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WAT ZIJN DE VOORNAAMSTE
RESULTATEN?

Fysieke inactiviteit is één van de belangrijkste oorzaken van chronische ziekten en vroegtijdige sterfte.
Daarnaast wordt het steeds duidelijker hoe schadelijk sedentair gedrag is voor onze gezondheid.
Inwoners helpen meer te bewegen en hun langdurig stilzitten te beperken is daarom een prioriteit voor
het gezondheidsbeleid. Het monitoren van factoren geassocieerd met lichaamsbeweging en sedentair
gedrag, zoals beoogd in de Preventiebarometer, kan hiertoe bijdragen.

De voornaamste resultaten voor lichaamsbeweging, met betrekking tot de volwassen Vlaamse
bevolking (18 jaar en ouder), zijn:

Bijna 3 op de 4 personen (72,2%) halen de gezondheidsaanbeveling om minstens 150 minuten
per week matig tot hoog intensief te bewegen. Vrouwen, personen tussen 35 en 54 jaar, 75-
plussers, laagopgeleiden en personen die moeilijk financieel rondkomen halen minder vaak
deze aanbeveling.

Meer dan 6 op de 10 personen (64,9%) hebben geprobeerd om in de voorbije 12 maanden
meer te bewegen. Meer dan 7 op de 10 personen (72,1%) hebben de intentie om in de volgende
12 maanden meer te bewegen. Van de personen die op dit moment niet voldoen aan de
aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief te bewegen hebben
meer dan 3 op de 4 (75,7%) de intentie om meer te bewegen.

Ongeveer de helft (49,0%) van de personen met de intentie om meer te bewegen in de
volgende 12 maanden is echter weinig zeker hierin te slagen, bij personen die nog niet voldoen
aan de aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief te bewegen is
zelfs 67,2% weinig zeker hierover.

De grootste belemmeringen die de Vlaamse bevolking ervaart om regelmatig te bewegen zijn
tijdsgebrek (67,8%), een gebrek aan interesse in lichaamsbeweging (45,4%) en een gebrek
aan iemand om samen mee te bewegen (41,1%). Van de personen die niet voldoen aan de
aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief te bewegen ervaart
70,8% een gebrek aan tijd, 64,3% een gebrek aan interesse en 52,4% een gebrek aan een
beweegpartner als belemmering om regelmatig te bewegen.

Personen die hun omgeving als positiever beoordelen voor wat betreft kenmerken gelinkt aan
lichaamsbeweging (zoals goed onderhouden fiets- en wandelpaden, de aanwezigheid van
winkels en groene ruimte op wandelafstand, en geen gevaar door verkeer of criminaliteit)
voldoen vaker aan de aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief
te bewegen.

Tot slot, 45,0% van de personen acht de potentiéle beleidsmaatregel “de prijs van autogebruik
verhogen in ruil voor een hogere fietsvergoeding en goedkoper en beter openbaar vervoer”
belangrijk.



De voornaamste resultaten rond sedentair gedrag, met betrekking tot de volwassen Vlaamse bevolking
(18 jaar en ouder), zijn:

Gemiddeld genomen besteedt de Vlaamse bevolking 6,1 uur per dag aan zitten of rusten.
Mannen, 18-34-jarigen, hoogopgeleiden, personen die gemakkelijk rondkomen met hun
huishoudinkomen, personen die de aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot
hoog intensief te bewegen niet halen en zij die hun omgeving als negatiever beoordelen
spenderen gemiddeld genomen meer tijd al zittend of rustend.

lets meer dan 3 op de 10 personen (32,1%) hebben geprobeerd om in de voorbije 12 maanden
minder lang stil te zitten; iets meer dan 4 op de 10 personen (43,5%) hebben de intentie dit in
de volgende 12 maanden te doen. Naarmate personen meer tijd al zittend of rustend
doorbrengen, hebben ze vaker al geprobeerd om hier iets aan te doen en hebben ze vaker de
intentie om er iets aan te doen.

Van de personen met de intentie om hun zit- en rusttijd te verminderen, is 64,5% weinig zeker
hierin te slagen. Hoe meer tijd personen al zittend of rustend spenderen, hoe vaker ze weinig
zeker zijn over hun slaagkansen.

1 op de 5 personen (21,1%) wordt aangemoedigd door zijn of haar naasten om minder lang stil
te zitten. Naarmate personen meer sedentair gedrag vertonen, worden ze vaker aangemoedigd
om minder lang stil te zitten.

De bevolking wordt aangeraden om elk half uur het zitmoment te onderbreken door even recht
te staan en te bewegen. Op dit moment is bijna 1 persoon op de 3 (29,9%) op de hoogte van
deze aanbeveling.



AFKORTINGEN

150-minuten-aanbeveling De gezondheidsaanbeveling om minstens 150
minuten per week matig tot hoog intensief te
bewegen.

ALPHA Instruments for Assessing Levels of PHysical
Activity and fitness

BMI Body Mass Index — gewicht (kg) / lengte (m)?

EHIS-PAQ European Health Interview Survey — Physical
Activity Questionnaire

GAPA Global Action Plan on Physical Activity

HIS Health Interview Survey, vertaald
gezondheidsenquéte

IPAQ Short International Physical Activity Questionnaire
Short version

MET Metabolic Equivalent of Task, vertaald metabool
equivalent

OECD Organisation for Economic Co-operation and

Development, vertaald Organisatie voor
Economische Samenwerking en Ontwikkeling

WGO Wereldgezondheidsorganisatie



INLEIDING

Fysieke activiteit of lichaamsbeweging kan omschreven worden als elke beweging die door de
skeletspieren wordt voortgebracht en waarbij energie wordt verbruikt (1-3). Het kan uitgevoerd worden
als onderdeel van het werk, tijdens huishoudelijke taken, door zich actief te verplaatsen of in de vrije
tijd. Sport is een specifieke vorm van lichaamsbeweging en maakt hier dus ook deel van uit.
Lichaamsbeweging kan aan verschillende intensiteit uitgevoerd worden?: licht intensief bijvoorbeeld
staan, snookeren of koken, matig intensief inclusief sport bijvoorbeeld stevig doorwandelen, lichte lasten
dragen of fietsen aan een normaal tempo en, tot slot, hoog intensief inclusief sport bijvoorbeeld zware
lasten heffen, joggen of aerobics. Naast lichaamsbeweging is er ook sedentair gedrag; de tijd die we
zittend, liggend of rustend in wakkere toestand doorbrengen. Dit is bijvoorbeeld zittend werken, tv-kijken
in de zetel of verplaatsingen met de auto of het openbaar vervoer maken. Het wordt gekenmerkt door
een lager energieverbruik? ten opzichte van lichaamsbeweging (4). Sedentair gedrag is niet hetzelfde
als te weinig lichaamsbeweging. lemand kan bijvoorbeeld een hele werkdag stilzitten maar veel
bewegen in de vrije tijd.

Lichaamsbeweging levert verschillende gezondheidsvoordelen op voor de volwassen bevolking (2,5),
waaronder een lagere kans op het ontwikkelen van een hoge bloeddruk, diabetes type 2 en bepaalde
kankers zoals blaas-, borst- en darmkanker. Het bevordert daarnaast de mentale gezondheid, de
cognitieve gezondheid en de slaap. Specifiek voor oudere bevolkingsgroepen, vanaf 65 jaar, helpt
lichaamsbeweging valincidentie te voorkomen en draagt het bij tot sterkere botten en minder functionele
beperkingen. Veel wetenschappelijk bewijs rond de gezondheidsrisico’s geassocieerd met sedentair
gedrag is pas in het afgelopen decennium verzameld (6). Er is vandaag evidentie dat sedentair gedrag
verschillende gezondheidsnadelen heeft voor de volwassen bevolking (2), waaronder een verhoogde
kans op het ontwikkelen van hart- en vaatziekten, bepaalde kankers zoals baarmoeder- en darmkanker
en diabetes type 2.

Op basis van de meest recente wetenschappelijke studies rond lichaamsbeweging en sedentair gedrag
en de geassocieerde gezondheidsnadelen heeft de Wereldgezondheidsorganisatie (WGO) in 2020
vernieuwde aanbevelingen geformuleerd (2). Het Vlaams Instituut Gezond Leven vertaalde deze
aanbevelingen samen met een expertengroep naar een Vlaamse context (3). Naast concrete
gezondheidsaanbevelingen voor lichaamsbeweging en sedentair gedrag formuleerden zij ook
overkoepelende aanbevelingen voor beide gezondheidsthema’s, namelijk:
e Hetis aanbevolen om elke dag te streven naar een gezonde mix van zitten, staan én bewegen;
e Elke vooruitgang in de mate van lichaamsbeweging telt voor de gezondheid wanneer men (nog)
niet voldoet aan de concrete aanbevelingen voor beweging en sedentair gedrag. Klein beginnen
en stap per stap opbouwen geeft meer kans op blijvend succes;
e Indien de concrete aanbevelingen niet haalbaar zijn, wordt geadviseerd om zoveel mogelijk
dagelijks te bewegen, rekening houdend met de gezondheidstoestand en functionele
beperkingen van de persoon in kwestie.

! Licht intensieve lichaamsbeweging: vergt een normale ademhaling en wordt gekenmerkt door een energieverbruik

tussen 1,6 en 2,9 Metabolic Equivalent of Task (MET);

Matig intensieve lichaamsbeweging vergt een snellere ademhaling en hartslag, al blijft een gesprek voeren mogelijk, het

wordt gekenmerkt door een energieverbruik tussen 3 en 5,9 MET;

Hoog intensieve lichaamsbeweging vergt een snellere ademhaling, snellere hartslag en zweten en maakt het moeilijk om

een gesprek te voeren, het wordt gekenmerkt door een energieverbruik tussen 6 en 8,7 MET.

