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Vilken är den ”bästa” fysiska 
aktiviteten vid obesitas/övervikt??!! 

Mitt svar: den 
man vill 
fortsätta med 
/ göra mer av  

 



Fysisk aktivitet:  
all tid du inte är inaktiv 

 
Fysisk träning: 

Upprepad fysisk aktivitet av en viss  
typ 

intensitet 
duration 

 
 
 



Fysisk aktivitet är inte automatiskt lika 
med fysisk träning…men 

för påtagligt ”inaktiva” (och tunga) kan även 
gång/lek vara så pass ansträngande att  

 pulsen höjs påtagligt 

 mjölksyra ansamlas 

 musklerna ansträngs 

 

Om upprepade tillfällen kan då gång ge stora 
träningseffekter (tills det inte är ”jobbigt” längre). 



Fysisk aktivitet hos 6-17 åringar 
• Påvisade effekter på 

– Kondition 

– Muskelstyrka 

– Benmineraltäthet 

– Blodtryck 

– Blodfetter 

– Insulinkänslighet 

– Endotelfunktion (blodkärl) 

– Mental hälsa 

– Kognition/skolresultat 

 

 

 

www.fyss.se 
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Effekter/samband med kroppssammansättning då… 
 - stämmer fördomarna??? 



Kan regelbunden fysisk aktivitet förebygga 
övervikt och fetma hos barn? 

 
 

 

• God kondition : svagt 
negativt samband med 
övervikt/fetma 

 Rauner et al  2013 

• Låg total fysisk aktivitet: 
svagt positivt samband med 
utveckling av 
övervikt/fetma 

Pate et al 2013 

www.fyss.se 
 

Generellt svaga samband, men 

http://www.fyss.se/


Vi är energieffektiva… 
Vardagliga aktiviteter (kcal/tim):  

Promenad: 215  
Gå i trappor: 1079  
Cykla, stillsamt: 310  

 
”Träningsaktiviteter/sport” (kcal/tim):  

Aerobics: 814  
Dans: 300 
Fotboll: 510  
Rask promenad, powerwalk: 384  
Jogging: 666  
Löpning: 950 
Ridning: 414  
Simning: 296  
Cykling: 658 
 

Beräknat på 70 kg person, vuxen man. OBS interindividuell variation!! 



Hur mäta kroppssammansättning? 

? 
BMI 

LBM genom vattenvägning 

Viktnedgång 

Midjemått, stussmått 

% kroppsfett 



Överviktig person  
är inte lika med en ”lat person”!! 



Fysisk aktivitet vid etablerad 
fetma/övervikt? 

Ja, begränsade effekter i % kroppsfett: 

• Konditionsträning ger minskning av andel kroppsfett 
– Barn 5- 18 år 

– Konditionsträning 

– 155-180 minuter i veckan OBS DOSEN OSÄKER 

 

• Enbart styrketräning inte lika effektivt 

• Korta studier (16-23 v.) 

• Kombination fysisk aktivitet + kost mest effektiv 
Måttligt starkt vetenskapligt underlag 

 
 

 

 

www.fyss.se 
 

http://www.fyss.se/


Energiomsättning efter fysiskt arbete 

Ligger kvar lätt förhöjd 60-90 minuter efter  

 beroende av bland annat 

 

  intensitet 

  duration 

  träningsgrad 



Känner ni igen det här? Tankar? 

Arvid 15 år, kommer på återbesök för obesitas. 
Han ser glad ut när han kommer in i rummet. 
Han berättar att han börjat träna. Han går på 
gym med kompisar en gång/v och han spelar 
pingis två gånger/v.  

När ni tittar på tillväxtkurvan ser ni att BMI inte 
förändrats ett dugg.  

Arvid och hans föräldrar ser besvikna ut…. 



FÖRSLAG 

• Ta med eget mellis till träningsanläggningen  

• Prata om vad som händer när man börjar röra 
på sig. Energibehov?  

• Prata om lämplig dryck (vatten!)  

• Ät bra före träningen, viktigt med lunchen 

• Vad finns att vinna på ökad fysisk aktivitet? 



