


Fysisk aktivitet under
graviditeten

Fysisk aktivitet under graviditeten har masser af positive
effekter for sdvel mor som barn, og der er kun fa forsigtig-
hedsregler. Denne lille bog mader myterne om motion og
graviditet med videnskabelige fakta og sund fornuft

og giver nogle gode rad om, hvordan du kan vecere fysisk
aktiv, nar du er gravid.

Fysisk aktivitet under graviditeten

-gger konditionen

-gger generelt velbefindende

—er et led i veegtkontrol under og efter graviditeten
-nedscetter risikoen for en for hgj veegtstigning
under graviditeten. Det er positivt at undgd en for
hgj veegtstigning under graviditeten, da man derved
reducerer risikoen for talrige komplikationer under
graviditeten

-forebygger leendesmerter

-nedscetter risikoen for svangerskabssukkersyge
og svangerskabsforgiftning

—-nedscetter risikoen for depression og
depressionssymptomer under graviditet




Anbefalinger til raske
gravide med en
ukompliceret graviditet

-Alle gravide kvinder bgr veere moderat fysisk aktive
mindst 30 minutter om dagen-uanset hvor aktive de
var forud for graviditeten.

-Aktiviteten skal veere med moderat intensitet og ligge
ud over de almindelige kortvarige dagligdagsaktiviteter.
—-Hvis de 30 minutter deles op, skal aktiviteten vare
mindst 10 minutter.

- Fysisk aktivitet daekker over alle former for bevaegelse,
der gger energiomscetningen. Det kan veere aktiv
transport som f.eks. rask gang og cykling eller idrcet

og sport i fritiden.

- Fysisk aktivitet ud over de 30 minutter vil medfere
yderligere sundhedsmaessige fordele.

Svangerskabssukkersyge
og svangerskabs-
forgiftning

Gravide, der er disponerede for svangerskabssukkersyge
og svangerskabsforgiftning, anbefales at veere fysisk

aktive udover anbefalingerne, idet motion har en
gunstig effekt pa bade blodtryk og insulinfalsomhed.

Myter om motion under
graviditeten

Der er mange myter og ammestuehistorier, nar det
gceelder motion og graviditet, men bortset fra den lille
gruppe af kvinder, der tilhgrte overklassen, var de
fleste danske kvinder fgr i tiden meget fysisk aktive
under graviditeten -ikke sddan at forstd at de dyrkede
idreet, men man var bare mere fysisk aktiv i dagliglivet
tidligere end i dag.

Det faktum, at en masse naturlig fysisk aktivitet er
blevet fjernet fra vores dagligdag, betyder, at en stor
del af befolkningen er i s& darlig form, at det er en
direkte trussel mod deres helbred. Det kan ogsé veere
en trussel mod bade barnets og moderens sundhed,
hvis kvinden er i dérlig form, nar hun bliver gravid og
undlader at dyrke motion under graviditeten.

Samtidig med at mange kvinder er i ddrlig fysisk form,
er flere kvinder end nogen sinde far meget fysisk
aktive. Kvinder dyrker hard konditionstreening og
styrketreening med tunge vaegte. Kvinder dyrker ogsa
hdard kontaktsport, der tidligere var forbeholdt maend,
f.eks. fodbold og boksning. Nar de meget fysisk aktive
kvinder bliver gravide, melder spgrgsmalene sig om,
hvor aktive de ma veere. Kan for meget motion skade
barnet? Pavirkes selve fadslen, hvis man har veeret
meget fysisk aktiv? Er der nogle former for fysisk
aktivitet, der ber undgds? Hvad med styrketreening?
Hardt lab?

Denne lille bog m@der myterne om motion og graviditet
med videnskabelige fakta og sund fornuft og giver
nogle gode rdd om, hvordan man beerer sig ad med at
veere fysisk aktiv i sund forstand, ndr man er gravid.



Myter

-Er risikoen for abort starre, hvis man er fysisk aktiv?
-Kan barnet fa for lidt blodforsyning og dermed

ilt, mens man er fysisk aktiv?

-Far barnet neering nok, nar moderen dyrker

meget motion?

—Er der gget risiko for infektion, hvis man gér i
svemmehallen i den sidste periode af graviditeten?
—-Kan barnet f& navlesnoren om halsen, hvis man
dyrker sport?

-Kan vandet gé for tidligt, hvis man er fysisk aktiv

i slutningen af graviditeten?