2 Sedentair gedrag vergt een normale ademhaling en wordt gekenmerkt door een energieverbruik tussen 1 en 1,5 MET.
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De concrete aanbevelingen omtrent lichaamsbeweging voor volwassenen zijn als volgt:

e Hetis aanbevolen om het grootste deel van de wakkere dag licht intensief te bewegen;

e Er wordt bovendien aangeraden om minstens 150 tot 300 minuten matig intensief te bewegen
per week of om minstens 75 tot 150 minuten hoog intensief te bewegen per week. Deze
beweegaanbeveling kan ook behaald worden door een combinatie van matig en hoog intensief
bewegen (minimum 150 minuten waarbij lichaamsbeweging aan hoge intensiteit dubbel telt);

e Bijkomende gezondheidswinst kan bereikt worden door meer dan 300 minuten matig intensief
of meer dan 150 minuten hoog intensief te bewegen per week;

e Daarnaast worden volwassenen van 18 tot en met 64 jaar geadviseerd om minstens 2 maal per
week spierverstevigende activiteiten uit te voeren. Volwassenen van 65 jaar en ouder worden
geadviseerd om minstens 3 maal per week activiteiten gericht op spierversteviging, evenwicht
en lenigheid te ondernemen, deze activiteiten tellen voor 65-plussers mee in de wekelijks
aanbevolen hoeveelheid beweging.

De concrete aanbevelingen omtrent lang stilzitten voor volwassenen zijn als volgt:

e Er wordt aanbevolen om langdurige periodes van lang stilzitten te beperken en die regelmatig
te onderbreken (idealiter elke 20 a 30 minuten). Dit kan door even recht te staan en rond te
stappen, een glas water te halen of een ander beweegtussendoortje;

e Langdurig stilzitten vervangen door lichaamsbeweging van eender welk intensiteitsniveau
(hoog, matig of zelfs licht intensief) levert gezondheidsvoordelen op;

e Tot slot, hoog sedentaire volwassenen (diegenen die meer dan de helft van hun wakkere dag
lang stilzitten) kunnen best geleidelijk streven naar 300 minuten of meer matig tot hoog
intensieve lichaamsbheweging per week om de negatieve effecten van hun sedentair gedrag te
helpen verminderen.

Het is belangrijk om de mate waarin de bevolking voldoet aan de aanbevelingen voor lichaamsbeweging
en sedentair gedrag op te volgen. Uit internationale cijfers blijkt dat meer dan 1 op de 4 volwassen
wereldburgers (27,5%) op dit moment niet voldoet aan de aanbeveling om minstens 150 minuten matig
tot hoog intensief te bewegen per week en dus als fysiek inactief beschouwd wordt (7). Dit cijfer ligt
hoger in hoge- versus lage-inkomenslanden en is in hoge-inkomenslanden doorheen de jaren
toegenomen. De Belgische gezondheidsenquéte van 2018 toonde aan dat meer dan 1 op de 3
volwassenen uit Vlaanderen (35,9%) deze aanbeveling niet haalt, 64,1% beweegt daarentegen wel
voldoende matig tot hoog intensief (8). Hoewel vele samenlevingen gekenmerkt worden door een
sedentaire levensstijl, onder andere door veel zittende beroepen en gemotoriseerd transport, zijn er
weinig globale cijfers hierover en beperken deze zich vaak tot hoge-inkomenslanden (6). Een recent
internationaal overzicht van verschillende studies bij volwassenen toonde aan dat de mediaan van
zelfgerapporteerd sedentair gedrag, verzameld via vragenlijsten, op 5,5 uur per dag lag (9). De mediaan
van objectief gemeten sedentair gedrag via bewegingssensoren lag op 8,2 uur per dag. Uit de laatste
gezondheidsenquéte blijkt dat de Vlaamse volwassen bevolking gemiddeld 5,6 uur zit per dag (8).

Zowel de internationale als Vlaamse cijfers tonen aan dat er op vlak van lichaamsbeweging en sedentair
gedrag nog progressie mogelijk is. De WGO heeft in 2018 een globaal actieplan rond lichaamsbeweging
opgezet met als visie “meer actieve mensen voor een gezondere wereld” en als doel “de fysieke
inactiviteit met 15% verminderen” (10). Het monitoren van factoren geassocieerd met
lichaamsbeweging en sedentair gedrag, zoals beoogd in de Preventiebarometer, kan bijdragen om onze
samenleving actiever te maken.

Welke aspecten rond lichaamsbeweging en sedentair gedrag komen aan bod in dit rapport?

e Net als voor de andere gezondheidsgedragingen opgenomen in de Preventiebarometer zoals
alcohol, roken, eten... wordt er gekeken naar hoe het gesteld is met het gedrag in kwestie. Voor
lichaamsbeweging brengen we in kaart hoeveel procent van de volwassen bevolking op dit
moment minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief beweegt. Voor sedentair
gedrag schatten we de gemiddelde tijd die de bevolking al zittend of rustend spendeert per dag
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in. Verder bestuderen we de intenties die de bevolking heeft om hun niveau van
lichaamsbheweging en sedentair gedrag bij te sturen.

e Daarnaast focust de Preventiebarometer zich op determinanten die het moeilijk maken om een
gezond gedrag te stellen. Zo zullen we inzicht krijgen in de voornaamste belemmeringen die de
inwoners ervaren om regelmatig te bewegen. Uit eerder onderzoek blijkt dat personen die meer
belemmeringen ervaren om aan lichaamsbeweging te doen minder geinteresseerd zijn in
lichaamsbeweging (11). Ervaren belemmeringen zoals een gebrek aan tijd, motivatie,
beweegaanbod, sociale steun... zijn in zekere mate te overwinnen en dit kan een doel zijn voor
toekomstige beleidsacties.

e Verder bestuderen we de percepties die de Vlaamse bevolking heeft met betrekking tot zijn
omgeving (bijvoorbeeld geen park of groene ruimte in de buurt, het ontbreken van goede
wandel- en fietspaden, een onveilige buurt...) en kijken we naar het verband hiervan met
lichaamsbeweging en sedentair gedrag. De laatste 2 decennia neemt het aantal studies naar
de invloed van de fysieke omgeving op de mate van lichaamsbeweging toe (12). Er is bewijs
dat lichaamsbeweging positief geassocieerd is met de aanwezigheid van recreatieve faciliteiten,
met het mobiliteitssysteem (bijvoorbeeld de wandelpaden en de veiligheid om over te steken)
en met de esthetiek van de omgeving (bijvoorbeeld de groenheid en aantrekkelijkheid).

e Sedentair gedrag is een relatief nieuw gezondheidstopic. Via de Preventiebarometer brengen
we de sociale steun die personen van hun directe omgeving ontvangen rond sedentair gedrag
in kaart. We kijken immers of personen reeds aangemoedigd worden door personen die
belangrijk voor hen zijn om minder lang stil te zitten. Daarnaast analyseren we of de bevolking
op de hoogte is van de Vlaamse aanbeveling om elke 30 minuten het langdurig stilzitten te
onderbreken.

e Tot slot, wordt het draagvlak ten aanzien van een vooropgestelde beleidsmaatregel om onze
samenleving actiever te maken onderzocht: “de prijs van autogebruik verhogen in ruil voor een
hogere fietsvergoeding en goedkoper en beter openbaar vervoer*.

De eerste 2 grote hoofdstukken van dit rapport bespreken de resultaten voor lichaamsbeweging en voor
sedentair gedrag. Elk van deze hoofdstukken stelt eerst de cijfers voor het gedrag voor en bespreekt
deze vervolgens in functie van geslacht, leeftijdsgroep, opleidingsniveau, inkomen en
gewichtstoestand®. Daarna wordt gefocust op de determinanten (intenties, belemmeringen, omgeving,
sociale steun en kennis). We stellen de algemene resultaten voor en vervolgens bespreken we de
verschillen in functie van gedrag, geslacht, leeftijdsgroep, opleidingsniveau en inkomen. Tot slot, komt
in het derde hoofdstuk van dit rapport het draagvlak in de bevolking voor de potentiéle beleidsmaatregel
aan bod. De vragen, de indicatoren en de tabellen die de basis vormen van dit rapport worden in bijlage
toegelicht. De methodologie van de Preventiebarometer is in een afzonderlijk rapport beschreven (13).

8 Er wordt een onderscheid gemaakt tussen 3 opleidingsniveaus:

- Laagopgeleid: de hoogst behaalde kwalificatie is het niveau lager secundair onderwijs;

- Middenopgeleid: de hoogst behaalde kwalificatie is het niveau hoger secundair onderwijs;

- Hoogopgeleid: de hoogst behaalde kwalificatie is het niveau hoger onderwijs.
Inkomen is gebaseerd op een vraag die peilde naar de mate waarin personen toekomen met hun beschikbaar
huishoudinkomen. Er waren 6 antwoordcategorieén: “heel moeilijk”, “moeilijk”, “eerder moeilijk”, “eerder gemakkelijk”,
“‘gemakkelijk” en “heel gemakkelijk”. Deze worden samengenomen tot 2 categorieén “moeilijk rondkomen” versus
“gemakkelijk rondkomen” voor de analyses.
Voor gewichtstoestand wordt een onderscheid gemaakt tussen:

- Ondergewicht: Body Mass Index (BMI) van 18,49 of lager;

- Gezond gewicht: BMI tussen 18,50 en 24,99;

- Overgewicht: BMI tussen 25,00 en 29,99;

- Obesitas: BMI van 30,00 of hoger.
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RESULTATEN BEWEGING

1. Hoeveel inwoners bewegen minstens 150
minuten per week matig tot hoog intensief?

Volwassenen bewegen idealiter minstens 150 tot 300 minuten per week aan matige intensiteit of
minstens 75 tot 150 minuten per week aan hoge intensiteit*. Deze aanbeveling kan ook behaald worden
door een combinatie van bewegen aan matige en hoge intensiteit voor minstens 150 minuten per week.
Elke minuut bewegen aan hoge intensiteit telt voor 2 minuten. Uit de resultaten van de 1st
Preventiebarometer blijkt dat 72,2% van de volwassen bevolking deze beweegaanbeveling haalt. Deze
aanbeveling wordt in dit rapport afgekort tot de 150-minuten-aanbeveling om de leesbaarheid te
bevorderden.

