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Sammanfattning

Bakgrund: Psykisk ohilsa paverkar ménniskor 6ver hela vérlden men drabbar framfor allt
unga manniskor. Pa grund av den tidiga debuten 1 kombination med evidensen f6r den posi-
tiva inverkan fysisk aktivitet har p4 mentalt vilméende ar det viktigt att uppmirksamma och
kartlagga ungas aktivitetsvanor. Detta for att pa ldngre sikt kunna forebygga och minska den
psykiska ohélsan. Syftet med denna studie dr att kartldgga aktivitetsvanor hos en grupp stu-
denter vid hilsovetenskapliga program, vid Lunds universitet. Ytterligare ett syfte dr att un-
dersoka om det finns ndgra skillnader mellan de mer och mindre fysiskt aktiva studenterna i

den undersokta gruppen, avseende deras upplevda mentala vilbefinnande.

Metod: For att undersoka den fysiska aktivitetsnivdn och det upplevda mentala vilbefinnan-
det hos studenter 1 den undersdkta gruppen skickades en enkét ut till 607 studenter, varav 103
(17%) svarade. Enkiten bestod av International Physical Activity Questionnaire Short Form
(IPAQ-SF) och WHO-5 vilbefinnandeindex, samt nagra egenkonstruerade fradgor angaende
vilken form av trining studenterna dgnade sig at. Baserat pa svaren fran IPAQ-SF delades
studenterna in 1 tre grupper utifran deras fysiska aktivitetsniva, 1&g, medelh6g och hog niva.
Dessa grupperna jamfordes sedan med varandra avseende respektive medelvirde av svaren

fran WHO-5 vilbefinnandeindex.

Resultat: Resultatet visade att studenterna i den undersokta gruppen trinade varierat, bade
sett till traningsform och intensitet. De vanligaste tréningsformerna vid l14g intensitet var pro-
menad/jogging foljt av cykling och grupptrianing. Vanligaste traningsformen vi méttlig och
hdg intensitet var 16pning, cykling och styrketrdning. Majoriteten av studenterna trdnade pé
en medelhog eller hog aktivitetsniva. Dessa tvd grupper uppvisade ocksd ett ndgot hogre vil-

befinnande, hogst véilbefinnande skattade de studenter som hade en hog aktivitetsniva.

Konklusion: Resultaten fran denna studie visade att studenterna i den undersokta gruppen
som hade en hog eller medelhog aktivitetsniva ocksé hade ett ndgot hogre upplevt mentalt

vilbefinnande &n studenter med 1ag aktivitetsniva.

Nyckelord: Fysisk aktivitet; Mentalt vilmiende; Studenter; Enkéter och frageformulér.
Abstract



Background: Mental illness affects people all around the world, young people seem to be es-
pecially affected and the debut often occurs in their early twenties. Considering this, in com-
bination with the evidence of the positive effects of physical activity, it is of relevance to
study students' physical activity patterns. This knowledge may contribute to prevention and
reduction of mental illness. The aim of this study is to describe the amount, intensity and type
of exercise and mental wellbeing in a group of physiotherapists-, occupational therapists- and
nursing students. An additional aim was to compare more and less active students in the sam-

ple regarding their self-reported mental wellbeing.

Methods: To examine the level of physical activity and mental wellbeing a survey was sent
out to 607 students, of which 103 (17%) responded. The survey consisted of the International
Physical Activity Questionnaire (IPAQ) and the WHO-5 wellbeing index, with a few addi-
tional questions regarding type of exercise. Based on the answers from IPAQ the students
were categorized into low, medium or high physical activity level. These groups were com-

pared regarding an average score from the WHO-5 wellbeing index.

Results: The results of this study showed that the physical activity of the students in the
study sample varied, both in type of exercise and intensity level. The most common type of
exercise in low, medium and high physical activity level was running, cycling and strength
training. The majority of the students were active on a medium or high activity level. These
two groups also reported a slightly higher mental wellbeing score than the low activity group.