- Er det sveert at fede naturligt, hvis man har stceerke
baekkenbundsmuskler?

-Gar der meelkesyre over i modermcelken, sa den
smager sur, hvis man dyrker hard konditionstreening?
-@ges risikoen for inkontinens, hvis man begynder at
lzbe og dyrke aerobics nogle uger efter, at man har fedt?

Svarene pd alle disse spargsmal er nej. Det er ikke farligt

at veere fysisk aktiv, hvis man er rask og har en normal
graviditet.

Kroppen indstiller sig pa, at den er gravid. Kredslgbet
eendrer sig, sa barnet sikres en god blodforsyning.
Kvindens evne til at skille sig af med overskydende varme
forbedres. Steerke muskler og god kondition ger det
nemmere at fede.




Den utrcenede
gravide kvinde

Er du helt utreenet, bgr du begynde at konditionstreene
og/eller styrketreene under graviditeten. Det er bare med
at komme i gang. Motion er godt for bdde mor og barn.
Du kan f.eks. treene i form af frisk gang eller jogging.

Du kan ogsd styrketrcene med lette vaegte eller

treene i maskiner. For at komme godti gang og sikre
gennemfgrelse af treeningen, kan det veere en god ide

at du treener pd hold med andre gravide, gerne med en
sundhedsfaglig underviser.

Den treenede = S ]

gravide kvinde

Er du vant til at konditionstreene eller styrketreene, kan du
som gravid fortsaette pd et let reduceret niveau-sd Ieenge
duigvrigt har det godt. Ved vaegtbeerende aktiviteter
(lzb, aerobics) er praestationen afheengig af veegten.

Det betyder, at praestationen ved Igb og aerobics vil falde
efterhdnden, som du tager pd i veegt. Det er ikke tilfceldet
pd samme mdde, hvis du dyrker ikke-veegtbaerende
aktiviteter som svemning og cykling. Generelt veelger
mange at skifte til mindre intensive traeningsformer, ndr
de bliver gravide eller er i 2. trimester.

Hvis du har ondt
i ryggen eller beekkenet

Du kan med fordel udfgre ikke-vaegtbaerende fysisk
aktivitet (f.eks. svemning eller vandgymnastik), hvis du
har ryg- eller baekkensmerter.

Gode rad,
nar du styrketrceener
| graviditeten

- Du skal kun styrketreene, hvis du ikke har komplikationer.
—Leer at knibe beekkenbunden sammen. Det er nemmest,
hvis du forsgger at knibe omkring endetarmen.

-Begynd at treene knibegvelserne lige sa snart, du er
blevet gravid, sa kan du efterhdnden integrere dem i
dagligdagen ogi al fysisk treening.

-Knib sammen far hver gvelse, sa du ikke belaster din
baekkenbund.

- Er du ikke vant til at styrketreene, kan du med fordel
treene i maskiner.

-Det anbefales at styrketreene siddende, idet liggende
styrketreening i 3. trimester kan give anledning til, at
fosterets hjertefrekvens kortvarigt bliver langsommere.
-Du bgr undgd at intensivere styrketreening af
overkroppen, da visse gvelser gger bugtrykket markant.
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5 PRAKTISKE GVELSER

Dverste del af ryggen o, .

Std pa knce og haender med lige AR ¢

ryg. Treek maven ind. Far hgjre

arm indunder brystkassen. Sving

herefter hajre arm langt ud til siden

e mwerarm i 3runders Y
’ \E

\
' 2' Ryg og balance

I Std pd knee og heender med

ryg og nakke i forleengelse
af hinanden og treek maven
ind. Laft og streek modsatte
‘ arm og ben i forleengelse af

kroppen. Hold stillingen et

J -} gjeblik og skift til modsatte
arm og ben. Gentag 10
gange i 3 runder.

’e ‘e
&

_,\‘ B

Baekkenlaft
3 Lig pa ryggen med lidt afstand mellem fedderne. Armene

ligger ud til siden med hadndfladerne mod loftet. Laft numsen
og rul langsomt op, s& du hviler pé den gverste del af ryggen.
Slap af i skuldrene og treek vejret godt igennem. Rul med
hvirvel for hvirvel, sa det sidste, der kommer i underlaget,

er korsbenet. Gentag gvelsen 10 gange i 3 runder.

