Byen — forum for fysisk aktivitet
Af Thomas Skovgaard og Jens Troelsen

Gleedeligt er det, at ...

Der er solid dokumentation for, at fysisk
aktivitet kan forebygge en rekke sygdom-
me og fremme almen trivsel og sundhed.
Fysisk aktivitet spiller blandt meget andet
ogsa en markant rolle i behandling af det,
som benavnes metabolisk syndrom — en
samlebetegnelse for en rakke stofskifte-
forstyrrelser.!

De sundhedsmassige gevinster, der op-
nas via fysisk aktivitet har savel fysiologi-
ske, psykologiske som sociale effekter. De
fysiologiske effekter er for eksempel min-
dre risiko for udvikling af hjerte-karsyg-
domme, fedme og type 2 diabetes.? Blandt
de psykologiske effekter er en mindre risi-
ko for eller en bedre handtering af negative
tilstande som stress og depression. De so-
ciale aspekter kommer til udtryk ved en
positiv sammenhang mellem det at vare
fysisk aktiv og udvikling af anvendelige
sociale kompetencer og forankring i diver-
se typer af sociale netvaerk. Dertil kommer,
at der er en vis sammenhang mellem at
vare fysisk aktiv og en i gvrigt sund ad-
feerd i form af eksempelvis indtagelse af
ernaringsrigtig kost, afstaelse fra rygning
og valg af fritidsbeskeaftigelser.’

Kort sagt er der altsa belaeg for, at fysisk
aktivitet er godt for krop og sjel. En rekke
resultater synes ligeledes at kunne doku-
mentere fysisk aktivitets fremmende effekt
pa forhold som selvverdsfglelse, socialt
velbefindende og oplevelse af overskud.*

Problemet er; at...

Mange ikke beveger sig nok til at sikre
helbredsmassige gevinster. Tendensen er
serlig tydelig blandt den voksne del af be-
folkningen, men spores ligeledes blandt
bgrn og unge. For voksne europaere viser
en af de seneste opggrelser eksempelvis, at
kun fire ud af ti dagligt tager en gatur pa
mere end ti minutter. I den samme skala
markerer to ud af ti modsat, at de aldrig
slentrer i blot ti minutter om dagen.’

Holder vi os til Europa, fremgar det af
andre undersggelser, at en betragtelig an-
del af den voksne europ@iske befolkning
(over 15 ar) ikke er fysisk aktiv 30 minut-
ter om dagen, som den danske Sundheds-
styrelse og lignende nationale og internati-
onale myndighedsinstitutioner finder anbe-
falelsesvaerdigt for at sikre et godt hel-
bred.® Sa vidt vides er der ikke offentlig-
gjort lignende tvernationale oplysninger
om, hvor stor en andel af de europaiske
bgrn og unge, der nar op pa den anbefalede
én times motion om dagen. Data fra det
sakaldte HBSC-projekt (Health Behaviour
in School-aged Children) antyder dog, at
ogsa blandt den yngste generation af euro-
paere er fysisk inaktivitet et udbredt feeno-
men. P4 baggrund af en analyse af materia-
le fra Socialforskningsinstituttet slar socio-
log Knud Larsen fast, at 11% af de danske
bgrn og unge i alderen 7-15 ar ikke er mo-
tionsaktive i fritiden.’
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Sad derfor ...

Opfattes det fra mange sider som oplagt at
fokusere pa fysisk aktivitet i forsgget pa at
ggre os mindre syge samt afkorte vanskeli-
ge perioder praeget af darligdom. Ligeledes
opfattes fysisk aktivitet som vasentligt i
mere bredspektrede indsatser, der ikke er
rettet mod bestemte sygdomme eller hel-
bredsmassige tilstande, men derimod sig-
ter pa at styrke individets almene mulighe-
der for og evne til at handtere de risici og
belastninger, som tilvaerelsen rummer.
Bestrebelserne pa systematisk at ind-
drage fysisk aktivitet i det forebyggende
og sundhedsfremmende arbejde er derfor
inden for de seneste ar taget til i intensitet
og omfang — ogsa i Danmark. I den nyligt
fremlagte nationale handlingsplan mod
sver overvaegt omhandler omkring halvde-
len af de i alt 66 anbefalinger fysisk aktivi-
tet.® I november 2003 skitserede regerin-
gen en strategi for sundhedsfremme blandt
bgrn og unge. Ogsa her peges der pa fysisk
aktivitets afggrende betydning for forebyg-
gelses- og trivselsinitiativer blandt befolk-
ningens yngste grupper.’ I det seneste nati-
onale folkesundhedsprogram Sund hele Li-
vet fra 2002 indgar fysisk aktivitet i fore-
byggelse af syv ud af otte prioriterede fol-
kesygdomme.'® I Sund hele Livet program-
met lyder den overordnede malsatning an-
gaende fysisk aktivitet: »Antallet af fysisk
aktive skal gges markant, og fysisk aktivi-
tet skal vere en naturlig del af hverda-
gen«.!! Denne ambition er for sd vidt den
samme som i Folkesundhedsprogrammet
fra 1999, hvor ét af de i alt 17 prioriterede
mal bestar i at gge »antallet af danskere,
som... er fysisk aktive...dels gennem klar
information, dels gennem lettilgengelige
muligheder for sund levevis«.'?
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Artiklens cerinder

Med de nzvnte politiske tiltag er de sund-
hedsmassige mal og intentioner udstukket.
Nye politiske skridt er sdledes taget i be-
streebelserne pa at fremme fysisk aktivitet.
Neaste opgave er at realisere de formulere-
de visioner. Det er i den sammenh&ng, at
artiklen har sit @rinde.