... en wat zijn de verschillen naar geslacht, leeftijd, opleidingsniveau, inkomen en gewichtstoestand?®

e Bijmannen is het percentage personen dat de 150-minuten-aanbeveling haalt significant hoger dan
bij vrouwen (76,1% versus 68,2%). De geslachtsverschillen zijn het meest uitgesproken in de
jongste leeftijdsgroepen van 18 tot 34 jaar en in de oudste leeftijdsgroep van 75 jaar en ouder
(Figuur 1).

e Figuur 1 geeft aan dat het percentage personen dat de 150-minuten-aanbeveling haalt het laagst is
bij de 75-plussers (64,9%), gevolgd door bij de 45-54-jarigen (68,5%) en bij de 35-44-jarigen
(68,9%). 75-plussers halen significant minder vaak de 150-minuten-aanbeveling dan volwassenen
jonger dan 34 jaar en diegenen tussen 55 en 74 jaar (73,3% a 77,3%). Daarnaast is het percentage
personen dat de 150-minuten-aanbeveling haalt bij de 45-54-jarigen significant lager dan bij de 18-
24-jarigen (76,0%) en bij de 55-74-jarigen (74,2% a 77,3%). Tot slot, is het verschil van de 35-44-
jarigen ten opzichte van de 18-24-jarigen en de 65-74-jarigen (77,3%) voor wat het halen van deze
beweegaanbeveling betreft significant.

e Het percentage personen dat de 150-minuten-aanbeveling haalt is significant lager bij
laagopgeleiden (68,7%) dan bij hoogopgeleiden (73,6%).

e Personen die melden moeilijk rond te komen met hun huishoudinkomen halen significant minder
vaak de 150-minuten-aanbeveling dan personen die melden gemakkelijk rond te komen (66,3%
versus 74,4%).

e Tot slot is de samenhang met gewichtstoestand nagegaan. Personen met obesitas (60,4%) of met
overgewicht (70,4%) halen minder vaak de 150-minuten-aanbeveling dan personen met een
gezond gewicht (77,1%). Personen met obesitas halen ook minder vaak deze aanbeveling dan
personen met overgewicht of ondergewicht (73,9%).

4 Een overzicht van alle aanbevelingen rond lichaamsbeweging en sedentair gedrag kan teruggevonden worden op de
website van het Vlaams Instituut Gezond Leven (3).
° Het besproken verschil volgens geslacht is significant na correctie voor leeftijd; het besproken verschil volgens leeftijd is
significant na correctie voor geslacht; de besproken verschillen volgens opleidingsniveau, inkomen en gewichtstoestand
zijn significant na correctie voor geslacht en leeftijd.
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Figuur 1 < Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat de gezondheidsaanbeveling om
minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief te bewegen haalt, volgens leeftijdsgroep
en geslacht, Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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2. Welke intenties zijn er rond
lichaamsbeweging?

Aan deelnemers werd gevraagd of ze de voorbije 12 maanden geprobeerd hebben om meer te bewegen
en of ze intenties hebben om meer te bewegen in de volgende 12 maanden. De resultaten zijn als volgt:
meer dan 6 op de 10 inwoners (64,9%) van Vlaanderen hebben geprobeerd om in de voorbije 12
maanden meer te bewegen. Daarnaast hebben meer dan 7 op de 10 inwoners (72,1%) de intentie om
in de volgende 12 maanden meer te bewegen.

. en wat zijn de verschillen naar het halen van de 150-minuten-aanbeveling, geslacht, leeftijd,
opleidingsniveau, inkomen en gewichtstoestand?®
e Personen die de aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief te
bewegen (nog) niet halen hebben vaker de intentie om meer te bewegen in de nabije toekomst dan
diegenen die deze aanbeveling reeds halen (75,7% versus 69,8%).

e We merken significante verschillen naar geslacht voor wat betreft intenties om meer te bewegen:
o Vrouwen (68,8%) geven vaker aan dat ze geprobeerd hebben om meer te bewegen in de
voorbije 12 maanden dan mannen (61,1%).

6 Het besproken verschil volgens het halen van de 150-minuten-aanbeveling is significant na correctie voor geslacht en
leeftijd; de besproken verschillen volgens geslacht zijn significant na correctie voor het halen van de 150-minuten-
aanbeveling en leeftijd; de besproken verschillen volgens leeftijd zijn significant na correctie voor het halen van de 150-
minuten-aanbeveling en geslacht; de besproken verschillen volgens opleidingsniveau en gewichtstoestand zijn significant
na correctie voor het halen van de 150-minuten-aanbeveling, geslacht en leeftijd.
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o Daarnaast hebben vrouwen (75,8%) vaker de intentie om in de volgende 12 maanden meer
te bewegen dan mannen (68,4%).

e In elke leeftijdsgroep constateren we een grote bereidheid om meer te bewegen, al is die globaal
genomen wel lager bij de oudere dan bij de jongere leeftijdsgroepen. Onze resultaten wijzen op
volgende significante leeftijdsverschillen:

o Het percentage 75-plussers (51,5%) en 65-74-jarigen (60,8%) dat geprobeerd heeft om
meer te bewegen in de voorbije 12 maanden is lager dan de percentages gevonden in alle
jongere leeftijdsgroepen (64,1% a 71,9%).

o In dezelfde lijn melden minder 75-plussers (60,6%) en 65-74-jarigen (66,7%) dat ze de
intentie hebben om meer te bewegen in de volgende 12 maanden dan jongere personen
(71,9% a 79,0%).

e Hoogopgeleiden hebben significant vaker geprobeerd om meer te bewegen in de voorbije 12
maanden dan laagopgeleiden (69,1% versus 57,4%). Ook hebben hoog- en middenopgeleiden
significant vaker de intentie om meer te bewegen in de volgende 12 maanden dan laagopgeleiden
(respectievelijk 76,1% en 72,2% versus 65,3%).

e Personen met overgewicht (66,2%) hebben significant vaker geprobeerd om meer te bewegen in
de voorbije 12 maanden dan personen met een gezond gewicht (64,8%). Daarnaast hebben
personen met overgewicht (72,6%) of obesitas (74,8%) significant vaker de intentie om meer te
bewegen in de volgende 12 maanden dan personen met een gezond gewicht (71,3%) of
ondergewicht (65,8%).

... en hoe wordt de eigen-effectiviteit rond de intentie ingeschat?’

e Deelnemers met de intentie om meer te bewegen in de volgende 12 maanden werden gevraagd in
hoeverre ze zeker zijn dat dit zal lukken. De antwoordmogelijkheden waren helemaal niet zeker,
een beetje zeker, zeker en heel zeker. Deze vraag meet de overtuiging dat iemand heeft dat hij of
Zij een specifiek gedrag succesvol zal uitvoeren (= maat voor eigen-effectiviteit). Hieronder worden
de resultaten naar lage eigen-effectiviteit gerapporteerd, dit staat voor het percentage personen dat
als antwoord gaf helemaal niet zeker of een beetje zeker.

e Van de personen met intentie om meer te bewegen meldt 1 op de 2 (49,0%) een lage eigen-
effectiviteit hierover.

e Lage eigen-effectiviteit komt significant vaker voor bij personen die de 150-minuten-aanbeveling
niet halen dan bij personen die deze aanbeveling wel halen: 67,2% versus 41,8%.

e Eris een significant geslachtsverschil voor wat betreft een lage eigen-effectiviteit: vrouwen geven
vaker aan dat ze helemaal niet zeker of slechts een beetje zeker zijn dat het zal lukken om meer te
bewegen in de volgende 12 maanden dan mannen (53,5% versus 43,8%).

e Tot slot merken we op dat personen met obesitas significant vaker een lage eigen-effectiviteit
hebben (57,6%) met betrekking tot hun intentie om meer te bewegen dan personen met een gezond
gewicht (45,6%) of overgewicht (48,5%).

" De besproken verschillen volgens het halen van de 150-minuten-aanbeveling zijn significant na correctie voor geslacht
en leeftijd; het besproken verschil volgens geslacht is significant na correctie voor het halen van de 150-
minutenaanbeveling en leeftijd; het besproken verschil volgens gewichtstoestand is significant na correctie voor het halen
van de 150-minuten-aanbeveling, geslacht en leeftijd.
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... en wat wil men doen om meer te bewegen?

e Personen met intenties om meer te bewegen werden gevraagd wat ze hiervoor precies willen doen:
1) meer te voet of met de fiets gaan om zich te verplaatsen, 2) meer bewegen tijdens het werk, 3)
meer bewegen bij huishoudelijke taken en 4) meer bewegen in de vrije tijd, aangevuld met de
categorieén 5) iets anders en 6) ik weet het nog niet. Er kon meer dan één antwoordcategorie
aangevinkt worden.

e De meeste personen die de intentie hebben om meer te bewegen in de nabije toekomst hebben
reeds een methode voor ogen, slecht 3,7% weet het nog niet (Figuur 2).

e Uit Figuur 2 kan afgeleid worden dat de voorkeur gegeven wordt aan meer bewegen tijdens de vrije
tijd (75,8%) en zich meer actief verplaatsen met de fiets of te voet (45,3%) ten opzichte van meer
bewegen bij huishoudelijke taken (17,3%) of tijdens het werk (10,6%).