DU KAN UDF@RE
DERHJEMME

1 Balle gvelse
Lig med det underste ben

bgjet og det gverste ben
strakt. Scet gverste hdnd i
gulvet foran kroppen. Bg;j
gverste ben op mod brystet
og bgj ankelleddet. Streek
benet og fer det bagud, sa
du speender godt i ballen,

og streek vristen. Gentag 10
! \‘, gange til hver side i 3 runder.

\
-3 D 4

s

N
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De skra@ mavemuskler

5 Lig p& ryggen med fedderne i gulvet. Leeg heenderne
under baghovedet med albuerne ud til siderne. Spaend
baekkenbunden og treek maven ind. Laft overkroppen og
rcek den ene arm forbi modsatte knce. Rul ned og slip
speendingen i mave og baekkenbund. Gentag 10 gange
pd hver side i 3 runder.

@Dvelserne er taget fra folderen 'Lidt godt til kroppen far og efter fedslen’
udgivet af APA. Se flere gvelser pd www.apa.dk
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Du skal ikke treene, hvis

—du er syg eller skadet

—-du har mange plukkeveer

—-du har smerter udover ryg- og baekkensmerter
—-du blgder

—du er overophedet

—du er dehydreret

Hvis du er i tvivl om ovenstdende, sd tag en snak med din
jordemoder eller leege om dine muligheder for at veere
fysisk aktiv.

Sportsgrene, der
bor udferes
med forsigtighed

Det er naturligvis vigtigt at undga sport, hvor der er risiko
for alvorlige fald eller styrt. Eller hvor der er risiko for
slag mod maven. Man skal derfor undlade racercykling,
skgjtelgb og slalomski. Hvis man er en god skilgber, kan
man std pd ski i fladt terreen langt ind i graviditeten.
Man skal veere papasselig med boldspil som handbold,
volleyball og basketball. Dels fordi der er risiko for slag
eller stad mod maven, dels fordi der sidst i graviditeten
er eendret tyngdepunkt og dermed balance. Veer
forsigtig med ridning pga. risiko for fald. Du bgr undga
redskabsgymnastik med risiko for fald eller sted. Undgéa
ogsd dykning pga. risiko for trykskader pa fosteret.

“Tigeren jager,
egernet hopper,
hvalen svemmer,

alt imens de forer
arten videre”.
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Fysisk aktivitet og fadsel

-Fysisk aktive gravide feder oftere normalt og har

lavere risiko for at blive forlgst ved sugekop end

mindre aktive kvinder.

-Fysisk aktivitet under graviditeten pavirker ikke risikoen
for tidlig fedsel.

-Fysisk aktive kvinder har nemmere ved at fede og

har oftere en korterevarende fedsel.

-Fysisk aktive kvinder feder barn med normal vaegt, men
i gennemsnit er fadselsvaegten lidt mindre end hos fysisk
inaktive kvinder. Den reducerede fedselsvaegt skyldes en
reduktion i barnets fedtmasse, mens den fedtfrie masse
er upavirket. Den lidt lavere fedselsvaegt hos barn fedt af
fysisk aktive kvinder er derfor et tegn pd sundhed.

- Fysisk aktive kvinder har nedsat risiko for at fede

et barn, der vejer mere end 4 kg.

Fysisk aktivitet
efter fadslen

Der er store individuelle forskelle pa, hvordan man
som kvinde har det efter fadslen, og der er derfor ogsa
store individuelle forskelle pda, hvornar man har lyst til
at gé i gang med treeningen igen. Nogle vil genoptage
deres scedvanlige motionsvaner i Igbet af fa dage eller
uger, mens andre behgver Ieengere tid for at genvinde
kondition og styrke. Det anbefales, at man ikke Igfter
mere end svarende til barnet + liften de forste 4-6 uger
efter fadslen.

Det vil typisk tage 2-3 mdaneder, far man opndr samme
niveau af fysisk aktivitet som fer graviditeten. Der er

ikke videnskabeligt beleeg for at foresld begraensninger

i motionsform (f.eks. Igb eller hop), men det er vigtigt,
at du bade under og efter graviditeten udferer knibegvelser
med henblik pd at styrke baekkenbunden. Fysisk aktivitet
eller treening, der inkluderer baekkenbundstreening,

giver nedsat risiko for inkontinens efter fadslen.

Et generelt radd er at respektere smerter. Hvis du har

faet foretaget episiotomi (klip), vil det som regel veere
vanskeligt at cykle, mens mange vil veere i stand til at g4,
jogge og lgbe. Nogle kan begynde at ga eller jogge 2 uger
efter, andre ma vente 4 uger eller mere. Efter kejsersnit
kan smerter ligeledes veere en begreensende faktor i en
kortere periode.