Formalet er fgrst at redeggre for fakto-
rer, der har indflydelse pa menneskets ad-
feerd 1 forhold til fysisk aktivitet. I den for-
bindelse fokuseres der s@rligt pa et emne,
der de seneste ar har faet markant gget be-
vagenhed — nemlig hvordan de fysiske
rammer vi ferdes i, direkte og indirekte
befordrer og begrenser mulighederne for
fysisk aktivitet. Derna@st, og som opfglg-
ning pa artiklens fgrste del, prasenteres og
diskuteres projektet »Odense — Danmarks
Nationale Cykelby«. Projektet er et kon-
kret eksempel pa, hvordan man kan ind-
tenke de fysiske rammer i (sundheds)ad-
feerden, hvor cykling som transportform
spiller den centrale rolle.

Determinanter for fysisk
aktivitet

I forsgget pa at systematisere diskussioner
og undersggelser af hvilken betydning fak-
torer som eksempelvis biologisk kgn, in-
telligens eller materielle levevilkar har for
sundhedsadfard, skelnes der ofte mellem
sakaldte individuelle og miljgmeessige ad-
feerdsdeterminanter. Denne skelnen anven-
des ogsa i litteraturen vedrgrende forkla-
ring og intervention i forhold til adferd re-
lateret til fysisk aktivitet og sundhed.!?

De individuelle determinanter er de in-
dividbundne faktorer, der motiverer folk til
at veere fysisk aktive. I forsgget pa at iden-
tificere afggrende individuelle determinan-



ter for fysisk aktivitet er det blandt andet
blevet forsggt at udrede samspillet mellem
viden, holdning og adferd. P4 baggrund
heraf er der udviklet metoder til at under-
stgtte individets tro pa, at vaner og rutiner
star til at endre, og at disse @ndringer kan
fastholdes over tid.

De miljpmeessige determinanter drejer
sig savel om de fysiske rammer (situati-
onsfaktorer) som sociale faktorer. En raek-
ke stgrre tversnitsundersggelser indikerer,
at de fysiske og sociale rammer, der omgi-
ver og former individets dagligdag, er med
til at bestemme, hvorledes en sundhedsad-
feerd som fysisk aktivitet kommer til ud-
tryk. '

Indtil for fa ar siden var fokus overve-
jende rettet mod at identificere mulige in-
dividuelle determinanter for fysisk aktivi-
tet. Dette har bevirket en gget forstaelse af,
at nogle mennesker er fysisk aktive, mens
andre ingenlunde fgler den samme trang
eller i det mindste ikke vagter fysisk akti-
vitet seerlig hgjt pa deres personlige priori-
teringsskala. Samtidig er det dog blevet
mere klart, at der er behov for at vurdere,
hvorledes de ydre forhold, som mennesker
lever under, indvirker pa de faktiske og op-
levede muligheder for fysisk aktivitet. Ud-
over at en sddan »rammetaenkning« bidra-
ger til at undga den totale individualisering
af ansvaret for livsstil — hvilket i negativ
form kan fgre til det meget omtalte »bla-
ming the victim« syndrom! — s synes
denne tilgang ogsa velegnet til at supplere
de individorienterede interventionsstrate-
gier pa et punkt, hvor disse ofte kommer til
kort — nemlig i bestraebelserne pa at »fa fat
i« og udvikle virkningsfulde motionsstra-
tegier for den inaktive eller mindre aktive
del af befolkningen. Set i et forebyggelses-
og sundhedsfremmeperspektiv er netop
dette segment af befolkningen ekstra inter-
essant. Det er nemlig dokumenteret, at de

Langs to centrale indfaldsveje til Odense
centrum er der opstillet hastighedsmdlere
pd cykelstierne, der anviser rette fart for
»gron bglge« gennem trafiklysregulerede
vejkryds.

mindst aktive far relativt mest ud af mere
fysisk aktivitet. En rakke undersggelser
godtggr, at den stgrste sundhedsfremmen-
de effekt af mere fysisk aktivitet kommer
ved at fa gang i dem, som har et stillesid-
dende arbejds- og fritidsliv. Der er dog og-
sa god grund til generelt at hgjne befolk-
ningens fysiske aktivitetsniveau, da hver-
dagen i stigende grad bliver fysisk inaktiv
for stadig flere mennesker.'

Den mindre aktive eller inaktive gruppe
er dog sver at fa engageret. Fgrst skal der
skabes opmarksomhed omkring fordele
ved fysisk aktivitet, herefter en selverken-
delse af ngdvendigheden af mere motion,
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efterfulgt af egentlig @ndring og sluttelig
fastholdelse af den gnskede @&ndring.