The students in the high activity group had the highest wellbeing score.

Conclusion: The results of this study showed that the students on a high or moderate activity

level also had a slightly higher mental wellbeing than the students on a low activity level.

Keywords: Physical activity; Mental health; Students; Surveys and Questionnaires.
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1. Bakgrund

1.1 Mentalt valbefinnande

De finns flera teorier och perspektiv kring definitionen av mentalt vdlbefinnande. Enligt
hedonismen, som ér en filosofisk teori, handlar vilbefinnande om ménniskans striavan att
soka efter njutning och utesluta lidande i sitt liv (1). Den hedoniska synen pa vilbefinnande
bestar av tva grundldggande delar, en affektiv del och en intellektuell del. Den affektiva delen
handlar om balansen mellan positiva och negativa kéinslor hos en person. Den intellektuella

delen bestir av formagan att utviardera och bedoma graden av tillfredsstéllelse i det egna livet



(2). Ytterligare ett perspektiv som behandlar mentalt vdlbefinnande ér det eudaimoniska per-
spektivet. Detta perspektiv handlar om ménniskans ambition att na sin fulla potential, att
delta i meningsfulla aktiviteter och att det &r i strdvan att uppna detta som méanniskan finner

vialbefinnande (3).

De tva ovanstédende definitionerna av mentalt vilbefinnande klassas som subjektiva teorier
och perspektiv men det finns ocksé objektiva teorier som definierar védlbefinnande. Dessa teo-
rier fokuserar pé de objektiva komponenterna som har inverkan pa méinniskans vélbefinnande
och sitt att uppna detta (4). En sadan teori dr kapacitetsmodellen som bygger pd minniskans
kapacitet och mgjligheter att uppna det hen vill gora eller vara, det vill séga friheten att vélja

vilken typ av liv hen vill leva (5).

En definition av hélsa och vélbefinnande som aterfinns i mer vardagliga sammanhang &r Vér-
ldshélsoorganisationens (WHO) definition av hélsa som lyder: “Health is a state of complete
physical, mental and social well-being and not merely the absence of disease or infirmity.”

Denna definition ingér i Vérldshilsoorganisationens konstitution fran 1948 som en av grund-

principerna for alla méanniskors lycka, relationer och sidkerhet (6).

1.2 Psykisk ohélsa 1 Sverige

Psykisk ohilsa &r ett utbrett problem 6ver hela virlden och drabbar ofta unga. For tre fjirde-
delar av alla som lider av nagon typ av psykisk ohélsa debuterar detta redan 1 20-arsaldern
(7). I Sverige gor folkhdlsomyndigheten arligen métningar pé sjélvrapporterad psykisk hélsa
hos ett urval av befolkningen. Ar 2018 visade mitningarna att 17% av den svenska befolk-
ningen kidnde nedsatt psykiskt véilbefinnande, oberoende av kon och sysselséttning. Métning-
arna visade ocksa att 39% kénde dngslan, oro eller angest och 16% kénde sig stressade.
Samma 4r lag andelen studenter som kénde nedsatt psykiskt védlbefinnande pa 26%, hela 54%

av studenterna kdnde dngslan, oro eller &ngest och 31% kénde sig stressade (8).

1.3 Definitioner av fysisk aktivitet
Fysisk aktivitet definieras som den energiférbrukning som genereras av kroppsrorelser och
utgor 1 genomsnitt cirka 30% av den totala energiforbrukningen. Resterande energiforbruk-

ning utgors till cirka 60% av basalmetabolismen och till cirka 10 % av den termiska effekten



av matsmaltningen. Fysisk aktivitet inkluderar alla kroppsrorelser, oavsett syfte eller situat-
ion, vilket skiljer sig frdn begreppen motion och traning. Tréning &r strukturerad och planerad
fysisk aktivitet med syftet att bibehélla eller forbattra en eller flera komponenter av fysisk

funktion som kondition, muskelstyrka, muskeluthallighet, balans etc. (9).