Figuur 2 < Percentages van de methodes die personen met intenties om meer te bewegen in de
volgende 12 maanden willen toepassen, Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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3. Welke belemmeringen zijn er om regelmatig
te bewegen?

We vroegen deelnemers hoe vaak ze belemmerd zijn om regelmatig te bewegen door volgende 6 vaak
voorkomende redenen, namelijk 1) gebrek aan interesse in lichaamsbeweging, 2) gebrek aan tijd, 3)
gebrek aan sportkledij of —-materiaal, 4) gebrek aan aanbod in de buurt van sport of beweegactiviteiten,
5) gebrek aan een goede gezondheid en 6) gebrek aan iemand om samen mee te bewegen. De
antwoordcategorieén waren nooit, zelden, soms, vaak en heel vaak. Figuur 3 geeft een overzicht van
de belemmeringen die ervaren worden om regelmatig te bewegen (= antwoordcategorieén soms, vaak
en heel vaak samengenomen). De grootste belemmeringen bij de Vlaamse volwassen bevolking zijn:
te weinig tijd hebben (67,8%), gevolgd door een gebrek aan interesse in lichaamsbeweging (45,4%) en
geen persoon hebben om samen mee te bewegen (41,1%).
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Figuur 3 » Percentage personen van 18 jaar en ouder die volgende belemmeringen ervaren om
regelmatig te bewegen, volgens het al dan niet halen van de aanbeveling om minstens 150
minuten per week matig tot hoog intensief te bewegen, Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022.
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. en wat zijn de verschillen naar het halen van de 150-minuten-aanbeveling, geslacht, leeftijd,
opleidingsniveau, inkomen en gewichtstoestand?®
e Personen die voldoen aan de aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot hoog
intensief te bewegen ervaren elke belemmering, met uitzondering van een gebrek aan tijd,
significant minder vaak dan personen die niet voldoen aan deze aanbeveling (Figuur 3).
Daarnaast constateren we volgende significante verschillen:

o Gebrek aan interesse wordt vaker ervaren door vrouwen dan door mannen (49,2% versus
41,7%). Midden- en laagopgeleiden (respectievelijk 50,0%, en 49,6%) ervaren deze
belemmering vaker dan hoogopgeleiden (39,3%). Personen die aangeven moeilijk rond
te komen met hun inkomen melden vaker deze belemmering dan personen die aangeven
gemakkelijk rond te komen (51,0% versus 43,3%). Personen met obesitas ervaren deze
belemmering vaker dan personen met ondergewicht, een gezond gewicht of overgewicht
(respectievelijk 63,9% versus 35,8%, 36,8% en 48,4%). Ook het verschil tussen personen
met overgewicht en diegenen met ondergewicht of een gezond gewicht is statistisch
significant.

8 De besproken verschillen volgens het halen van de 150-minuten-aanbeveling zijn significant na correctie voor geslacht
en leeftijd; de besproken verschillen volgens geslacht zijn significant na correctie voor het halen van de 150-minuten-
aanbeveling en leeftijd; de besproken verschillen volgens leeftijd zijn significant na correctie voor het halen van de 150-
minuten-aanbeveling en geslacht; de besproken verschillen volgens opleidingsniveau, inkomen en gewichtstoestand zijn
significant na correctie voor het halen van de 150-minuten-aanbeveling, geslacht en leeftijd.
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We merken eveneens dat vrouwen de belemmering “gebrek aan tijd” vaker ervaren dan
mannen (71,4% versus 64,1%). De evolutie van deze belemmering doorheen de
verschillende leeftijdscategorieén is als volgt: 76,9% van de jongste leeftijdsgroep (18-24)
ervaart deze belemmering, vervolgens neemt het ervaren van deze belemmering
significant toe tot 86,7% bij de 25-34-jarigen en 86,0% bij de 35-44-jarigen, daarna zien
we een daling naarmate personen ouder worden tot 24,6% bij de 75-plussers. Ook is er
een opleidingsverschil: hoogopgeleiden geven vaker aan dat een gebrek aan tijd een
belemmering is om regelmatig te bewegen (78,6%) dan laag- en middenopgeleiden
(respectievelijk 49,9% en 66,3%).

De jongste leeftijdsgroepen tussen 18 en 34 jaar geven een gebrek aan sportkledij of
sportmateriaal vaker aan als belemmering om regelmatig te bewegen dan alle oudere
leeftijdsgroepen (18-24: 17,7%, 25-34: 15,4% versus <12,4% in de oudere
leeftijidsgroepen). Het ervaren van deze belemmering neemt toe naarmate het
opleidingsniveau daalt: 9,2% bij hoogopgeleiden, 13,5% bij middenopgeleiden en 19,2%
bij laagopgeleiden. Het wordt ook meer ervaren door personen die moeilijk rondkomen
met hun huishoudinkomen dan door personen die gemakkelijk rondkomen (22,6% versus
9,4%). Deze belemmering wordt, tot slot, vaker ervaren door personen met obesitas dan
door personen met andere gewichtstoestanden (20,2% versus <12,5%)

Vrouwen zien een gebrek aan een sport- en beweegaanbod in de buurt significant vaker
als belemmering om regelmatig te bewegen dan mannen (22,6% versus 16,8%). De
leeftijdsgroepen jonger dan 45 ervaren deze belemmering ook significant vaker dan de
oudere leeftijdsgroepen (18-44: 221,8% versus +45: <19,5%). Laagopgeleiden (23,3%)
ervaren deze belemmering vaker dan midden- en hoogopgeleiden (respectievelijk 18,7%
en 18,6%). Het komt ook vaker voor bij personen die financieel moeilijk rondkomen dan
bij diegenen die gemakkelijk rondkomen (26,7% versus 17,1%). Deze belemmering wordt,
tot slot, vaker gerapporteerd door personen met obesitas dan door personen met een
gezond gewicht of overgewicht (respectievelijk 23,6% versus 18,6% en 18,9%)

Voor het gebrek aan een goede gezondheid constateren we eveneens een
geslachtverschil in het nadeel van vrouwen (vrouwen: 39,8% versus mannen: 30,9%). Er
is ook een duidelijk leeftijdsverschil: de jongste leeftijdsgroep (21,8%) ervaart deze
belemmering minder vaak dan alle oudere leeftijdsgroepen en de oudste leeftijdsgroep
(52,3%) ervaart deze belemmering vaker dan alle jongere leeftijdsgroepen. Voorts is ook
het verschil tussen de 45-74-jarigen (37,1% a 40,4%) en de 25-44-jarigen (<30,8%)
significant. We merken daarnaast een opleidingsgradiént: hoe lager het opleidingsniveau,
hoe vaker men deze belemmering ervaart (van 26,5% bij hoogopgeleiden naar 35,0% bij
middenopgeleiden tot 52,1% bij laagopgeleiden). Ook is er een inkomensverschil: 50,0%
van de personen die aangeven moeilijk financieel rond te komen ervaart deze
belemmering versus 29,6% van de personen die aangeven gemakkelijk rond te komen.
Personen met obesitas ervaren deze belemmering vaker dan personen met ondergewicht,
een gezond gewicht of overgewicht (respectievelijk 52,4% versus 27,9%, 27,1% en
38,5%). Ook het verschil tussen personen met overgewicht en diegenen met ondergewicht
of een gezond gewicht is statistisch significant.

Het gebrek aan iemand om samen mee te bewegen beschouwen vrouwen significant
vaker als een belemmering dan mannen (45,2% versus 36,9%). De 18-34-jarigen zien dit
ook vaker als een belemmering dan personen ouder dan 35 (18-24: 51,9% en 25-34:
52,8% versus +35: <41,0%). De 35-54-jarigen ervaren deze belemmering ook vaker dan
de 65-74-jarigen (35-44: 41,0% en 45-54: 38,2% versus 65-74: 32,7%). Dit wordt ook
vaker als belemmering gezien door personen die moeilijk financieel rondkomen dan door
personen die gemakkelijk rondkomen (48,2% versus 38,4%). Personen met obesitas
ervaren deze belemmering vaker dan personen met ondergewicht, een gezond gewicht

17



of overgewicht (respectievelijk 48,9% versus 42,5%, 38,4% en 40,8%). Ook het verschil
van personen met overgewicht ten opzichte van personen met een gezond gewicht is
statistisch significant.

... en wie ervaart er geen belemmeringen?

De Vlaamse bevolking ervaart gemiddeld 2 van deze belemmeringen om regelmatig te bewegen. Een
gering deel van de bevolking (12,1%) ervaart geen enkele van deze belemmeringen. Dit komt significant
meer voor bij personen die de 150-minuten-aanbeveling halen dan bij personen die deze aanbeveling
niet halen (14,2% versus 4,2%), bij mannen dan bij vrouwen (15,3% versus 9,0%) en in de
leeftijdsgroepen van 55 jaar en ouder ten opzichte van de jongere leeftijdsgroepen (55+ 212,2% versus
18-54 <8,7%). Voorts merken we dat personen die gemakkelijk financieel rondkomen significant vaker
geen van deze belemmeringen ervaren (13,4% versus 8,5% bij personen die moeilijk financieel
rondkomen). Hetzelfde geldt voor personen met een gezond gewicht of ondergewicht (beiden 14,1%)
ten opzichte van personen met overgewicht (11,9%) of obesitas (7,0%). Het verschil tussen personen
met overgewicht en personen met obesitas is ook statistisch significant.