Hvad vi har brug for i den forbindelse er
ikke at se bort fra det, vi ved om sundheds-
fremme rettet mod enkeltindivider, men
derimod at kombinere denne viden med
forsgg pa at tilrettelegge det, der ovenfor
ben®vntes miljgmessige determinanter,
sdledes at de personbundne og de mil-
jomassige determinanter tilsammen stimu-
lerer til fysisk aktivitet.

Miljpdeterminanter og byens
fysiske rum

I overensstemmelse med artiklens @rinde
vil fokus i det fglgende vare rettet mod en
underkategori af de miljgmassige determi-
nanter, nermere bestemt det fysiske rum.
Det vil sige de fysiske omgivelser, hvori
mennesker lever deres liv. Der kan i den
forbindelse veare tale om naturomrader og
parker, infrastrukturer som stier og veje el-
ler arkitektur og landskaber, der tilsammen
seetter et serligt praeg pa et bestemt omrade
og dermed potentielt pavirker graden af fy-
sisk aktivitet i positiv retning.

I de seneste ar har der veret en stigende
interesse for at vurdere om intervention i
de fysiske rammer og omgivelser, hvor vi
feerdes 1 forbindelse med arbejds-, hjem-
me- og fritidsliv, kan hjlpe til med at ggre
flere mere fysisk aktive.

Sadanne bestraebelser kendes fgrst og
fremmest fra stgrre byomrader, hvor det
med stgrre eller mindre held (og entusias-
me) er forsggt at promovere specielt gang
og cykling bade som transport og ren for-
ngjelse.!”

Den fundamentale grund til, at byen er i
centrum — ogsa nar det handler om fysisk
aktivitet som sundhedsfremmer — er den
fortsatte urbanisering. Verdens befolknin-
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ger vandrer mod byerne. Halvdelen af
menneskeheden bor allerede i stgrre by-
samfund og forventningen er, at dette tal
vil stige til omkring 60% i Igbet af de
naste ca. 20 ar. Fokuseres der som tidlige-
re pa Europa, er urbaniseringsgraden end-
og endnu hgjere. Dette bosattelsesmgnster
betyder ganske enkelt, at indsatser af syg-
domsforebyggende eller sundhedsfrem-
mende karakter har mulighed for at na de
stgrste dele af en given befolkning, hvis
indsatsen er rettet mod byboere.

Det kan sgges at pavirke graden af fy-
sisk aktivitet direkte ved at etablere og
vedligeholde tilgengelige, bekvemme, sik-
re og indbydende motions- og idratsfacili-
teter. Det kan ogsa mere indirekte forsgges
at gge folks lyst til eller i det hele taget mu-
lighed for at bevaege sig rundt pa mader,
der kreever mere fysisk aktivitet end det at
seette sig ind i en bil eller op pa andre mo-
toriserede transportformer.

Indretningen af byens beboelseskvarte-
rer, placering og indretning af privat og of-
fentligt byggeri, rekreative og grgnne omra-
ders geografi og sammens&tning samt den
generelle infrastrukturs opbygning er ek-
sempelvis med til at afggre, om det overho-
vedet er muligt at integrere fysisk aktivitet i
dagligdagen. Vasentligt i den henseende er
ogsa, hvor godt byens forskellige elementer
h@nger sammen. En sammenhangende by
er den, hvor man frit, forholdsvis hurtigt og
sikkert kan bevage sig rundt fra det ene
punkt til det andet uden at skulle forcere
mange forhindringer (eksempelvis i form af
tetpakkede trafikknudepunkter og ind-
faldsveje) og tage adskillige omveje (grun-
det mangel pa farbare transportveje i »fug-
leflugtslinie« mellem afgangs- og ankomst-
sted). Skal den sammenh@ngende by tillige
vere den bevagelsesvenlige by ma ud-
gangspunktet for tilretteleeggelse af savel
bebyggelse som infrastruktur vaere mulig-



heden for ikke-motoriserede transportfor-
mer kombineret med kollektiv trafik.

Cyklen og byen

Et lokalt eksempel pa at ggre en by mere
bevagelsesvenlig er det ministerielle og
kommunale projekt »Odense — Danmarks
Nationale Cykelby«. Projektet havde i pe-
rioden 1999-2002 som formal at forgge an-
tallet af cykelture med 20% uden at ga pa
kompromis med trafiksikkerheden. Projek-
tet var finansieret af Odense Kommune,
Vejdirektoratet og Trafikministeriet med i
alt 20 mio. kr.

Der er flere bevaeggrunde for netop at
fremme cyklisme i byen. Over en tyvedrig
periode er den distance, som danskerne
gennemsnitlig transporterer sig, steget med
60%. Veksten er hovedsagelig sket ved en
stigning i biltrafikken. Bilen stod saledes
for 80% af det samlede danske person-
transportarbejde i 2001.'8 Udviklingen i bi-
lisme fgrer til en raekke fysiske, gkonomi-
ske, gkologiske og trafikale problemstillin-
ger, og pa sigt vil den megen tid brugt pa
stillesiddende transport givet have konse-
kvenser for sundhedstilstanden pa befolk-
ningsniveau.