Gynnsamma effekter på 
insulinkänslighet 

• Studier på barn med övervikt/fetma men 
också blandad population 

• Effekten ej direkt kopplad till viktnedgång 

• Experimentella RCT studier: Konditionsträning  

– 3-4 pass/veckan, duration varierar 

– 50-80 % av max syreupptagningsförmåga 

– 8 veckor 

• Styrketräning har också effekt  
Fedewa et al. Pediatrics 2014, Berman et al. Diab/Metab Res Rev 2012, Kim et al. Int J end 2013;  
se www.fyss.se 



Enbart träning ger viss effekt  
på blodfetter 

Escalante et al Prev Med  2012 

N=356 
Ålder 9-15 år.  
Båda könen 
Övervikt och/eller obesa 



Endotel (kärl)funktion 

• Gynnsamma effekter av konditionsträning på 
flödesmedierad dilatation (FMD) hos barn och 
ungdomar med fetma. 

• Träningen måste vara regelbunden (effekten 
minskad efter 6 veckor) 
 

Måttligt starkt till begränsat vetenskapligt underlag 

 

Montero et al 2012, Cote et al 2013. Se www.fyss.se 



Mental hälsa 

Självkänsla, symtom på depression eller ångest: 
 
• Observationsstudier vanligast 
• Positiva effekter av fysisk aktivitet på självkänsla och 

självuppfattning  
Måttligt starkt till begränsat vetenskapligt underlag 

 
• Samband finns mellan regelbunden fysisk aktivitet och 

frånvaro av depressionssymtom (mest 
observationsstudier, ett fåtal experimentella studier. 
Exakt dos och typ kan ej anges men ”aerob aktivitet” 
tycks bra) 

Måttligt starkt till begränsat vetenskapligt underlag 

 www.fyss.se 
 

http://www.fyss.se/


Fysisk träning hos obesa (11-16 år) ger 
effekter på självkänsla och 

självuppfattning 

Konditionshöjande akt 8 v 
Lära sig strategier 
Hemprogram 6v 
 
Uppföljning efter 28 v 
N=28 (n = 24 kvar) 

Lätt aktivitet ex dart 8 v 
 
Hemprogram 6 v 
 
Uppföljning efter 28 v 
N=23 (n=22 kvar) 

Fortsätt som förr 
 
 
 
Uppföljning efter 28 v 
N=30 (n=25 kvar) 

Vid 8 veckor: 
A och B: Signifikanta effekter på kroppssjälvkänsla (5-6 %)  och självuppfattning (10 %)  
Jämfört med grupp C 
 
Vid 28 v var effekten kvar i grupp A men ej i B 
 
 
 

Daley ey al , Pediatrics 2006 

A B C 



För att uppnå flera av hälsoeffekterna 
av fysisk aktivitet krävs att aktiviteten 

är konditionshöjande 



”Konditionen” 
förändringsbara faktorer 

Central nivå     Hjärtats pumpkapacitet 
  Minutvolym  
  Ventilatorisk kapacitet 
   
 
Mellan-nivå Blodvolym 
  Hemoglobinkoncentration 
 

Lokal nivå Muskelfibertyp 
  Myoglobinhalt 
  Kapillärtäthet 
  Mitokondrietäthet 
  Oxidativa enzymer 
 



”Råa fakta”: hur ökar barn sin 
kondition? 

• TYP: Blandning av kontinuerlig träning och 
intervallträning med stora muskelgrupper (ex 
löpning, simning, cykling) 

• INTENSITET: Pulsen >/= 85 % av maxpuls. 
Intervaller går utmärkt (såsom i många aktiviteter 
naturligt) 

• DURATION: 30-60 minuter/gång 

• FREKVENS: 3-4 gånger/vecka 

• TRÄNINGSPERIODENS LÄNGD: Minst 12 veckor 

 
Armstrong & Barker ; Medicine and Sports Science 2011 



Vad är ”intervallträning” 

• Perioder av ”hög” intensitet (här minst 85% av 
max puls) varvas med perioder av vila/mindre 
intensiv aktivitet 

 

 



Rekommendationer om fysisk aktivitet 
för barn och unga 

Framtagna av tvärprofessionell grupp för YFA. Godkända av 
Barnläkarföreningen och Svenska Läkaresällskapet 

www.yfa.se och finns med i www.fyss.se 
 
 
 

 
 
 

Barn och unga 6-17 år 

• Daglig fysisk aktivitet (minst 60 minuter/dag, 
måttlig-hög intensitet) 