4. Wat is de link met omgevingspercepties?

In de Preventiebarometer werd een instrument opgenomen om de omgevingspercepties met betrekking
tot lichaamsbeweging te meten in de volwassen Vlaamse bevolking. We gebruikten de verkorte versie
van de ALPHA omgevingsschaal (Instruments for Assessing Levels of PHysical Activity and fitness),
mits kleine aanpassingen (zie Bijlage 1). Dit kan beschouwd worden als een maat voor de
beweegvriendelijkheid van de omgeving vanuit het oogpunt van de bewoners. Figuur 4 toont de
percentages voor elk item van de schaal aan. Hieruit blijkt, onder andere, dat de overgrote meerderheid
van de bevolking aangeeft dat misdaad in de nabije omgeving het wandelen niet belemmert (96,8%),
dat ongeveer 1 op de 2 personen woont in een buurt met veel alleenstaande woningen en veel winkels
op wandelafstand en dat 69,1% vindt dat de fiets- en wandelpaden in zijn of haar buurt goed
onderhouden zijn.

De somscore van al deze losstaande items is gemaakt om een globale maat te bekomen voor de
omgevingsperceptie rond lichaamsbeweging. De score gaat van 0 tot en met 9; hoe hoger de score,
hoe positiever men staat tegenover zijn of haar buurt voor wat betreft aan lichaamsbeweging
gerelateerde karakteristieken of, anders geformuleerd, hoe beweegvriendelijker men zijn of haar
omgeving vindt. De gemiddelde score die de Vlaamse bevolking heeft op deze schaal is 6,8 op 9.
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Figuur 4 <+ Percentage personen van 18 jaar en ouder dat volgende positieve
omgevingspercepties ervaart, Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022.
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... en wat zijn de verschillen naar het halen van de 150-minuten-aanbeveling, intentie, geslacht, leeftijd,
opleidingsniveau, inkomen en gewichtstoestand?°®
e Personen die voldoen aan de 150-minuten-aanbeveling beoordelen hun omgeving statistisch
significant positiever dan personen die hier niet aan voldoen (respectievelijk een gemiddelde
van 6,9 op 9 versus respectievelijk een gemiddelde van 6,6 op 9). We merken geen verschil in
de omgevingsperceptie van personen met of zonder intentie om meer te bewegen in de
volgende 12 maanden.

e Eris een significante opleidingsgradiént voor deze indicator: hoe hoger men opgeleid is, hoe
beter men zijn of haar omgeving beoordeelt voor wat betreft aan lichaamsbeweging
gerelateerde kenmerken (laagopgeleid: gemiddelde van 6,6 op 9; middenopgeleid: gemiddelde
van 6,8 op 9 en hoogopgeleid: gemiddelde van 7,0 op 9).

e In dezelfde lijn merken we dat personen die aangeven moeilijk rond te komen met hun
huishoudinkomen hun omgeving als minder positief percipiéren dan personen die aangeven
gemakkelijk rond te komen met hun huishoudinkomen (respectievelijk een gemiddelde van 6,4
op 9 ten opzichte van een gemiddelde van 7,0 op 9).

e Tot slot, personen met obesitas beschouwen hun omgeving gemiddeld genomen als minder
positief (score van 6,6 op 9) dan personen met een gezond gewicht of overgewicht (beide score
van 6,9 op 9).

9 Het besproken verschil volgens het halen van de 150-minuten-aanbeveling is significant na correctie voor geslacht en
leeftijd; de besproken verschillen volgens opleidingsniveau, inkomen en gewichtstoestand zijn significant na correctie voor
het halen van de 150-minuten-aanbeveling, geslacht en leeftijd.
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RESULTATEN SEDENTAIR GEDRAG

1. Hoeveel tijd spendeert de Vlaamse bevolking

zittend of rustend per dag?

Deelnemers werden gevraagd om in te schatten hoeveel ze zitten of rusten op een normale dag,
bijvoorbeeld zitten aan een bureau, zitten bij vrienden, reizen in de auto, bus of trein, kaarten of tv-
kijken. De resultaten tonen aan dat de gemiddelde tijd die de Vlaamse bevolking spendeert aan zitten
of rusten per dag 366 minuten, ofwel 6,1 uur, is. De mediaan is 340 minuten ofwel 5,7 uur. Het
percentage personen dat meer dan 8 uren per dag spendeert aan zitten of rusten bedraagt 21,9%.

... en wat zijn de verschillen naar geslacht, leeftijd, opleidingsniveau, inkomen, het halen van de 150-
minuten-aanbeveling, gewichtstoestand en omgevingsperceptie?*

Algemeen genomen is de gemiddelde tijd die mannen van 18 jaar en ouder op een dag zitten
of rusten significant hoger dan die van vrouwen (380 minuten, ofwel 6,3 uur versus 352 minuten,
ofwel 5,9 uur). Enkel bij de jongste en oudste leeftijdsgroepen zijn mannen en vrouwen niet
significant verschillend naar hun zit- en rusttijd (Figuur 5).

De gemiddelde zit- en rusttijd piekt in de jongste leeftijdsgroepen tussen 18 en 34 jaar (419 a
410 minuten, ofwel 7 & 6,8 uur) en is het laagste in de leeftijdsgroep van 65 tot 74 jaar (303
minuten, ofwel 5,1 uur) (Figuur 5). Volgende significante leeftijdsverschillen merken we op:
o 18-34-jarigen zitten of rusten gemiddeld meer dan personen ouder dan 45.
o Personen tussen 35 en 54 zitten of rusten gemiddeld ook meer dan personen ouder
dan 55.
o Tot slot, 65-74-jarigen zitten significant minder dan alle andere leeftijdsgroepen.

Hoogopgeleiden (413 minuten, ofwel 6,9 uur) spenderen significant meer tijd aan zitten en
rusten dan middenopgeleiden (346 minuten, ofwel 5,8 uur) en laagopgeleiden (315 minuten,
ofwel 5,3 uur).

Een bijkomende analyse hieraan gekoppeld toont aan dat hoogopgeleide personen die actief
Zijn op de arbeidsmarkt, bijvoorbeeld als werknemer, zelfstandige of vrije beroeper, gemiddeld
434 minuten (ofwel 7,2 uur) zitten of rusten per dag, dit is significant hoger dan midden- en
laagopgeleide werkenden (respectievelijk 338 minuten, ofwel 5,6 uur en 287 minuten, ofwel 4,8
uur). Personen die niet actief zijn op de arbeidsmarkt omwille van pensioen, werkloosheid,
invaliditeit of het uitvoeren van huishoudelijke taken zitten of rusten gemiddeld 318 minuten,
ofwel 5,3 wuur. Binnen deze niet-beroepsactieve groep zijn er geen significante
opleidingsverschillen. Studenten, tot slot, spenderen ook een aanzienlijk deel van hun dag al
zittend of rustend, met name gemiddeld 441 minuten, ofwel 7,4 uren.

Personen die aangeven gemakkelijk financieel rond te komen zitten of rusten gemiddeld
genomen significant meer dan personen die aangeven moeilijk rond te komen, respectievelijk
gemiddeld 380 minuten, ofwel 6,3 uur versus gemiddeld 332 minuten, ofwel 5,5 uur.

10 Het besproken verschil volgens geslacht is significant na correctie voor leeftijd; het besproken verschil volgens leeftijd
is significant na correctie voor geslacht; de besproken verschillen volgens opleidingsniveau, inkomen, het halen van de
150-minuten-aanbeveling en omgevingsperceptie zijn significant na correctie voor geslacht en leeftijd.
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e Uit onze resultaten blijkt dat personen die voldoen aan de 150-minuten-aanbeveling gemiddeld
genomen significant minder zitten of rusten dan personen die niet voldoen aan deze
aanbeveling. De cijfers zijn respectievelijk gemiddeld 353 minuten, ofwel 5,9 uur versus
gemiddeld 440 minuten ofwel 7,3 uur.

e Tot slot, naarmate iemand zijn of haar fysieke omgeving als beter percipieert neemt de tijd die
men gemiddeld genomen spendeert aan zitten of rusten significant af.

Figuur 5 « Gemiddelde tijd in uren die de bevolking van 18 jaar en ouder spendeert aan zitten of
rusten, volgens geslacht en leeftijd, Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022

8,0

7,0

7,2 7,2
7,0 ’ 6.9
6,8 6,8 '
65 66 ol
6,2 _ M6 .
6 56m 575,67
5.3 5,4
5,1
5, 438
4
3,
2
1
0,0
75 +

18-24 25-34 35-44 45 - 54 55 - 64 65-74

Uren
o fe) o fe)

o)

=)

ETotaal ®Mannen ®Vrouwen

2. Welke intenties zijn er rond sedentair
gedrag?

Aan deelnemers werd gevraagd of ze de voorbije 12 maanden geprobeerd hebben om minder lang stil
te zitten en of ze intenties hebben om minder lang stil te zitten in de volgende 12 maanden. De resultaten
zijn als volgt: 32,1% van de personen van 18 jaar en ouder heeft geprobeerd om in de voorbije 12
maanden minder lang stil te zitten. Daarnaast heeft 43,5% de intentie om in de volgende 12 maanden
minder lang stil te zitten.
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... en wat zijn de verschillen naar sedentair gedrag, geslacht, leeftijd, opleidingsniveau en inkomen?*:
e Eris een significante samenhang met sedentair gedrag:

o

Naarmate personen meer tijd al zittend of rustend doorbrengen, hebben ze vaker
geprobeerd om hier iets aan te doen in de voorbije 12 maanden. Personen die
geprobeerd hebben om minder lang stil te zitten, spenderen gemiddeld 394 minuten,
ofwel 6,6 uur al zittend of rustend per dag, en personen die dit niet geprobeerd hebben
gemiddeld 354 minuten, ofwel 5,9 uur per dag.