Cykling har den egenskab, at den kan
lgse flere af disse problemstillinger samti-
dig. For det fgrste er cyklen et transport-
middel, de fleste danskere har stiftet be-
kendtskab med. Cykling giver en stgrre ak-
tionsradius end det er tilfeldet med gang,
og forbedrer dermed markant trafikantens
fremkommelighed og tilgengelighed til
gnskede destinationer. Cyklen er is@r an-
vendelig i stgrre byer, hvor afstandene
mellem diverse @rinder ofte er overkom-
melige. Godt 40% af samtlige ture, der bli-
ver foretaget i Danmark, er under fire kilo-
meter, hvor nasten halvdelen af disse ture
foregér i personbil og kun 27% pé cykel."

Der er séledes et stort uudnyttet potentiale.
I teet bytrafik vil det samtidig vere tidsbe-
sparende at bruge cyklen — bade med hen-
syn til at komme hurtigere frem og finde
parkering. Cyklen opfylder saledes et mo-
derne krav om hurtig og effektiv mobilitet.
Dernest er ressourceforbruget i forbindel-
se med cykling begrenset — dog terer cyk-
listen pa kaloriekontoen, men det ggr i de
fleste tilfzelde ikke sa meget. I et bredt gko-
logisk perspektiv er der i forbindelse med
fremstilling af cykler og de efterfglgende
reservedele tale om en belastning af mil-
jget, der er markant mindre end den, der
finder sted, nar der produceres motorisere-
de kgretgjer. Dette er et gode pa savel lo-
kalt som globalt niveau. For s®rlig de nere
omgivelser er det endvidere af betydning,
at cyklen ikke forurener eller stgjer synder-
ligt. Cykling bidrager pa den made til et
mere rent og fredeligt bymiljg.

For det tredje krever cyklen begrenset
plads. Det mindsker udgifterne til bade an-
leggelse og vedligeholdelse af infrastruk-
tur og forbedrer samtidig den trafikale
fremkommelighed, hvilket er et plus iser
for stgrre byer, hvor trafikophobning grun-
det flaskehalse i transportnetvaerket er et
stigende problem. Set i forhold til anvendt
areal kan cykler transportere nasten dob-
belt s& mange personer som busser 0og syv-
dobbelt sa mange som personbiler.

Og endelig kommer dertil den fysiske ak-
tivitet forbundet med transportformen. 30
minutters moderat fysisk motion hver dag,
gerne fordelt i flere intervaller, har som
navnt gavnlig virkning pa sundhedstilstan-
den og virker forebyggende i forhold til en
lang rekke livsstilssygdomme. Alene bru-
gen af cyklen kan opfylde disse kriterier,
hvis turen til og fra arbejde eksempelvis er
omkring fire kilometer. Et follow-up studie
af 6.954 danskere understgtter det sund-
hedsgavnlige i at cykle. Personer, som ikke

171



cyklede til arbejde, havde en 39% hgjere
dgdelighed end cyklisterne. Justeret i for-
hold til andre risikofaktorer og anden fysisk
aktivitet havde de, som cyklede til arbejde
sammenlignet med dem, som ikke cyklede,
en mortalitetsrate pd 0,72.° Cykling som
transportform, der i undersggelsen gennem-
snitlig var af tre timers varighed om ugen,
synes saledes at have en betydelig indvirk-
ning pa forbedringen af hyppigt anvendte
mal for befolkningens sundhedstilstand.
Cykling som transportform slar saledes
flere fluer med et smak. Transportformen
giver effektiv mobilitet i stgrre byer, bela-
ster ikke miljget, skaber renere og fredeli-
gere byrum med god fremkommelighed,
begrenser udgiftsposten til anleggelse og
vedligeholdelse af veje og bidrager tilmed
til en forbedring af i fgrste omgang cykli-
stens helbred. De samfundsmassige udfor-
dringer i forhold til global opvarmning,
luftforurening, trafik og stigende udgifter
til sundhedssektoren vil blive mindre, hvis
cykling som transportform vandt frem pa
bekostning af de dominerende motorisere-
de transportformer. Transportgkonomisk
Institutt i Norge har eksempelvis beregnet,
at for hver nordmand, der tager cyklen til
arbejde, vil det norske samfund arligt spare
nasten 30.000 kr. Beregningen er sket ud
fra en antagelse om, at en udbygning af cy-
kelstinettet vil fa flere til at vaelge cyklen.
Dette mindsker udgifter forbundet med sy-
gefravaer og anvendelse af sundhedsvase-
net samt mindsker omkostninger til bilin-
frastruktur og hertil knyttede miljgforan-
staltninger. Forfatteren bag de norske be-
regninger havder, at de gkonomiske ge-
vinster ved at etablere gang- og cykelstier
mindst vil vaere fire-fem gange sa stor som
udgifterne til at anlegge stierne.*!
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De gode intentioner og den
manglende virkning

De objektive goder af cykling — og specielt
sundhedsaspektet — har medfort, at der fra
politisk side er kommet stgrre bevagenhed
pa at fremme cyklismen. Kombinationen
af miljghensyn, fremkommelighed, fysisk
aktivitet og sundhed har skabt en stgrre tra-
fikpolitisk velvilje det seneste arti savel i
Danmark som i Europa.