1.4 Rekommendationer om fysisk aktivitet

Det finns stark evidens for att fysisk aktivitet har diverse positiva effekter pa den allménna
hilsan och att inaktivitet kan ha lika stora negativa konsekvenser pa kroppen som exempelvis
forhojda blodfetter och hogt blodtryck. Detta dr en av de stora anledningarna till att man tagit

fram de rekommendationer for fysisk aktivitet som finns idag (10).

For vuxna i aldrarna 18-65 ar rekommenderar WHO minst 150 minuter aerob fysisk aktivitet
pa mattlig intensitet eller minst 75 minuter pa hdg intensitet i veckan. Alternativt en motsva-
rande kombination av fysisk aktivitet pa méttlig och hog intensitet. Durationen for all form av
aerob fysisk aktivitet bor vara minst 10 minuter at gingen. Fysisk aktivitet som dverstiger re-
kommendationerna ger ytterligare hilsofordelar. Vidare rekommenderas ocksé
muskelstirkande aktiviteter som involverar storre muskelgrupper tva eller fler dagar i veckan

(10, 11).

1.5 Effekter av fysisk aktivitet

Fysisk aktivitet reducerar pa lang sikt, risken att drabbas av ndgon av vara folksjukdomar
som kardiovaskuléra sjukdomar, diabetes och cancer. Insulinkédnslighet och glukosmetabol-
ism, inflammationsprocesser och blodtryck ar ndgra exempel pa vad som paverkas positivt
over tid. Fysisk aktivitet minskar dessutom risken for obesitas som ocksa kan vara en bidra-
gande orsak till utvecklandet av en av dessa sjukdomar som manga ménniskor drabbas av

(12).

Fysisk aktivitet har dven effekter pa det mentala vdlméaendet och lindrar stress- och angestre-
laterade symtom. Det har ocksa positiva effekter pa humor, negativa tankar och sjilvkénsla.
Det finns ménga olika hypoteser kring varfor fysisk aktivitet ar bra for det mentala vilméen-
det, ddr en av de vanligaste forklaringarna dr den 6kade endorfinproduktionen som minskar

langvarig stress och smirta. Det finns dven evidens for att personer som lider av depression



och angest far en béttre fungerande HPA-axel vid fysisk aktivitet, vars uppgift r att anpassa

kroppens stressniva (10, 13, 14).

Da psykisk ohélsa debuterar tidigt och evidensen sdger att fysisk aktivitet har en positiv in-
verkan pé det mentala vdlméendet, dr det viktigt att uppmérksamma och kartldgga ungas akti-

vitetsvanor for att pa langre sikt kunna férebygga och minska den psykiska ohélsan.

2.Syfte

Syftet ar att kartligga mangd, intensitet, form av traning och mentalt vilbefinnande i en
grupp studenter vid hélsovetenskapliga program vid Lunds universitet. Ytterligare ett syfte ar
att undersoka om det finns négra skillnader mellan de mer och mindre fysiskt aktiva studen-

terna i den undersokta gruppen, avseende deras upplevda mentala vilbefinnande.

3. Fragestillningar

- Vilken form av trdning dgnar sig studenterna i den undersokta gruppen at?

- Hur fysiskt aktiva ar studenterna i den undersokta gruppen?

- Pévilken intensitet och aktivitetsniva trénar studenterna i den undersdkta gruppen?
- Hur upplever studenterna i undersokningsgruppen fordelade pé de olika aktivitetsni-

vaerna sitt mentala valbefinnande?

4. Metod

4.1 Design

Undersokningen ér en kvantitativ tvérsnittsstudie 1 form av en enkédtundersokning (bilaga 1).

4.2 Beskrivning av undersokningsgrupp och urval

Undersokningsgruppen bestod av studenter vid hilsovetenskapliga program vid Lunds uni-
versitet. Totalt 607 studenter frn fysioterapeutprogrammet, arbetsterapeutprogrammet och

sjukskoterskeprogrammet ombads att delta i enkdtundersokningen, varav 103 (17%) deltog.



