Stillasittande som oberoende riskfaktor

Det racker inte med att rora sig 30 min per dag med mattlig intensitet eller 150 min per vecka.
Studier visar att stillasittande som oberoende riskfaktor leder till for tidig déd oberoende av
motionsvana.

Man har sett att ett transport protein som heter Lipoprotein lipas LPL verkar ha en nyckelroll
vid stillasittandet. Det har till uppgift att vara till transporthjalp till det onda kolesterolet da
det skall bort fran kroppen. Och studier har visat att det behdvs en aktivering av de stora
muskelgrupperna (laren framst) kortvarigt for att man skall fa aktivitet pa detta protein. Redan
efter 1 minuts aktivering (mattlig intensitet) sa har vi bra effekt av detta som varar i ungefar
30 min. Vi svenskar &r ett stillasittande folk som toppar listan tillsammans med Finland i
varlden. Studier visar ocksa att stillasittande ofta kopplas ihop med TV tid som i sin tur
kopplas ihop med smaatande vilket gor problemet &nnu varre. Men flera studier visar nu
positiv effekt pa bland annat midjematt, blodfetter och blodsocker om man tar pauser i sitt
stillasittande. Man vet inte riktigt &n var gransen gar, men mer an 2-4 timmar bor man inte
tillbringa onddig stillasittande. Ett rad ar att for varje 30 min stillasittande bér man vara i
rérelse 1 minut. Har man ett stillasittande liv bor man tanka pa smarta val under dagen sa
som bade pa arbete och fritiden.

Arbete

— Ta trapporna

— Ga eller cykla till jobbet

— Sta skrivbord

— Lunchpromenad

— Stall skrivaren i annat rum

Fritid

— Tank pa Tv tid - upp och hoppa i reklam pauserna
— Stegraknare

— Kvallspromenad efter middag

—Hund

Dessa rad ar bra att tanka pa bade sjalv men ocksa néar vi talar med patienter. Motivation for
att sta vid skrivbordet pa jobbet kan vara att beratta om studien som visar att man kan gar ner
10 kg pa ett &r om man star 2 timmar mer varje dag vid sitt skrivbord. Vi har sett att bara
genom att upplysa folk om att stillasittande &r en riskfaktor for ett flertal sjukdomar och
fortida dod, kan man fa patienter att sitta mindre. Viktigt att papeka att detta handlar om
onddig stillasittande tid och att viss tid maste man spendera sittande.



Rad vid otillracklig fysisk aktivitet:
— Varje litet steg ar battre &n inget
— GOr det som &r roligt
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