Du kan sagtens veere fysisk aktiv efter fedslen, selvom
du ikke lige kan finde 1-2 timer til at gd i fitnesscenter
og selv om du ikke orker at tage ud pd en lgbetur. Her er
nogle ideer:

-Dans og syng med dit barn.

—-Put baby i beereselen og gd en god tur i kvarteret.
—-Motioner med baby-hold dit nyfedte barn teet ind til
kroppen og tag en tur pa trappemaskinen.

-Lad baby hvile pa et teeppe ved siden af dig, mens du
laver gulvavelser.

-Leeg dig fladt pd gulvet med benene pd en stol. Lad baby
hvile med numsen i dit sked og hovedet pd dine lar. Hold
med heenderne pa siden af baby. Left bagdelen fra gulvet.
-Lav sma workouts eller styrketraeningssessioner foran
videoen-10-15 min per gang.

-Leeg baby i barnevognen og gé en rask tur.

—Der er plads til bade baby og storebror/storesgster i
ladcyklen—-brug den som transport—baby sover dejligt i
ladkassen.
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Fertilitet

For de fleste kvinder geelder det, at deres fysiske aktivitet
ikke pavirker deres evne til at blive gravid. En meget stor
maengde fysisk aktivitet kombineret med hdrde slankekure
eller pludselig forggelse af maengden af fysisk aktivitet
kan give hormonforstyrrelser, som kan ggre det svcerere at
blive gravid. Hvis du er overvaegtig og/eller har polycystisk
ovarie syndrom (PCOS), vil du forgge dine chancer for
graviditet ved at sge maengden af fysisk aktivitet.

“Efter motion er
jeg mindre treet
og kvalmen er veek.
Det er godt for mig
- og mit barn”.

Udsagn fra gravid



Gravid, Aktiv og Sund er skrevet af Hanne Hegaard og
Bente Klarlund Pedersen i samarbejde med jordemadre
pd Obstetrisk Klinik, Rigshospitalet. Bogen henvender sig

iscer til gravide.

HANNE HEGAARD

Ph.d. Hanne Kristine Hegaard
er jordemoder pd Rigshospi-
talet, lektor ved Kebenhavns
Universitet og ansvarlig

for flere kliniske studier pa
Obstetrisk Klinik. Hun har
skrevet en ph.d.-afhandling
om graviditet og motion og
er forfatter til mere end 60
videnskabelige artikler om
graviditet og fedsel. Hendes
forskning fokuserer pé fysisk
og psykisk sundhed og pé

forebyggende tiltag under
graviditeten for savel raske
gravide som gravide med kro-
niske sygdomme.

BENTE KLARLUND PEDERSEN

Dr.med. Bente Klarlund
Pedersen er overlaege pa
Rigshospitalet, professor ved
Kegbenhavns Universitet og
leder af TrygFondens Center
for Aktiv Sundhed. Hun er
klummeskriver og styrer

en sundhedsbrevkasse i
Politikens sektion Lardagsliv.
Hun er forfatter til mere end
600 videnskabelige artikler
og en reekke populcerviden-
skabelige bager og har
modtaget adskillige priser for
sin forskning og forsknings-
kommunikation, herunder
Videnskabsministeriets
Forskningskommunikations-
pris og Rosenkjcerprisen.




TRYGFONDENS

CENTER FOR

AgT|V SUNDHED

Center for Aktiv Sundhed

Forskningscenteret ligger pa Rigshospitalet.
Vi er primcert finansieret af TrygFonden, men
andre fonde stotter ogsd vores forskning.
Vi er omkring 70 medarbejdere i centeret.

Hvordan forsker vi?

Forskningen i Center for Aktiv Sundhed har
iscer fokus pa fysisk treening af personer med type
2 diabetes, cancer, KOL og hjertekarsygdom.
Men raske forsggspersoner indgar ogsa i
vores forsgg.

Forskningen er translationel. Det betyder,
at forskning i et sygdomsomrdde kan straekke
sig fra forskning i celler, til dyr og mennesker
og finde direkte anvendelse ude i den virkelige
verden, bdde pd hospitaler, i kommuner og
hos den enkelte borger. Forskningen bidrager
til de nationale anbefalinger inden for fysisk
aktivitet og sundhed.

aktivsundhed.dk