Av deltagarna var 48 fysioterapeutstudenter, 27 sjukskdterskestudenter och 28 arbetsterapeut-
studenter. Unders6kningsgruppen bestod till 80.6% av kvinnor (n=83) och till 19.4% av min
(n=20), med en medelalder pa 24.8 ar (SD=5.33). Inklusionskriterier for denna studie var att
deltagarna skulle vara student pa arbetsterapeutprogrammet, fysioterapeutprogrammet eller

sjukskoterskeprogrammet vid Lunds universitet, samt ha fyllt 18 ar.

4.3 Matinstrument

Enkéten bestod av tva frageformulér, IPAQ-SF (International Physical Activity Quest-
ionnaire Short Form) och WHO-5 vilbefinnande index. IPAQ-SF ér ett sjdlvskattningsformu-
lar som handlar om fysisk aktivitet. IPAQ-SF utvirderar fysisk aktivitet i form av promena-
der, mattligt anstrdngande och mycket anstringande fysiska aktiviteter (15). WHO-5 vilbe-
finnandeindex bestar av fem fragor, med sex svarsalternativ vardera, som dmnar att méita den

svarandes nuvarande mentala vélbefinnande (16).

For att besvara fragestéllningen som handlar om vilken form av fysisk aktivitet som studen-
terna 1 den undersokta gruppen dgnade sig at inneholl enkdten ocksa egenformulerade fragor.
Dessa fragor behandlade vilken form av fysisk aktivitet som den svarande har dgnat sig ét.
Det fanns en fraga for respektive intensitetsniva dér deltagarna fick kryssa i vilken eller vilka
aktiviteter de dgnat sig at under en normal vecka. Skulle ndgot av svarsalternativen inte passa

in fanns dven en mojlighet att svara 1 fritext.

4.4 Datainsamlingsprocedur

Datan samlades in genom en webbaserad enkédt som delades ut till de olika programmen via
en student fran respektive termin och program. De kontaktade studenterna publicerade sedan
enkéten pd en digital plattform som studenterna i respektive termin och program hade tillgéng
till. For att kunna dokumentera svarsfrekvensen noterades det totala antalet studenter som

ombetts svara pé enkéten.

4.5 Databearbetning och presentation

For att berdkna deltagarnas fysiska aktivitetsniva anvindes IPAQ-SF protokoll for berdkning
av MET (15). Utifran svaren kategoriserades deltagarna in 1 tre olika kategorier. Dessa tre ka-
tegorier dr kategori 1, 14g fysisk aktivitetsniva, kategori 2, medelhog fysisk aktivitetsniva el-

ler kategori 3, hog fysisk aktivitetsniva. Forst rdknades ett MET-score ut. Metabolic Energy



Turnover dr ett métt pa energiférbrukning och bestdms utifrdn form av aktivitet, intensiteten
och hur lange aktiviteten har utforts. Promenader ger 3.3 MET, aktiviteter pd mattlig intensi-
tet ger 4.0 MET och aktiviteter pd hog intensitet ger 8.0 MET. Respektive kategori multipli-
ceras med duration (minuter) och frekvens (dagar). Dessa score laggs sedan samman till en
total MET per vecka som anvénds for att bestimma vilken aktivitetsniva individen ligger pa.
Kriterierna for att hamna under kategorin “hog aktivitetsniva”, dr hogintensiv trdning minst
tre dagar i veckan tillsammans med ett score pd minst 1500 MET/veckan. Alternativt minst
sju dagar av en kombination av aktiviteter pa tvé eller flera intensitetsnivaer tillsammans med
ett score pd minst 3000 MET/veckan. Kriterierna for “maéttlig aktivitetsniva” uppnas vid tre
eller fler dagars traning pé hog intensitet med en varaktighet pd minst 20 minuter/traningstill-
falle. Aktivitetsnivan uppnas ocksa vid fem eller fler dagar pa mattlig intensitetsniva och/eller
promenader pa minst 30 minuter/triningstillfille. Alternativt minst fem dagar av en kombi-
nation av aktiviteter pa tva eller fler intensitetsnivaer tillsammans med ett score pa minst 600
MET/vecka. Skulle inte ndgot av dessa kriterier uppnds faller individen under kategorin “lg

aktivitetsniva”.