Indsatsen har iser veret fokuseret pa at
fremme cykling som transportform pa be-
kostning af bilisme. I forsgget pa at sende
rette signal har ministre med eller uden cy-
kelhjelm derfor velvilligt sat sig i sadlen
og ladet sig fotografere pa cykelturen til og
fra Christiansborg. P4 et mere handlingso-
rienteret plan fgrte det i 1999/2000 under
den socialdemokratiske regering til udar-
bejdelse af en decideret national cykel-
handlingsplan, der bestar af delene:

* Pd cykelidet 21. arhundrede

» Fremme af sikker cykeltrafik — en strate-
gi

o Idékatalog for cykeltrafik.

Daverende trafikminister, Jacob Buksti,
mente med handlingsplanens tre dele, »at
vi har lagt grunden til en bred debat om,
hvor vi vil hen med cykeltrafikken i Dan-
mark og hvordan vi kommer dertil.«*

Pa europaisk plan er de politiske vinde
ogsa skiftet til fordel for cyklisme. Projek-
terne ADONIS og WalCyng, og specielt
rapporten Cycling: the way ahead for
towns and cities udgivet af EU-Kommis-
sion i 1999 er udtryk for, at et holdnings-
skifte er ved at finde sted pa transportom-
radet.” Det skorter siledes ikke pd gode
intentioner, men til trods herfor har udvik-
lingen i cyklisme de seneste mange &r
veret for nedadgaende.

Pa europeaisk plan bliver kun 5% af det



samlede antal ture foretaget pa cykel. Det-
te er bemearkelsesvardigt, i og med at om-
kring halvdelen af de ture, som foretages i
bil, er under fem kilometer.”* Det er altsd
ikke, fordi europzerne skal langt omkring,
at cyklen far lov til at samle stgv.

I Danmark, der sammen med Holland
klart er i fgrertrgjen med hensyn til cyklis-
me,” har cyklen de senere ar ogsa tabt ter-
reen. Pa nationalt plan er der de sidste fem-
ten ar sket et fald pa 33% i persontrans-
portarbejdet foretaget pa cykel. Tilsvaren-
de er der i samme periode sket en forggelse
pé 23% i persontransport foretaget i bil.*
Cyklen stilles i garagen, og typisk ind-
kgbes familiens anden bil. I den henseende
bliver cyklen snarere anskuet ved dens be-
grensninger frem for dens kvaliteter.

Der kan opregnes flere grunde til denne
udvikling. Udbygningen af vejnettet, her-
under omfartsveje, amtsveje, motorveje og
broer er vesentlige grunde til, at person-
transportarbejdet med biler er steget. Ud-
viklingen er géet i retning af, at danskerne
transporterer sig lengere pa noget naer
samme tid. Gennemsnitshastigheden for
transportture foretaget i 1981 var pa 29
km/t. Dette tal var i 1999 steget til 44
km/t.”” De infrastrukturelle forbedringer
for biler har derfor haft deres virkninger.
Eksempelvis er det muligt at bostte sig
stadig l&ngere vk fra sin arbejdsplads.

Det danske Transportrad angiver dog
mere grundleggende arsager til den biltra-
fikale udvikling, hvor der skeves til de se-
neste artiers totalt set gunstige gkonomiske
konjekturer. Velstanden er steget. Der er
sket en stgrre specialisering pa arbejdsmar-
kedet, hvor kvinderne i stadig stigende
grad ogsa finder vej. Endelig er det séle-
des, at vi i fritiden har rad til at transporte-
re os over stgrre afstande.”

Odense cykler

De beskrevne udviklingstendenser pa
transportomradet var udgangspunktet for
Odense Cykelbyprojekt. Formalet var at
bidrage med idéer og afprgve nye tiltag i
forsgget pa at overflytte motoriserede trafi-
kanter til brug af cyklen. Grunden til at
Odense blev udn®vnt som cykelby, skyl-
des byens i forvejen hgje niveau. Siden
1976 har cykling vaeret en vesentlig del af
odenseansk byplanlagning. Ved projektets
start i 1999 var der séledes anlagt 350 km
cykelsti.”? Nationalt og i serdeleshed inter-
nationalt var den lokale cykelinfrastruktur
pa et meget hgjt niveau. For cykelbypro-
jektet drejede det sig derfor ikke sa meget
om at anlegge flere cykelstier, men i hgje-
re grad om at gge fremkommeligheden for
cyklister og generelt sette fokus pa kvali-
teterne ved cykling som transportform. Pa
den baggrund var Odense at regne som et
laboratorium og demonstrationsprojekt,
hvor flere samtidige initiativer skulle af-
préves i bestrebelserne pa at fremme cyk-
lisme pa hgjeste niveau efter et frivillig-
hedsprincip.