Dezelfde trend constateren we voor de intentie om minder lang stil te zitten in de
volgende 12 maanden. Personen die in de nabije toekomst minder lang willen stilzitten,
spenderen op dit moment gemiddeld 400 minuten, ofwel 6,7 uur aan zitten of rusten
per dag terwijl dit bij personen die geen intenties hebben gemiddeld 341 minuten, ofwel
5,7 uur, per dag is.

e We merken significante verschillen volgens geslacht:

o

o

Het percentage vrouwen (33,8%) dat geprobeerd heeft om in de voorbije 12 maanden
minder lang stil te zitten is hoger dan het percentage mannen (30,3%).

Ze hebben ook vaker de intentie om minder lang stil te zitten in de volgende 12
maanden dan mannen (45,1% versus 41,8%).

e De leeftijdsverschillen die we vinden zijn als volgt:

O

De 25-34-jarigen (42,2%) hebben significant vaker geprobeerd om minder lang stil te
zitten in de voorbije 12 maanden dan alle andere leeftijdsgroepen. De 65-plussers
(23,7%) hebben daartegenover significant minder geprobeerd om hun zit- en
rustgedrag te verminderen dan alle jongere leeftijdsgroepen.

Voor wat de intentie in de volgende 12 maanden betreft, zien we gelijkaardige trends.
De 25-34-jarigen (52,1%) hebben significant vaker dan de andere leeftijdsgroepen, met
uitzondering van de 18-24-jarigen (47,8%), de intentie om minder lang stil te zitten. De
oudste leeftijdsgroep met name de 75-plussers hebben het minst vaak intenties om
minder lang stil te zitten (36,1%), significant minder dan alle andere leeftijdsgroepen
behalve de 35-44-jarigen (41,6%) en de 65-74-jarigen (39,6%).

e Hoogopgeleiden hebben significant vaker de intentie om minder lang stil te zitten in de volgende
12 maanden dan middenopgeleiden (48,3% versus 40,9%).

e Personen die aangeven moeilijk rond te komen met hun huishoudinkomen hebben significant
vaker geprobeerd om minder lang stil te zitten in de voorbije 12 maanden (33,9%) en hebben
significant vaker de intentie om iets te doen aan hun zitgedrag (44,7%) dan personen die
aangeven gemakkelijk rond te komen met hun huishoudinkomen (31,4% van hen heeft recent
geprobeerd om minder lang stil te zitten en 43,0% van hen heeft de intentie om dit te doen).

... en hoe wordt de eigen-effectiviteit rond de intentie ingeschat?*?
e Gelijkaardig aan de vraagstelling rond de intentie om meer te bewegen, werden ook personen
met de intentie om minder lang stil te zitten gevraagd in hoeverre ze zeker zijn dat dit zal lukken.

1 De besproken verschillen volgens sedentair gedrag zijn significant na correctie voor geslacht en leeftijd; de besproken
verschillen volgens geslacht zijn significant na correctie voor sedentair gedrag en leeftijd; de besproken verschillen volgens
leeftijd zijn significant na correctie voor sedentair gedrag en geslacht; de besproken verschillen volgens opleidingsniveau
en inkomen zijn significant na correctie voor sedentair gedrag, geslacht en leeftijd

2 Het besproken verschil volgens sedentair gedrag is significant na correctie voor geslacht en leeftijd; het besproken
verschil volgens geslacht is significant na correctie voor sedentair gedrag en leeftijd; het besproken verschil volgens leeftijd
is significant na correctie voor sedentair gedrag en geslacht.
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e Van de Vlaamse bevolking die de intentie heeft om in de volgende 12 maanden minder lang stil
te zitten, is 64,5% helemaal niet of een beetje zeker dat ze zullen slagen (= lage eigen-
effectiviteit) en is 35,5% zeker tot heel zeker.

e We merken op dat hoe meer tijd personen al zittend of rustend spenderen, hoe significant vaker
ze helemaal niet tot een beetje zeker zijn dat ze hun intentie zullen kunnen volbrengen.
Personen die een lage eigen-effectiviteit hebben spenderen gemiddeld 428 minuten, ofwel 7,1
uur al zittend of rustend. Bij personen met een hoge eigen-effectiviteit is dit gemiddeld 349
minuten, ofwel 5,8 uur.

e Vrouwen hebben significant vaker een lage eigen-effectiviteit dan mannen (66,6% versus
62,1%).

e In vergelijking met de jongere leeftijdsgroepen, hebben 75-plussers met de intentie om minder
lang stil te zitten in de volgende 12 maanden significant vaker een lage eigen-effectiviteit (74,3%
van de 75-plussers versus tussen 61,3% en 65,5% in de andere leeftijdsgroepen).

... en wat wil men doen om minder lang stil te zitten?

e Personen met intenties om minder lang stil te zitten werden gevraagd wat ze hiervoor precies
willen doen. De antwoordmogelijkheden bestonden uit: 1) minder de auto nemen of de auto
verder parkeren, 2) zitten meer afwisselen met rechtstaan of beweegmomenten tijdens het
werk, 3) zitten meer afwisselen met rechtstaan of beweegmomenten in de vrije tijd, 4) staand
telefoneren, 5) iets anders en 6) ik weet het nog niet. Er kon meer dan één antwoordcategorie
aangevinkt worden.

e Uit Figuur 6 blijkt dat de meeste personen die de intentie hebben om minder lang stil te zitten
in de volgende 12 maanden dit willen doen door zitten meer af te wisselen met rechtstaan of

beweegmomenten tijdens de vrije tijd (52,9%) of tijdens het werk (42,1%).

e 1 op de 6 personen (16,4%) met de intentie om minder lang stil te zitten weet nog niet wat hij
of zij hiervoor zal doen.

Figuur 6 * Percentages van de methodes die personen met de intentie om minder lang stil te
zitten in de volgende 12 maanden willen toepassen, Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022

Zitten meer afwisselen met rechtstaan of
beweegmomenten in vrije tijd

Minder de auto nemen of de auto verder parkeren
Staand telefoneren

Ik weet het nog niet

Zitten meer afwisselen met rechtstaan of _ 21
beweegmomenten tijdens werk '
I 0
I -

o

10 20 30 40 50 60
%

23



3. Worden inwoners aangemoedigd om minder
lang stil te zitten?

Deelnemers werden gevraagd of personen die belangrijk voor hen zijn hen aangemoedigd hebben in
de voorbije 12 maanden om minder lang stil te zitten. De antwoordcategorieén waren nooit, zelden, een
paar keer, vaak en heel vaak. Uit de resultaten blijkt dat 21,1% van de Vlaamse volwassen bevolking
aangemoedigd wordt door zijn of haar naasten om minder lang stil te zitten (= antwoordcategorieén heel
vaak, vaak of een paar keer).

... en wat zijn de verschillen naar sedentair gedrag, intentie, geslacht, leeftijd, opleidingsniveau en
inkomen?%3
e Naarmate personen meer sedentair gedrag vertonen, worden ze significant vaker
aangemoedigd door hun omgeving om minder lang stil te zitten. Personen die hiervoor
aangemoedigd worden, spenderen gemiddeld 386 minuten, ofwel 6,4 uur al zittend of rustend
per dag versus personen die hiervoor niet aangemoedigd worden gemiddeld 362 minuten, ofwel
6,0 uur per dag.

e Eveneens is er een statistisch significant verschil tussen personen met en zonder de intentie
om in de volgende 12 maanden minder lang te zitten. Personen die deze intentie hebben,
worden vaker aangemoedigd om hun sedentair gedrag aan te pakken door hun omgeving
(28,5%) dan personen die deze intentie niet hebben (15,3%).

e Er is een significant leeftijdsverschil: de jongste en oudste leeftijdsgroep wordt vaker
aangemoedigd om minder lang stil te zitten dan alle andere leeftijdsgroepen met uitzondering
van de 65-74-jarigen (18-24: 27,6% en 75+: 26,7% versus andere leeftijdsgroepen <20%).

e Personen die aangeven moeilijk rond te komen met hun beschikbaar gezinskomen worden
eveneens significant vaker aangemoedigd om minder lang stil te zitten door hun omgeving dan
personen die aangeven gemakkelijk rond te komen (24,0% versus 19,8%).

4. Wat is de kennis over de aanbeveling rond
sedentair gedrag?

De bevolking wordt geadviseerd om lange momenten van stilzitten te vermijden en om elk half uur het
zitmoment te onderbreken door even recht te staan en te bewegen. Via de Preventiebarometer is
nagegaan in hoeverre de aanbeveling rond het onderbreken van de zittijd gekend is bij de volwassen
bevolking van Vlaanderen. Uit de resultaten blijkt dat minder dan 3 personen op de 10 (29,9%) de juiste
kennis hebben hierover (ze weten dat experten aanraden om elke 30 minuten even recht te staan of
rond te stappen). De andere 70,1% heeft het bij het verkeerde eind: 17,7% denkt dat we minstens elke
2 uur even moeten rechtstaan of rondstappen, 46,6% denkt dat elk uur even rechtstaan of rondstappen
voldoende is en 5,8% denkt dat we elk kwartier even moeten rechtstaan of rondstappen.

12 Het besproken verschil volgens sedentair gedrag is significant na correctie voor geslacht en leeftijd; het besproken
verschil volgens intentie is significant na correctie voor sedentair gedrag, geslacht en leeftijd; het besproken verschil
volgens leeftijd is significant na correctie voor sedentair gedrag en geslacht; het besproken verschil volgens inkomen is
significant na correctie voor sedentair gedrag, geslacht en leeftijd.
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. en wat zijn de verschillen naar sedentair gedrag, intentie, geslacht, leeftijd, opleidingsniveau en
inkomen?