For att sammanstilla deltagarnas svar om deras mentala vilbefinnande har varje deltagares
podng summerats och sedan multiplicerats med 4. Varje deltagare fick dédrefter en poing mel-
lan 0-100 dér en hogre poédng, tyder pa en upplevelse av storre vilbefinnande (17). Resultaten
bearbetades och presenterades med deskriptiv statistik. Deltagarnas alder presenterades som
ett medelvéirde med tillhérande spridningsmatt (SD), medan kén och program presenterades i
andelar (%). Medelvérde och standarddeviation for deltagarnas poéng frain WHO-5 vilbefin-

nandeindex rdknades ocksa ut i varje kategori.

4.6 Etiska stillningstagande

Alla deltagare i studien har blivit informerade om studiens uppldgg och syfte. Deltagandet
har varit helt frivilligt och enkéten har besvarats och bearbetats pa ett sitt som garanterat ano-
nymitet. Det har inte lagts ndgon vérdering 1 vilket svar deltagarna har ldmnat 1 enkédten. De
som deltagit 1 studien har blivit upplysta om att den information de ldmnar ifrn sig endast

kommer att anvidndas 1 denna studie. All insamlad data har hanterats konfidentiellt.

5. Resultat



Majoriteten av studenterna var fysiskt aktiva pa mer @n en intensitetsniva och utévade mer dn
en traningsform. Figur 1-3 visar fordelningen av olika traningsformer pa respektive niva. For-
delningen mellan olika traningsformer var relativt jimn. Mest forekommande traningsform
pa latt anstrangande intensitet var promenader/jogging (fig 1), medan styrketrdning var van-
ligast pa mattlig samt hog intensitet (fig 2, fig 3). Under svarsalternativet “Annat” férekom

till exempel dans, klattring och yoga.

Procent

Promenad/jogging Cykling Grupptraning Simming Annat

Figur 1: Fordelning av traningsform utovad pd lag intensitet (n=151)
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Figur 2: Fordelning av traningsform utovad pa mdttligt intensitet (n=188).
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Styrketréning Ldpning Cykling Grupptraning Lagsport Annat

Figur 3: Fordelning av trdningsform utovad pa mycket intensitet (n=181).

Utifran sammanstéllningen av IPAQ-SF gér det att i figur 4 utldsa hur manga studenter som
befann sig pa respektive aktivitetsniva. Majoriteten av studenterna angav fysisk aktivitet i en

omfattning motsvarande “hdg aktivitetsniva”.
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Lag aktiviteteniva

Medelhag aktivitetsniva

Hog aktiviteteniva

Figur 4: Andelen studenter pd respektive aktivitetsnivd (n=103).
Studenter med hog aktivitetsniva hade i genomsnitt 64.2 (SD=15,5) podng pa WHO-5 vilbe-
finnandeindex. Medelvirdet hos studenterna pd medelhdg och 1ag aktivitetsniva var 55.3

(SD=19) respektive 51.8 (SD=18,3) poéng.

6. Diskussion

Resultatet visade att studenterna i den undersokta gruppen trinar varierat, bade sett till tra-
ningsform och intensitetsniva. Den vanligaste traningsformen vid 1&g intensitet vad prome-
nad/jogging foljt av cykling och grupptraning. Den vanligaste traningsformen vid méttlig och
hog intensitet var 16pning, cykling och styrketridning. Den storsta andelen av studenterna tréa-
nade pa hog respektive medelhog aktivitetsniva, endast ett fatal studenter tranade pé en lag
aktivitetsniva. Det var ocksé studenterna som tranade en medelhdg och hog aktivitetsniva
som uppvisade hogst vélbefinnande, allra hogst vélbefinnande hade gruppen med hog aktivi-

tetsniva.