Til det formal blev der iverksat i alt 48
delprojekter rettet mod alle aldersgrupper.
Delprojekterne omfattede bl.a. udlan af cy-
keltrailere til bgrnehaver, som skulle de-
monstrere mulighederne for at transportere
bgrn med cykel, skolevejskampagner, som
satte fokus pa skolebgrns cykelvaner, og
cykler til blandt andet hjemmeplejen og po-
litiet, som viste cyklens erhvervsmessige
kvaliteter. En bred vifte af kampagner blev
saledes lanceret for at skabe et mere positivt
syn pa cyklen og dens muligheder. Rekken
af fysiske forbedringer sigtede mere bredt
pa at forbedre fremkommeligheden for og
anvendelsen af cyklen. Eksempler herpa er
anleeggelse af hgjresvingsbaner, sa cykli-
sten fgres uden om lysregulerede kryds, ha-
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stighedsmalere langs cykelstier, der anviser
rette fart for »gron bglge« gennem lysregu-
lerede kryds, forbedrede cykelparkerings-
anleg til tyverisikring af cykler osv. Disse
er blot enkelte eksempler pa delprojekter,
som havde til formal at overflytte motorise-
rede trafikanter til cykelbrug (for flere ek-
sempler se www.cykelby.dk).

De mange delprojekter medvirkede til,
at cykelbyprojektet opfyldte sin malsat-
ning om flere cykelture foretaget i Odense
Kommune. Korrigeret for eksterne fakto-
rer skete der i den firedrige projektperiode
en fremgang pa de gnskede 20%. Dette
svarer til, at der i projektets forlgb blev fo-
retaget 35 mio. nye cykelture eller ca.
25.000 ekstra cykelture hver dag. Udvik-
lingen i Odense gar siledes imod de natio-
nale tendenser, som fortsat viser et fald i
cykeltrafikken i Danmark. Til trods for den
markante stigning skete der samtidig et
fald pa 20% i antallet af cyklistulykker.
Dette vidner muligvis om, at et stgrre antal
cyklister pa gader og stier gger opmeerk-
somheden blandt bilisterne og dermed
mindsker sandsynligheden for, at cyklister
bliver pakgrt. Det kan endog vare, at den
ggede koncentration af cykler har faet selv
cyklisterne til at se sig bedre for og dermed
undgé uheld.*

Det er saledes muligt ved en intensiv,
massiv indsats at overflytte motoriserede
trafikanter til cyklen. Godt halvdelen af de
nye cykelture stammer fra bilister, der fri-
villigt har foretaget et skift. De seneste tra-
fikmalinger viser, at odenseanerne i 2003
benytter cyklen pa hver fjerde tur.*!

Odense Cykelbyprojekt var et forsgg pa
atafvikle enrekke samtidige initiativer med
henblik pa at opna synergieffekt mellem
delprojekterne. Hvorvidt det lykkedes har
ikke varet muligt at spore i den samlede
evaluering, men faktum er, at tilfredsheden
med Odense som cykelby, vaeret tiltagende i
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projektet firearige periode. I foraret 2003
kan 82% af borgerne séledes tilslutte sig op-
fattelsen, at Odense er en god by at vere
cyklisti.*> Kampagnevirksomhed har bidra-
gettil den positive udvikling, men de fysiske
forbedringer anfgres i den sammenhang
som havende stgrst betydning. I evaluerin-
gen af projektet fremhaves den forbedrede
fremkommelighed med grgnne bglger og
smutveje samt de bedre og mere tyverisikre-
de cykelparkeringsfaciliteter. Dette under-
streger, at kampagnevirksomhed har effekt i
forhold til at skabe synlighed og kendskab
til givne forhold, men hvis det skal fore til
deciderede adferdsendringer, stiller det
krav om fysiske rammer, der kan understgtte
deindividuelle valg.

Internationalt scorer Odense hgjt. I en
undersggelse foretaget af BYPAD (BicYc-
le Policy AuDit), der er et EU-finansieret
benchmarking program, som skal sikre
kvalitetsstyring af cykelpolitikken i Euro-
pa, er Odense den by, der blandt 21 byer far
hgjeste karakter i 2004. Programmet bestar
af 35 punkter omhandlende aspekter som
brugerbehov, styring, formuleret politik,
ressourcer, infrastruktur, kommunikation
og uddannelse, malgrupper og partnerskab,
supplerende aktiviteter samt evaluering og
opfglgning. Malt pa disse parametre opnar
Odense 84% af den maksimale score, hvil-
ket er nar det dobbelte sammenlignet med
byer som Bruxelles, Eindhoven og Hille-
rgd. Odense er siledes pa en lang raekke
punkter et godt eksempel til efterfglgelse i
bestrabelserne pa at fremme cyklisme pa
bekostning af bilismen — og dette vel at
merke efter et frivillighedsprincip.