We constateren geen significant verschil naar de tijd die men al zittend of rustend spendeert.
Wel merken we een verschil tussen personen met en zonder de intentie om in de volgende 12
maanden minder lang te zitten. Personen die deze intentie hebben, geven significant vaker het
juiste antwoord rond de aanbeveling (33,9%) dan personen die geen intentie hebben om in de
volgende 12 maanden minder lang stil te zitten (26,8%).

Vrouwen zijn beter op de hoogte van wat de aanbeveling inhoudt dan mannen: 33,2% van de
vrouwen geeft het juiste antwoord in vergelijking met 26,6% van de mannen.

De jongste leeftijdsgroepen tussen 18 en 34 jaar hebben de meeste kennis over de aanbeveling
om stilzitten elke 30 minuten te onderbreken, al blijft minder dan 4 op de 10 18-34-jarigen op
de hoogte van deze aanbeveling. Het verschil tussen de 18-24-jarigen (37,8%) en de 35-
plussers (25,4% a 30,5%) is significant, evenals het verschil tussen de 25-34-jarigen (33,9%)
en de 55-plussers (25,4% a 28,0%).

Hoogopgeleiden zijn significant meer op de hoogte van de aanbeveling om na 30 minuten het
zitmoment te onderbreken dan midden- en laagopgeleiden (34,4% versus 27,8% en 25,1%).

Ook personen die aangeven gemakkelijk rond te komen met hun huishoudinkomen zijn
significant meer op de hoogte dan personen die melden moeilijk rond te komen (31,1% versus
26,8%).

4 Het besproken verschil volgens intentie is significant na correctie voor geslacht en leeftijd; het besproken verschil
volgens geslacht is significant na correctie voor leeftijd; het besproken verschil volgens leeftijd is significant na correctie
voor geslacht; de besproken verschillen volgens opleiding en inkomen zijn significant na correctie voor geslacht en leeftijd.
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RESULTATEN HOUDING ROND
BEWEGINGSBELEID

We peilden via de Preventiebarometer naar de houding omtrent een aantal potentiéle toekomstige
maatregelen rond preventie en gezondheidsbevordering. Voor lichaamsbeweging werd de maatregel
“de prijs van autogebruik verhogen in ruil voor een hogere fietsvergoeding en goedkoper en beter
openbaar vervoer” opgenomen, dit omvat zowel federale als Vlaamse bevoegdheden. De
antwoordcategorieén waren helemaal wel, eerder wel, eerder niet en helemaal niet. Uit onze cijfers blijkt
dat iets minder dan de helft, namelijk 45,0%, van de volwassen bevolking in Vlaanderen deze maatregel
belangrijk vindt (antwoordcategorieén helemaal wel en eerder wel).

. en wat zijn de verschillen naar het halen van de 150-minuten-aanbeveling, geslacht, leeftijd,
opleidingsniveau en inkomen?s
e Personen die voldoen aan de 150-minuten-aanbeveling vinden deze maatregel significant vaker
belangrijk dan personen die niet voldoen aan deze aanbeveling (47,8% versus 37,1%).

e De 2 jongste en 2 oudste leeftijdsgroepen zijn het vaakst voorstander van deze maatregel (18-24:
52,1%; 25-34: 46,4%; 65-74: 49,1% en 75+: 49,3%). Het verschil tussen deze 4 leeftijdsgroepen en
de middelbare leeftijdsgroepen tussen 45 en 64 is significant (45-54: 38,9% en 55-64: 40,7%).

e Hoogopgeleiden achten deze maatregel significant belangrijker dan middenopgeleiden (47,3%
versus 42,1%).

e Verder zien we dat personen die aangeven gemakkelijk rond te komen met hun huishoudinkomen
significant vaker voorstander zijn dan personen die aangeven moeilijk rond te komen (respectievelijk
46,8% versus 41,0%).

15 Het besproken verschil volgens het halen van de 150-minuten-aanbeveling is significant na correctie voor geslacht en
leeftijd; het besproken verschil volgens leeftijd is significant na correctie voor het halen van de 150-minuten-aanbeveling
en geslacht; de besproken verschillen volgens opleiding en inkomen zijn significant na correctie voor het halen van de
150-minuten-aanbeveling, geslacht en leeftijd.
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BESPREKING EN CONCLUSIE

Er wordt soms gesproken over de pandemie van fysieke inactiviteit omwille van de hoge prevalentie
wereldwijd en de substantiéle gezondheidsimpact (14). Dit is immers de 49 belangrijkste risicofactor
voor sterfte ter wereld en de ziektelast hiermee geassocieerd zorgt voor een aanzienlijke druk op de
gezondheidssystemen. Meer recent is men ook overmatig sedentair gedrag als een belangrijk
volksgezondheidsprobleem beginnen erkennen. Dit gezien heel wat gemeenschappen gekenmerkt
worden door (te) veel zitgedrag op het werk, tijdens de vrije tijd, tijdens verplaatsingen... en dit nadelige
gezondheidseffecten heeft (6). Om strategieén te ontwikkelen die de mate van lichaamsbeweging in de
bevolking laten stijgen en het sedentair gedrag laten afnemen, is het van belang om deze gedragingen
en enkele belangrijke determinanten die hieraan gelinkt zijn in kaart te brengen. Het is belangrijk te
vermelden dat lichaamsbeweging en sedentair gedrag ingeschat aan de hand van zelfgerapporteerde
vragenlijstgegevens, zoals via de Preventiebarometer, onderhevig kunnen zijn aan vertekening; de
frequentie van hoog intensieve lichaamsbeweging wordt vaak overschat terwijl de tijd gespendeerd aan
lang stilzitten wordt onderschat ten opzichte van objectieve gegevens afkomstig van
bewegingssensoren (15).

Hoe is de situatie in Vlaanderen?

De WGO raadt volwassenen aan om minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief aan
lichaamsbeweging te doen. Volgens de 1s* Preventiebarometer voldoen bijna 3 op de 4 volwassenen
(72,2%) aan deze gezondheidsaanbeveling, echter betekent dit ook dat 27,8% van de volwassenen uit
Vlaanderen op dit moment fysiek inactief is*¢. Heel wat inwoners willen meer aan lichaamsbeweging
doen: 64,9% heeft geprobeerd om in de voorbije 12 maanden meer te bewegen en 72,1% heeft de
intentie om in de volgende 12 maanden meer te bewegen. Inwoners met deze intentie geven de
voorkeur aan meer bewegen tijdens de vrije tijd of zich meer actief verplaatsen ten opzichte van meer
bewegen tijdens het werk of bij huishoudelijke taken. De helft van de personen met de intentie om meer
te bewegen is weinig zeker hierin te slagen (49,0%). De grootste belemmeringen die de Vlaamse
bevolking ervaart om regelmatig aan lichaamsbeweging te doen zijn een gebrek aan tijd (67,8%), een
gebrek aan interesse in lichaamsbeweging (45,4%) en een gebrek aan een beweegpartner (41,1%).

Volgens de Preventiebarometer besteedt de volwassen bevolking 6,1 uur per dag aan sedentair gedrag,
dat is een toename ten opzichte van de laatste nationale gezondheidsenquéte (toen lag het gemiddelde
op 5,6 uur per dag) (8). De resultaten geven daarnaast aan dat 32,1% van de inwoners heeft geprobeerd
om in de voorbije 12 maanden minder lang stil te zitten en dat 43,5% de intentie heeft om dit in de
volgende 12 maanden te doen. Dit wil men voornamelijk doen door zitten meer af te wisselen met
rechtstaan of beweegmomenten tijdens de vrije tijd (52,9%) of tijdens het werk (42,1%). Meer dan 6 op
de 10 personen met de intentie om hun zit- en rustgedrag te verminderen heeft een lage eigen-
effectiviteit hierover (64,5%). De grote minderheid van de inwoners wordt aangemoedigd door zijn of
haar naasten om minder lang stil te zitten (21,1%). Voorts is ook de kennis over de aanbeveling om het
zitmoment elk half uur te onderbreken door even recht te staan en te bewegen anno 2022 bij de
minderheid van de inwoners gekend (29,9%).

16 Een vergelijking maken tussen de prevalentie van fysieke (in)activiteit gemeten aan de hand van de Preventiebarometer
en de laatste nationale gezondheidsenquéte is niet aan te raden omdat deze studies gebruik maakten van andere
meetinstrumenten (Preventiebarometer: bewegingstest ontwikkeld door Universiteit Gent in samenwerking met Vlaams
Instituut Gezond Leven (16) en gezondheidsenquéte: European Health Interview Survey — Physical Activity Questionnaire
(EHIS-PAQ)). Daarnaast is het ook belangrijk om mee te geven dat het inschatten van lichaamsbeweging moeilijk kan zijn
voor respondenten omdat ze dienen te oordelen over wat matige versus zware lichamelijke activiteit is en hierover
tijdinschattingen dienen te maken. Dit merken we ook in de cijfers van de Preventiebarometer, het aantal deelnemers die
de vragen rond lichaamsbeweging niet (correct) invulden ligt hoger dan bij andere vragen.

27



Tot slot, uit de cijfers blijkt dat iets minder dan de helft van de bevolking (45,0%) de potentiéle
beleidsmaatregel “de prijs van autogebruik verhogen in ruil voor een hogere fietsvergoeding en
goedkoper en beter openbaar vervoer” belangrijk acht.

Wat zijn de risicoprofielen in Vlaanderen?