6.1 Metoddiskussion

Av 607 tillfragade studenter var det endast 103 av dem som svarade pa enkéten vilket ar en
av studiens svagheter. En mojlig forklaring till den laga svarsfrekvensen ar att enkédten hand-

lar om fysisk aktivitet. Troligtvis dr de studenter som &r mer fysiskt aktiva ocksd mer
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benidgna att svara pa en enkdtundersokning som handlar om fysisk aktivitet. Eftersom de
mindre fysiskt aktiva studenterna inte svarar i lika stor utstrackning, paverkar detta undersok-
ningsgruppens representativitet. Detta skulle kunna bidra till en dverskattning av den gene-
rella aktivitetsnivan hos studenter vid de program som ingick i studien. En annan anledning
till den laga svarsfrekvensen &r att enkéten var webbaserad. Skulle enkéten delats ut i pap-
persform hade svarsfrekvensen formodligen varit hogre. Detta gick dock inte att genomfora
pa grund restriktionerna kring covid-19. Den radande samhillssituationen kan dven ha fargat
resultatet da deltagarnas vardag och miende med stdrsta sannolikhet har paverkats. Nagot
som ocksé dr virt att ndmna ir att andelen kvinnor som svarade var betydligt hogre. En san-
nolik orsak till detta dr att de hélsovetenskapliga programmen till storsta del representeras av
kvinnliga studenter, darfor kan undersokningsgruppen dnda tinkas vara representativ sett till
konsfordelningen. En av studiens styrkor &r att den baseras pé valida och reliabla métinstru-

ment, WHO-5 vélbefinnande index och IPAQ-SF.

6.2 Resultatdiskussion

Resultaten i denna studie stimmer 6verens med ménga tidigare undersokningar. Flera studier,
med syftet att undersoka kopplingen mellan fysisk aktivitet, mental hilsa och stress visar att
studenter som har en hog fysisk aktivitetsnivd ocksé har en battre mental hélsa (17, 18, 19,
20). Som resultaten visade upplevde de som hade en hogre aktivitetsniva ocksa ett hogre vél-
befinnande, men pa grund av studiens utformning gar det inte att uttala sig om eventuell kau-
salitet. Podngskillnaden 1 WHO-5 vilbefinnandeindex mellan gruppen som befann sig péd en
hog respektive lag aktivitetsniva var 13.2 podng. Huruvida det dr en stor skillnad eller inte &r
svart att dra slutsatser kring da det inte finns nagra granser for vad som anses som ett hogt el-
ler lagt vélbefinnande. En studie som undersokt det mentala vélbefinnandet hos sjukskoters-
kestudenter som anvént samma fradgeformulér visar ett medelvérde pé 62 poédng. Detta liknar
snitten i denna studie, vilket stérker trovdrdigheten (21). En annan studie gjord 2018 1 USA
som ocksé anvinde sig av WHO-5 vilbefinnandeindex visade att lakarstudenter i snitt hade
ett poing pa 69.8 (22). Aven om studien inte undersokt fysisk aktivitetsniva, gar det att se att
dessa studenter hade ett hogre medelviarde jamfort med deltagarna i denna studie. Detta

skulle dels kunna bero pd den rddande pandemin, men ocksa pa kulturella skillnader.

Dé hilsa och vilbefinnande inte &r statiskt, &r WHO:s definition av begreppen svara att uppna
da detta kraver “fullstandigt” fysiskt, psykiskt och socialt védlbefinnande. Det dr inte heller

rimligt att fa full podng pa WHO-5 vilbefinnandeindex eftersom det innebér att den svarande
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alltid maste kdnna sig glad och uppleva sitt liv som meningsfullt. Medelvardet for varje grupp
ar darfor inte sérskilt forvanande. En mojlig confounder till 1dgre fysisk aktivitetsniva hos

vissa studenter som ocksé skattade ett lagre vilbefinnande, kan vara att det finns orsaker som
gor att de inte kan vara lika fysiskt aktiva som ocksa paverkar det mentala miendet, exempel-

vis fysisk sjukdom.