• Hög intensitet bör ingå minst 3 gånger/vecka 

• Muskelstärkande/skelettstärkande aktivitet bör 
ingå minst 3 gånger i veckan 

 

 

 

Forts>>>>> 

http://www.yfa.se/
http://www.fyss.se/


…..forts rekommendationer 

• Barn och unga med sjukdomstillstånd eller 
funktionsnedsättning, som inte kan nå upp till 
rekommendationerna bör vara så aktiva som 
tillståndet medger. Individuella råd för 
anpassad regelbunden fysisk aktivitet ges 
lämpligen av behandlande fysioterapeut, 
läkare och/eller sjuksköterska 

Forts>>>>> 



För barn 0-5 år 

Daglig fysisk aktivitet ska uppmuntras och 
underlättas. Erbjud intressanta och motoriskt 
utmanande, lustfyllda och säkra miljöer och för 
åldern anpassad social interaktion. 

 

 

Forts rekommendationer 
 
 
 



Fysisk aktivitet uppfattas olika hos 
olika personer… 



Känner ni igen det här?  

Frida är 13 år och kommer på återbesök för 
obesitas.  

När ni pratat en stund om fysisk aktivitet 
berättar Frida att hon får kraftig hjärtklappning 
vid ansträngning. Hon tycker att det är läskigt 
och undrar om det är normalt. Dessutom 
framgår det att Frida tycker det är pinsamt att 
bli så svettig som hon alltid blir. Hon tycker att 
hon svettas mer än andra.  



Hur gå från fakta till att hjälpa till  
förändring? 

”Tänkaren” av A Rhodin 



”Stillasittande” då? 

”Katten” av Karin Broos 2015 



Uppmätt och självrapporterad tid i 
stillasittande… 
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Sedentary time per dag by accelerometer (minutes per day) 

Median underestimation-185 min per dag (vuxna) 

Ekblom et al PlosOne 2015 Bild lånad från Örjan Ekblom 



TV-tittande och övervikt/fetma 
2 timmars TV tittande/dag 

Samband med: 

övervikt/fetma 

metabola riskfaktorer 

sämre fysisk kondition 

lägre självförtroende 

utåtagerande beteende 

lägre skolprestation 

Men säker koppling mellan TV tittande och tid i inaktivitet har inte  
kunnat ses i välgjorda accelerometerstudier…….. 

Tremblay et al 2011, LeBlanc et al 2012 



”Stillasittande” 

• Svårmätta samband med ohälsa!  

• Inte många studier med objektiv metodik 

• ”Skärmtid” kan ta tid från annat som också är viktigt 
för hälsa och utveckling 

• ”Skärmtid” kan innebära exposition för exempelvis 
våldsamma spel/filmer/mobbing 

• Fråga! Om många timmar/dag: diskutera successiv 
minskning. Konkretisera, följ upp. 

• Vad gör man framför skärmen? 

• Vad gör man när man sitter? Kan man stå istället? 



Rörelsepauser har gynnsam effekt på 
endotel hos flickor (9 år, n=9) 

 

 

This article is protected by copyright. All rights reserved.   28 

 

Figure 1. Superficial femoral artery flow mediated dilation (FMD, %) before (Pre) and after 

(Post) the SIT and EX condition.  Values are mean and standard deviations. The P values 

denote significance for the post-hoc pairwise comparison, Pre vs. Post EX and SIT. 
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Figure 1. Superficial femoral artery flow mediated dilation (FMD, %) before (Pre) and after 

(Post) the SIT and EX condition.  Values are mean and standard deviations. The P values 

denote significance for the post-hoc pairwise comparison, Pre vs. Post EX and SIT. 

 

McManus et al Exp Phys 2015  

3h sittande med rörelsepauser  3h sittande utan rörelsepauser 



Hur kan vi påverka 
barnen/ungdomarna? 



Genom infrastruktur/samhällsbygge 
kan vi påverka många samtidigt! 



I förskola/skola kan vi påverka många 
samtidigt! 

  

Skolbaserade interventioner som omfattar flera olika 
åtgärder har positiv effekt på barns och ungdomars 
fysiska aktivitet under skoldagen och i vissa fall även 
på fritiden. 

