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I ar er det 20 dr siden Tidsskriftet publiserte spesialnummeret Fysisk aktivitet for helse
og trivsel (1) med en artikkelserie om hvordan fysisk aktivitet kan brukes i
helsefremmende gyemed, sd vel som i rehabilitering av ulike sykdomstilstander.
Sammen med et senere spesialnummer, Fysisk aktivitet for helse og trivsel — mal og
midler (2), har dette siden utgjort den viktigste norske kunnskapskilden i undervisning
og praktisk arbeid.

De siste 20 drene har der imidlertid veert en eksplosiv forskningsvekst innen dette
omradet, noe som har endret bildet betydelig. Samtidig star vi overfor helt andre
utfordringer enn tidligere. Statens rad for ernering og fysisk aktivitet la i januar 2000
frem rapporten Vekt — helse (3). Rapporten viser at vekten i den norske befolkningen
gradvis gker. Fra begynnelsen av 1960-arene og frem til 1999 har gjennomsnittsvekten
blant 40-arige menn i gjennomsnitt gkt 9,1 kg (fra 76,9 til 86,0 kg)! I samme periode
ser det ut til at energiinntaket i den norske befolkningen har ligget pa omtrent samme
niva eller falt noe (3). Nar gjennomsnittsvekten er gkende, samtidig som vi ikke spiser
mer enn fgr, ma forklaringen veere at folks daglige fysiske aktivitet er betydelig
redusert de siste tidrene. Dette skyldes i stor grad strukturelle endringer i samfunnet
som gjar at dagliglivets krav til fysisk aktivitet gradvis blir mindre og mindre.

Som en konsekvens av denne utviklingen fikk Statens erneringsrad i mars 1999 utvidet
sitt ansvarsomrade til ogsa a omfatte fysisk aktivitet. Som ledd i arbeidet har Statens
rad for ernering og fysisk aktivitet nedsatt en arbeidsgruppe som er bedt om a
utarbeide en rapport om sammenhengen mellom fysisk aktivitet og helse og a gi
anbefalinger for fysisk aktivitet i relasjon til helse for ulike grupper av befolkningen.
Arbeidsgruppens rapport og anbefalingene vil bli offentliggjort i hgst, men i samarbeid
med Tidsskriftet er det i tillegg utarbeidet en serie mer omfattende oversiktsartikler. De
farste artiklene i serien finner du i dette nummeret (4 — 6).
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Helge Dyre Meen (4) beskriver hvor viktig fysisk aktivitet er for barn og ungdom, ogsa
under vekstperioden, men ikke minst for helse senere i livet. Peter F. Hjort (5)
dokumenterer hvilket potensial som ligger i fysisk aktivitet for eldres helse. Mens det
lenge har vert kjent at regelmessig fysisk aktivitet forebygger hjerte- og karsykdom,
foreligger det nd ogsa overbevisende dokumentasjon for at styrketrening er viktig.

I Norge er man spesielt opptatt av den hgye forekomsten av osteoporose og
osteoporotiske frakturer, serlig nar det gjelder medikamentell behandling. At trening
kan motvirke osteoporose, synes & vere darligere kjent. Hos barn fgrer aktivitet til
storre maksimal beintetthet i voksen alder (4), og hos kvinner er det nylig vist at
styrketrening kan stoppe, og endog reversere det “normale” fallet i beintetthet etter
menopausen (7). Det er for gvrig all grunn til a advare mot en for ensidig
oppmerksomhet omkring osteoporose som risikofaktor for fraktur. Sarkopeni, lite
muskelmasse, og darlig balanse er to andre viktige risikofaktorer som fortjener gkt
oppmerksombhet (7). Effekten av styrketrening er like god hos eldre som hos yngre (8),
og styrketrening hos eldre motvirker ikke bare osteoporose, men ogsa sarkopeni og
darlig balanse (7).

Det ligger na en stor utfordring i 8 omsette denne dokumentasjonen i praksis. Selv om
det viktigste tiltaket fortsatt vil veere & arbeide for gkt daglig aktivitet gjennom gange,
er det all grunn til & sla et slag for treningsapparater fremfor flere nye piller i
eldreomsorgen!

Ga heller ikke glipp av Sigmund Lolands spennende artikkel (6) om kroppssyn, idrett
og mosjon, til ettertanke i en verden hvor streben etter den perfekte kropp lett kan
overskygge andre verdier.
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