En person som enligt IPAQ-SF ligger pa en medelhdg aktivitetsniva uppnér ocksd WHO-5
rekommendationer om fysisk aktivitet. Detta innebér att 99 av de 103 studenterna i den un-
dersokta gruppen tranade enligt dessa rekommendationer. Att s pass manga studenter befann
sig pa en hog och medelhog aktivitetsniva skulle kunna bero pa att undersékningsgruppen be-
star av studenter fran hélsovetenskapliga program. Dessa studenter skulle kunna antas vara
mer hédlsomedvetna dn andra vilket gor att aktivitetsnivén inte &r representativ for den genom-
snittliga studenten. Diremot visar en studie frdn Storbritannien gjord pa sjukskdterskestuden-
ter och ldkarstudenter att endast 52% respektive 62% foljer befintliga rekommendationer om
fysisk aktivitet (23), vilket dr betydligt lagre siffror &n vad resultatet i denna studie visar.
Huruvida studenter foljer reckommendationerna om fysisk aktivitet eller inte kan bero pa gra-
den av kunskap kring dessa, vilket ocksé hade varit intressant att undersdka. Det hade dven
varit intressant att gora en liknande kartldggning av aktivitetsvanor hos studenter vid andra

program, dir hilsovetenskap inte dr en del av utbildningen.

6.3 Klinisk relevans

Denna studie visar att studenter som ar mer fysiskt aktiva ocksé har ett béttre mentalt vilbe-
finnande dn studenter som dr mindre fysiskt aktiva. Eftersom psykiska problem dven kan ta
sig uttryck rent fysiskt dr det viktigt att vara medveten om kopplingen mellan fysisk aktivitet
och mentalt vdlbefinnande. Psykisk ohélsa dr dessutom ndgot som ofta debuterar i ung alder.
For att kunna arbeta hélsopromotivt med fysisk aktivitet, som &r en stor del av fysioterapeu-
tens arbete, dr det darfor viktigt att kartldgga ungas mentala méende i forhéllande till deras

aktivitetsvanor.

7. Konklusion

Studien visade att majoriteten av studenter i den undersokta gruppen hade en medelhog eller

hog aktivitetsniva. Det fanns en stor variation avseende vilken form av trédning studenterna
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dgnade sig at, men de vanligaste traningsformerna var promenad/jogging, 16pning, styrketra-
ning och cykling. Precis som tidigare gjorda studier, visade dven denna studie att studenter
som dr mer fysiskt aktiva, ocksa har ett battre mentalt védlbefinnande &n studenter som &r

mindre fysiskt aktiva.
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Bilagor
Bilaga 1

Fragor om &lder, kon, program.

Nedan foljer fragor angaende fysisk aktivitet som kommer fran frageformuléret The interna-
tional Physical Activity Questionnaire (IPAQ). IPAQ ér ett internationellt anvint
sjdlvskattningsinstrument som avser att mita fysisk aktivitet och inaktivitet for att kunna er-

halla jimforbara data om hilsorelaterad fysisk aktivitet.

1. Ténk nu pé alla de mycket anstringande aktiviteter du utférde under de senaste 7 da-
garna. Mycket anstringande fysisk aktivitet innefattar aktiviteter som upplevs som mycket
arbetssamma och far dig att andas mycket kraftigare 4n normalt. Ténk enbart pa de aktiviteter

som du utfort under minst 10 minuter i strick.