 
Statens beredning för medicinsk utvärdering (SBU) 2007  
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Fysisk aktivitet under veckan – objektivt mätt 

STOPP-projektet, Nyberg et al, Med Sci Sports Exerc, 2009 



Genom föreningsverksamhet kan vi 
inspirera många samtidigt 



Genom föreningsverksamhet kan vi 
inspirera många samtidigt…eller? 

• Att kunna börja med en idrott ”fast” man ”redan” 
är 12 år….går det? 

• Att kunna prova många olika saker 

• Att pausa ett tag för att prova någonting annat 

• Barn- och ungdomsidrott: För vem? Varför? 



Hur kan man öka fysisk aktivitet hos 
barn och ungdomar? 

FÖRSLAG 
• Börja successivt! 

• Anpassa till biopsykosocial utveckling  

• Individuella/familjens intressen/behov? 

• Vad gör kompisarna? 

• Finns hinder? 

• Stötta föräldrar vid gränssättning 

• Somliga ”går igång” på appar och stegräknare etc 

• Påverka politiskt/förbättringsarbete/samarbete 



Vinster med fysisk aktivitet 
 
 

För barnet/den unge? 
För föräldrarna? 



Vad vinner man (några exempel)? 

För barnet/den unge  

• Ha kul med kompisar 

• Fler kompisar 

• Lära sig någonting nytt 

• Känna sig stark 

• Lättare att springa 

• Bli mindre andfådd efter hand 

• Lättare att sova 

• Lättare att lära sig saker 

• Starkare ben och skelett 

• Känna sig på bättre humör 

För föräldern  

• Barnets vinster (t.v) belyses 

• Minskad risk för förstadium 
till typ 2 diabetes 

• Bättre blodfetter 

• Starkare skelett 

• Påverka inlärning 

• Blodtrycket mår bra av  det 

• Blodkärlen mår bra av det 

 

 

 



Successiv förändring 

1. Minska inaktiviteten 

2. Öka vardagsaktiviteten 

3. Hitta en aktivitet du kan tänka dig att prova (och 
bestäm när du ska utvärdera). Finns någonting som 
hindrar (rädsla/smärta/stigmata/ekonomi)? 

4. Prova 

5. Utvärdera: OK för mig? 

6. Eventuell träningseffekt 



FaR (Fysisk aktivitet på Recept) 
för barn och unga 

Kan det vara användbart? 

• Ännu ej evidensbaserat!! Men… 

– Tydliggör viktiga hälsoeffekter av fysisk aktivitet 

– Gör råden konkreta och de får tyngd 

– Framtvingar kartläggning av alla aktörer inom fysisk 
aktivitet i ett område (NÖDVÄNDIGT VETA VART DE 
KAN GÅ MED SITT ”RECEPT”)!  

– Viss möjlighet att få rabatt 

 

 



Material 

• http://www.vardgivarguiden.se/behandlingsst
od/halsoframjande-arbete/otillracklig-fysisk-
aktivitet/far-for-barn-och-ungdomar 

http://www.vardgivarguiden.se/behandlingsstod/halsoframjande-arbete/otillracklig-fysisk-aktivitet/far-for-barn-och-ungdomar/far-dagbok-borgskalan/
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Känner ni igen det här? 

• Liv har spelat fotboll sedan hon var 6 år. Nu är 
hon 14 år. Hon har nyligen slutat spela fotboll, 
för hon har ont i knäna. Hon är inte med på 
skolidrotten heller. 

• Axel 14 år har dragit ned på fotbollen. Han har 
Mb Schlatter. Då är det väl bara vila som 
hjälper? 

• Jonna 13 år ber om ett intyg till idrottsläraren 
eftersom hon inte klarar att anstränga sig på 
grund av sin astma. Medicineringen är 
optimerad och spirometrin normal.  



”Take home message” 
• FA har många viktiga positiva effekter 

• Många av effekterna kräver ej minskat BMI 

• Aktivitet som gör en andfådd och svettig har 
flest hälsoeffekter (men all aktivitet är bättre än 
ingen alls!) 

• Individuell anpassning (nyfikenhet 
rekommenderas) 

• Involvera familjen (särskilt de små barnens) 

• Stötta gränssättning kring sittande 

 

 

 



Tack! 

Kontakt? 
 
ulrika.berg@sll.se 