Pa savel nationalt som internationalt ni-
veau lader et hgjt profileret og velfinansie-
ret projekt som »Odense — Danmarks Nati-
onale Cykelby« sig dog ikke bare kopiere.
Dels vil det kreve store ressourcer, der of-
te kun med stgrste vanskelighed kan ind-
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Ved en reekke vejkryds er der anlagt hgjresvingsbaner, der beheendigt forer cyklisten uden
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om trafiklysregulering og gvrige afventende trafikanter.

skrives i kommunale driftsbudgetter, dels
vil en massiv indsats kreve politisk opbak-
ning. Endelig kraves en form for folkelig
opbakning, hvor cyklen faktisk opfattes
som et reelt, brugbart transportmiddel. Cy-
kelbyprojektet kan dog virke som flagskib,
hvor det er muligt at hente inspiration, og
som et synligt bevis pa, at sundhedsfrem-
me for stgrre befolkningsgrupper er reali-
serbart via det, som ovenfor kaldtes indi-
rekte tilgange.

Cyklismens rolle

I et moderne samfund med krav om mobi-
litet og fleksibilitet kan cyklen langt fra
indfri alle transportbehov. Der er en gvre

grense for, hvor langt og hvor meget man
kan transportere sig pa cykel. I en by som
Odense synes grensen dog endnu ikke at
vere naet. Inden for kommunegraensen vil
transportbehov til skole, indkgb, uddannel-
se og arbejde kun sjeldent overstige, hvad
der for de fleste synes overkommeligt pa
cykel. Afstande mellem bopal og @gvrige
@rinder er derfor forst og fremmest at be-
tragte som oplevede stgrrelser, der synes
uoverstigelige, hvis de negative cykelople-
velser har varet flest. Da vil bilen vare en
mere magelig, men ofte ikke hurtigere
transportform.

I Danmark, hvor tilgengeligheden af
trafiksikre cykelstier generelt er stor, vil
naste skridt derfor vere at anlegge forbin-
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delseslinier, der i hgjere grad understgtter
den positive cykeloplevelse. Eksempelvis
cykelruter adskilt fra biler og andre moto-
riserede transportmidler eller genveje gen-
nem parker og grgnne omrader. En anden
metode, der forsggsvis er afprgvet, er at
vende vigepligten ved vejkrydsende cykel-
stier, sd det i stedet er biler, der skal holde
tilbage for cyklister. Et mere radikalt treek
ville vere — som det er gjort i centrum af
den hollandske by Groningen — at anlegge
hele vejnettet med udgangspunkt i cyklis-
me. Her er biler forvist til sdkaldte siveve-
je, sa cyklister og fodgeengere frit kan
komme frem, mens taxaer og lastbiler ad
bagveje ma kgre til deres destination.

For stgrstedelen af Europa kan sddanne
innovative skridt slet ikke komme pa tale. |
Storbritannien og i Middelhavslandene
drejer det sig fgrst og fremmest om over-
hovedet at ggre cykling som transportform
mulig. Under de nuvarende omstendighe-
der er det med livet som indsats. Kun sjel-
dent og udelukkende i yderste ngdstilfelde
overvejes det at sende bgrn ud i trafikken
pa cykel. Med det udgangspunkt bliver
cyklen aldrig et reelt transportmiddel, men
forbeholdt fanatikere og vovehalse. For
lande uden for den skandinaviske og nord-
europ@iske region vil et fgrste skridt der-
for vaere at anlegge et sammenh@ngende,
trafiksikkert cykelstinet.

Den italienske by Ferrara er et godt ek-
sempel pa, at by- og trafikplanlegning er
afggrende i bestreebelserne pa at fremme
cyklisme og dermed ogsa graden af fysisk
aktivitet blandt stgrre befolkningsgrupper.
I kontrast til de omkringliggende stgrre ita-
lienske byer har Ferraras 134.000 indbyg-
gere 110.000 cykler, og 31% af turene in-
den for bygraensen foretages pa cykel. Det-
te niveau er fgrst og fremmest opnaet ved
at forbedre de fysiske rammer for cyklis-
me. Kampagnevirksomhed er kun i mindre
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skala taget i anvendelse. I Ferrara har det
saledes vaeret muligt at etablere en egentlig
cykelkultur i et land, hvor cykling som
transportform overvejende er forbundet
med lav social status.™

Byens rum og fysisk aktivitet

Den fundamentale malsatning for projek-
ter og initiativer nevnt i denne artikel er at
anspore flere til at blive fysisk aktive ved
at muligggre et reelt valg mellem en raekke
transportformer i byens rum. I almindelig-
hed betragtes det som positivt at tilveje-
bringe valgmuligheder og fremme be-
vagelsesformer opfattet som sunde og go-
de for helbredet. Fronter opstar dog sa
snart eksempelvis forskellige transportbe-
hov og -gnsker skal prioriteres indbyrdes.
Det er saledes en fortlgbende diskussion,
hvorledes de blgde trafikanter samt den
kollektive trafik far mere plads, samtidig
med at bilisterne sikres rimelig fri mobili-
tet. I forsgget pa at opna »felles fodslag«
understreges ikke sjaldent fra kompromis-
sggende hold, at det at anvende byens rum
som ramme for forebyggende og sund-
hedsfremmende indsatser ikke fgrst og
fremmest handler om at »fa bilen ud by-
en«, men om at styrke mulighederne for at
indbefatte fysisk aktivitet som en naturlig
del af dagligdagen. Nogle gange lykkes
den slags forsgg pa konsensusdannelse
faktisk — ikke mindst fordi der efterhdnden
er rimeligt beleg for samt voksende poli-
tisk erkendelse af, at der er behov for at
sette ind pa savel individuelle som struk-
turelle niveauer for at gge befolkningens
lyst til og muligheder for fysisk aktivitet.
Hermed understreges det pa ny, at sund-
hed og motion i hgj grad er et kollektivt an-
liggende, der kraver politisk handling og
intervention. Denne politiske handlekraft
skal dog ikke isoleret udga fra en bestemt



