ikke satser på fysisk aktivitet i forbindelse med arbeidsplassen.  

•Presiseringer i vedlegg til loven får jeg fra Rolf!

Kilde:

Arbeidsmiljøloven � 3-4. (www.lovdata.no/all/hl-20050617-062.html - lastet april 2008)
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Tiltak 108 – Kommunikasjon

Tiltak: Utvikle en kommunikasjonsstrategi over fem år som skal styrke 
kunnskapen om fysisk aktivitet og helse gjennom folkeopplysning, og 
motivere til en aktiv livsstil (Ansvar: HOD)

1. Handlingsplanen

2. Helsegevinster 3. Aktivitetsbank 4. Aktivist/påmelding nyhetsbrev

5. Aktivitetskalender

6. Nyhetsklipp

www.1-2-30.no

I forbindelse med tiltak 108 som går på kommunikasjon er det bl.a. gjennomført regionale 
konferanser, utformet informasjonsmateriell og distribuert jevnlige nyhetsbrev. 
Nettsiden www.1-2-30.no er etablert av Helsedirektoratet for dem som jobber med 
eller har et spesielt engasjement for tilrettelegging av fysisk aktivitet. Siden har ikke 
Kari og Ola Nordmann som målgruppe.  

Innhold på nettsiden  

1. Handlingsplanen – her finner man mer informasjon om planen og de ulike tiltakene

2. Helsegevinster – dokumentasjon om sammenhengen mellom fysisk aktivitet og helse

3. Aktivitetsbank – Inneholder gode ideer og eksempler på aktiviteter. Rapporter inn 
deres gode erfaringer her, og gå inn og se hva andre har gjort

4. Aktivist/påmelding nyhetsbrev – gå inn og meld deg på nyhetsbrev

5. Aktivitetskalender – Oversikt over nasjonale og regionale konferanser og 
møtesplasser. 

6. Nyhetsklipp- Daglige nyhetsklipp fra media om temaet fysisk aktivitet   

Kommentar

• Nettsiden er en del i arbeidet med handlingsplanen i perioden 2005-2009. Hvorvidt 
nettsiden vil være tilgjengelig senere er usikkert. 

• Se også www.helsedir.no/fysiskaktivitet
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Innhold

• Fysisk aktivitet 
– Bakgrunn og anbefalinger
– Fysisk aktivitet i Norge
– Fysisk aktivitet og helse

• Politiske føringer
– Handlingsplanen - Sammen for fysisk aktivitet

• Noen tiltak i handlingsplanen

• Materiell og oppsummering

Til slutt vil vi nå se på noe av det informasjonsmateriellet som finnes og en kort 
oppsummering
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Materiell (1)

• Handlingsplan for fysisk 
aktivitet 
– Langversjon 
– Kortversjon

• Bedre helse på 1-2-30
– Langversjon (IS-1373)

– Folder (IS-1374)
• Global strategi for kosthold 

fysisk aktivitet og helse (IS-
1213)

Her er noe sentralt materiell. 
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Materiell (2)

• Skapt for bevegelse
– Barn og unge (IS-1093)
– Voksne (IS-1094)
– Arbeidsliv (IS-1102)
– Eldre (IS-1095)

• Fysisk aktivitet blant barn og 
unge i Norge (IS-1533)

• Tiltak for økt fysisk aktivitet blant 
barn og ungdom (IS-1551)

Komplett oversikt over materiell, se
www.helsedir.no/fysiskaktivitet

Bestilling sendes til:
trykksak@helsedir.no eller gå inn på
www.helsedir.no/publikasjoner

Her er noe mer materiell og adresse for bestilling.

Kommentar

•Oppfordre til å gå inn på www.helsedir.no/publikasjoner og se på publikasjoner og 
bestille. Materiellet er gratis!
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Oppsummering

• Det er en nær sammenheng mellom fysisk aktivitet og  helse
– Fysisk aktivitet i hverdagen er viktig

• minst 60 minutters daglig variert fysisk aktivitet for barn og unge
• minst 30 minutters daglig moderat fysisk aktivitet for voksne og eldre

• Handlingsplan for fysisk aktivitet (2005-2009) - Sam men for 
fysisk aktivitet 
– 8 departementer

– 108 tiltak på ulike 7 arenaer

Kommentar:

Oppsummer gjerne foredraget med utgangspunk i det du har lagt mest vekt på. 

Oppfølging av foredraget:

I etterkant av foredraget kan det legges opp til summegrupper med spørsmål til diskusjon. 
Nedenfor er noen forslag til spørsmål

•Hva kan vi i kommunen/fylket gjøre på de 7 ulike arenaene som skisseres i 
handlingsplanen for å få flere i økt fysisk aktivitet? Hvilke tiltak kan vi gjennomføre? Gå
gjennom listen med tiltakene bakerst i handlingsplanen diskutere muligheter for 
prioriteringer for det fremtidlige arbeidet lokalt/regionalt.

•Hvordan skape aktivitetstilbud til dem som ikke er aktive fra før? Se dose responskurven 
og utfordringene om å utjevne sosiale helseforskjeller. 

•Hvordan kommunisere ut at det ikke er trening det gjelder, men et stort potensial med 
økt fysisk aktivitet i hverdagen som er viktig? (minst 60 minutter hver dag for barn og 
unge og minst 30 minutter hver dag for voksne og eldre)

•Vil trening en gang i uken kompensere for mindre fysisk aktivitet i hverdagen resten av 
uken?
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Mer informasjon

Nettsteder
www.1.2-30.no
www.helsedir.no/fysiskaktivitet

.