1a. Under de senaste 7 dagarna, hur manga av dessa dagar har du utfort arbete som ér
mycket anstringande sdsom tunga lyft, tyngre bygg- och tradgédrdsarbete, aerobics, 16pning

eller cykling 1 hogre tempo?
dagar

Ingen sadan aktivitet Hoppa over fraga 1b

1b. Hur mycket tid tillbringade du, i genomsnitt under en sadan dag, pa mycket an-

stringande fysisk aktivitiet?
minuter

Vet ¢j
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2. Tank nu pa alla de mattligt anstrangande aktiviteter du utférde under de senaste 7 da-
garna. Mattligt anstringande fysisk aktivitet innefattar aktiviteter som upplevs som arbet-
samma och fér dig att andas nagot kraftigare &n normalt. Ténk enbart pd de aktiviteter som du

utfort under minst 10 minuter i striack.

2a. Under de senaste 7 dagarna, hur manga av dessa dagar har du utfort arbete som ar
mattligt anstrangande sasom cykling, simning, mattligt bygg- och tradgéardsarbete eller an-

nat i mattligt tempo? Inkludera ej promenader.
dagar

Ingen sddan aktivitet Hoppa 6ver fraga 2b

2b. Hur mycket tid tillbringade du, i genomsnitt under en sadan dag, pa mattligt an-

stringande aktivitet?
timmar
minuter

Vet ¢j

3. Tank nu pa all tid du promenerat under de senaste 7 dagarna. Detta inkluderar promena-

der pa arbetet, under transporter och under fritiden.

3a. Under de senaste 7 dagarna, hur ménga dagar har du promenerat i minst 10 minuter 1

strack?
dagar

Inga promenader Hoppa over fradga 3b

3b. Hur mycket tid per dag tillbringade du, 1 genomsnitt en sadan dag, pd promenader?

timmar
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minuter

Vet ¢j

4. Tank nu pa den tid som du tillbringat sittande under en typisk dag, de

senaste 7 dagarna, i samband med arbete, studier, transporter, i hemmet och pa din fritid.

Exempelvis tid vid skrivbordet, hemma hos vénner eller 1 TV-soffan.

Under de senaste 7 dagarna, hur mycket tid har du tillbringat sittande under en sidan dag?
timmar per dag
minuter per dag

Vet ¢j

Nedan foljer fragor som handlar om vilken typ av fysisk aktivitet du dgnat dig at de senaste 7
dagarna. Ringa in det/de svarsalternativ som stimmer bést in pa den fysiska aktivitet du dg-

nat at.

1. Om du har dgnat dig at mycket anstringande fysisk aktivitet de senaste 7 dagarna,

vilken/vilka typer av fysisk aktivitet har du dgnat dig at da?

Lopning  Cykling/spinning Grupptrdning  Lagsport  Styrketréning

Annat

2. Om du har dgnat dig at mattligt anstriingande fysisk aktivitet de senaste 7 dagarna,

vilken/vilka typer av fysisk aktivitet har du dgnat dig at da?

Lopning/jogging  Simning  Cykling  Grupptraning  Lagsport
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Styrketraning

Annat

3. Om du har dgnat dgnat dig at litt anstringande fysiska aktivitet de senaste 7 da-

garna, vilken/vilka typer av fysisk aktivitet har du dgnat dig at da?

Raska promenader/jogging  Simning Cykling  Grupptrining

Annat

Nedan foljer WHO:s vélbefinnandeindex som anvinds for att méta psykisk ohélsa.

Var vinlig markera for varje pastdende vad som dr ndrmast hur Du har ként under de senaste
2 veckorna. Mirk att hogre siffror innebér béttre vilbefinnande. Exempel: Om Du har ként
Dig glad och péd gott humor mer dn halva tiden under de senaste 2 veckorna, markera en bock

1 rutan med nummer 3 i det 6vre hogra hornet.
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Under de sen-
aste 2 veck-
orna

Hela ti-
den

Mestadels

Mer an
halva ti-
den

Mindre
an halva
tiden

Ibland

Aldrig

1. Jag har ként
mig glad och
pa gott humor

2. Jag har ként
mig lugn och
avslappnad

3. Jag har ként
mig aktiv och
kraftfull

4. Jag har ként
mig pigg och
utvilad nér jag
vaknat

5. Mitt var-
dagsliv har va-
rit fyllt av
saddant som in-
tresserar mig
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