gren af den offentlige forvaltning, et be-
stemt ministerium eller en s@regen kom-
mission. Sundhed og motion er derimod et
tema, som bgr gi pa tvers af adskillige
sektorer og inddrages i en bred vifte af po-
litiske beslutninger. Afggrende er det, at
denne type af inddragelses- og beslut-
ningsprocesser giver plads til pavirkning
fra aktgrer, der ikke direkte repraesenterer
interesser i de formelle beslutningssyste-
mer. Yderligere bgr det vaere sadan, at ri-
meligheden og betydningen af tiltag med
fokus pa fysisk aktivitet altid vurderes i
forhold til initiativer, som er mgntet pa an-
dre vigtige faktorer for sundhed sa som
rygning, darlig ern@ring, alkohol, social
isolation, absolut og relativ fattigdom etc.
Der er langt igen fgr en idealsituation
som den ovennavnte kan erkleres for rea-
liseret. For sa vidt angér gnsket om tveer-
sektorielt samarbejde, har det vaeret pa den
internationale sundhedspolitiske dagsor-
den i over tyve ar, uden at det tilsyneladen-
de har resulteret i mere varige lgsningsmo-
deller.** En afggrende grund til denne lang-
modighed blev allerede dokumenteret for
mere end 30 ar siden i Jeffrey Pressmanns
og Aaron Wildawskys nu klassiske veark
Implementation, der berer den rammende
undertitel: How great expectations in Was-
hington are dashed in Oakland: or, Why
it’s amazing that federal programs work at
all. For perspektivet i denne artikel er den
afggrende pointe hos Pressmann og Wil-
dawsky, at i seerdeleshed opgaver og initia-
tiver, der fordrer arbejde pa tveers af almin-
delige forvaltningsgrene (sasom miljg, tek-
nik og sundhed) uundgaeligt indeholder en
kade af beslutnings- og forhandlingsknu-
depunkter, der alle indebarer samspil mel-
lem aktgrer med forskellige interesser og
raderet over forskellige muligheder for at
styre, @ndre, bremse eller eventuelt helt
stoppe gennemfgrelsen af en formuleret

politisk malsatning. Selv i simple og gun-
stige situationer med ganske fa beslut-
ningspunkter samt endvidere med begran-
set konfliktpotentiale er det derfor ofte
ganske svert at udvikle og forankre virk-
ningsfulde tversektorielle samarbejder —
ikke mindst safremt denne type af samar-
bejder 1) ikke synes strengt ngdvendige for
indfrielsen af formulerede politiske mal-
setninger samt 2) fremstar af marginal be-
tydning for de involverede enheders sam-
lede ressortomrade.

Incitamentet og kapaciteten til tversek-
torielt samarbejde — eller med et af tidens
politiske plusord »partnerskabsbaseret
samarbejde« — er derfor ofte af begraenset
omfang. Denne situation ggr sig ikke sjal-
dent geldende i forbindelse med konkrete
tiltag og stgrre strategier pa sundhedsfrem-
meomréadet.*

Hermed rokkes dog ikke ved, at det
umiddelbart ser lyst ud, for sa vidt angar
den almindelige vilje til at ggre brug af fy-
sisk aktivitet som forebyggende og sund-
hedsfremmende middel.

Demonstrationsprojekter som »QOdense
— Danmarks Nationale Cykelby« antyder,
at der i det mindste er interesse for at s&tte
ind overfor en varieret rekke af determi-
nanter for fysisk aktivitet. Tilsvarende sik-
rer de nye reformer pa folke- og gymnasie-
skoleomradet fortsat idrat en synlig positi-
on i skolelivet. Argumentet er her, at fysisk
aktivitet pa skoleskemaet nu og her med-
virker til bgrn og unges trivsel samt pa sigt
etablerer grundlaget for sunde motionsva-
ner i voksenlivet.

Der findes altsa forskellige markeringer
af, at interessen er til stede for at ggre brug
af fysisk aktivitet som et trivsels- og sund-
hedsfremmende middel. Ud fra et folke-
sundhedsperspektiv er det afggrende at an-
vende denne generelle interesse og be-
vagenhed til fgrst og fremmest at na de de-
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le af befolkningen, der muligvis gerne vil
vaere fysisk aktive, men som af den ene el-
ler anden grund har svert herved.

I bestrebelserne pa at indlgse denne
malsatning, drejer det sig blandt andet om
en aktiv intervention i de samfunds- og
markedsgivne betingelser som mennesker
lever under — herunder tiltag med fokus pa
miljgdeterminanter for fysisk aktivitet.
Den slags nyordninger stiller krav til sam-
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