Meer dan 1 op de 4 (27,8%) volwassenen uit Vlaanderen is fysiek inactief volgens de resultaten van
onze enquéte, ze bewegen minder dan 150 minuten matig tot hoog intensief per week. Deze proportie
is hoger bij vrouwen, bij de middelbare leeftijdsgroepen tussen 35 en 54 jaar, bij de oudste leeftijdsgroep
vanaf 75 jaar, bij laagopgeleiden en personen die moeilijk financieel rondkomen en, tot slot, bij personen
met overgewicht of obesitas. Van de personen die op dit moment fysiek inactief zijn heeft wel meer dan
3 opde 4 (75,7%) de intentie om hier iets aan te doen, al is minder dan 1 op de 3 van hen (32,8%) zeker
hierin te slagen. In het bijzonder zijn vrouwen, hoogopgeleiden en personen met overgewicht en
obesitas meer gemotiveerd om hun beweeggedrag bij te sturen. In lijn met de verwachting ervaren
fysiek inactieve personen meer belemmeringen om regelmatig te bewegen dan fysiek actieve personen.
Onze cijfers tonen, onder andere, aan dat 70,8% van hen een gebrek aan tijd, 64,1% een gebrek aan
interesse in lichaamsbeweging en 52,4% een gebrek aan een beweegpartner als belemmering ervaart.
Tot slot, fysiek inactieve personen beschouwen hun omgeving als negatiever voor wat betreft
kenmerken gelinkt aan lichaamsbeweging (zoals goed onderhouden fiets- en wandelpaden, de
aanwezigheid van winkels en groene ruimte op wandelafstand en geen gevaar door verkeer of
criminaliteit) dan fysiek actieve personen. Voor deze determinant constateren we trouwens een duidelijk
verschil naar socio-economische status: lager opgeleide personen en diegenen die moeilijker
rondkomen met hun huishoudinkomen percipiéren hun buurt als negatiever.

Het gemiddeld aantal uren dat al zittend of rustend doorgebracht wordt is hoger bij mannen, bij de
jongere leeftijdsgroepen tussen 18 en 34 jaar, bij hoopopgeleide personen die actief zijn op de
arbeidsmarkt en studenten, bij personen die gemakkelijk rondkomen met hun huishoudinkomen en bij
personen die hun omgeving als negatiever percipiéren. Onze resultaten tonen ook aan dat personen
die niet voldoen aan de aanbeveling om minstens 150 minuten matig tot hoog intensief te bewegen per
week significant meer uren zitten of rusten op een dag dan personen die wel voldoen aan deze
aanbeveling. Dit is zorgwekkend omdat de schadelijke effecten van zittend gedrag op de gezondheid
enkel kunnen verminderen door meer dan de aanbevolen hoeveelheid matig tot hoog intensieve
lichaamsbeweging te doen (2). Naarmate personen meer tijd al zittend of rustend doorbrengen, hebben
ze wel vaker geprobeerd om hier iets aan te doen in de voorbije 12 maanden en hebben ze vaker deze
intentie voor de volgende 12 maanden. Het zijn in het bijzonder vrouwen, personen tussen 25 en 34
jaar en hoogopgeleiden die iets aan hun zitgedrag willen doen. In het algemeen wordt slechts een
beperkt deel van de Vlaamse bevolking aangemoedigd door zijn omgeving om minder lang stil te zitten,
al is dit wel hoger bij personen die meer sedentair gedrag vertonen, bij de jongste en oudste
leeftijdsgroepen en bij personen die moeilijk financieel rondkomen. Tot slot is de kennis omtrent de
aanbeveling om het zitgedrag tijdig te onderbreken beperkt in de algemene bevolking. We merken dat
vrouwen, hoogopgeleiden en personen die gemakkelijk financieel rondkomen beter op de hoogte zijn.

Welke besluiten en aanbevelingen kunnen gemaakt worden?

Een beleid dat een actievere samenleving beoogd door een toename van lichaamsbeweging en een
afname van sedentair gedrag kent meerdere voordelen, waaronder een verbetering van de gezondheid
en het welzijn van de bevolking, minder uitgaven voor gezondheidszorg en positieve gevolgen voor het
milieu (5). Zulk beleid dient te bestaan uit een samenhangend geheel van strategieén die zowel
focussen op informeren en sensibiliseren, omgevingsinterventies, regels en afspraken als zorg en
begeleiding. Het is ook belangrijk om beleidsstrategieén te implementeren vanuit de verschillende
maatschappelijke settings waarin inwoners zich bewegen zoals werk, lokale gemeenschap, onderwijs,
vrije tijd en zorg. Concrete acties en aanbevelingen rond het opzetten van een beleid voor
lichaamsbeweging en sedentair gedrag in settings kunnen teruggevonden worden op de website van
het Vlaams Instituut Gezond Leven (17). Een overzicht van WGO-aanbevelingen om de samenleving
actiever te maken is terug te vinden in het Global Action Plan on Physical Activity (GAPA, 2018-2030)
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(10). Diverse beleidsacties om lichaamsbeweging te promoten gebaseerd op case studies uit landen
van de Europese Unie zijn opgenomen in een recent rapport van de Organisatie voor Economische
Samenwerking en Ontwikkeling (OECD) en de WGO. Dit rapport beperkt zich tot een paar specifieke
aanbevelingen op basis van de belangrijkste resultaten:

e De voornaamste bevinding voor lichaamsbeweging is dat de meerderheid van de Vlaamse
volwassen bevolking al pogingen ondernomen heeft om meer te bewegen in het recente
verleden en intenties heeft om dit te doen in de nabije toekomst. Dat is zeker positief en wijst
erop dat de bevolking zich bewust is van het belang van lichaamsbeweging in hun leven.
Personen die (nog) niet voldoen aan de aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig
tot hoog intensief te bewegen hebben vaker de intentie om meer te bewegen dan personen die
reeds voldoen aan deze aanbeveling. Echter is het wel belangrijk dat zij starten met beperkte
hoeveelheden lichaamsbeweging en de frequentie, de intensiteit en de duur ervan geleidelijk
opvoeren (2). Des te meer omdat uit de Preventiebarometer blijkt dat van de personen die niet
voldoende fysiek actief zijn 44,8% een gebrek aan een goede gezondheid als belemmering
aangaf om regelmatig te bewegen. Er kan in deze context verwezen worden naar het project
“Bewegen Op Verwijzing” dat gesubsidieerd wordt door de Vlaamse overheid. De doelstelling
van dit project is personen die fysiek inactief zijn met behulp van professionele coaching en een
beweegplan op maat meer laten bewegen (18). De algemene bevolking informeren over hoe
stapsgewijs meer te bewegen en stilzitten te beperken kan met behulp van de
bewegingsdriehoek, het voorlichtingsmodel rond beweging en lang stilzitten van de Vlaamse
overheid (19).

e Bijna 7 op de 10 inwoners geeft tijdsgebrek aan als belemmering om regelmatig te bewegen,
bij inwoners uit de beroepsactieve leeftijdscategorieén is dit aantal nog hoger. Vlaamse
preventiemethodieken kunnen, onder andere, via de setting werk inwoners helpen om deze
belangrijke belemmering te overwinnen. Werknemers meer laten bewegen kan door actieve
middagpauzes aan te moedigen, bijvoorbeeld met de collega’s een halfuur stevig doorwandelen
of gaan zwemmen. Daarnaast kunnen ondernemingen medewerkers inspireren om zich actief
te verplaatsen om op die manier de aanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot
hoog intensief te bewegen te halen (en niet via de schaarse vrije tijd). Mogelijke stimulansen
hiervoor zijn fietsleasing of een hogere fietsvergoeding aanbieden. Ter informatie, op dit
moment is bijna 1 op de 2 inwoners van Vlaanderen al voorstander van een beleidsmaatregel
omtrent meer actief transport met name autogebruik duurder maken in ruil voor een hogere
fietsvergoeding en goedkoper en beter openbaar vervoer. Het project “Sportbedrijf’ van Sport
Vlaanderen helpt ondernemingen al om een sport- en beweegbeleid te ontwikkelen door
bijvoorbeeld bewegwijzerde loopomlopen aan te leggen in de buurt van het bedrijff en
promotiematerialen zoals voetstapstickers en fietsplaatjes te voorzien (20). Daarnaast is er de
methodiek 10.000 stappen, gecodrdineerd door het Vlaams Instituut Gezond Leven, die
personen bewust maakt dat ze met kleine aanpassingen meer beweging in hun leven kunnen
brengen zonder dat dit te grote tijdsinvesteringen vraagt. Zowel ondernemingen, organisaties
als lokale besturen kunnen hiermee aan de slag (21).

e Onze resultaten tonen aan dat inwoners die een positievere perceptie hebben over hun buurt
met betrekking tot aan lichaamsbeweging gerelateerde kenmerken meer bewegen en minder
lang stilzitten. Een lokaal, Vlaams en federaal bestuur dat investeert in een gezonde publieke
ruimte door bijvoorbeeld meer fietsstraten en autoluwe zones te introduceren, meer groen te
voorzien in dorpskernen, de fiets- en wandelpaden goed te onderhouden... creéert een
omgeving die uitnodigt om meer te bewegen in de vrije tijd en meer actieve verplaatsingen te
maken. Het is voorts belangrijk om voldoende aandacht te hebben voor buurten waar meer
kwetsbare inwoners wonen. Uit onze resultaten blijkt immers dat personen die laagopgeleid zijn
en personen die moeilijk financieel rondkomen hun omgeving als negatiever beoordelen én
vaker fysiek inactief zijn. Zij ervaren bovendien vaker de belemmering “gebrek aan sport- of
beweegaanbod in de buurt” om regelmatig te bewegen. De walkability score-tool kan helpen bij
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het beweegvriendelijker maken van de publieke ruimte door buurten aan te duiden waar acties
ondernemen meer prioritair is (22)*".

e Sedentair gedrag is een relatief nieuw gezondheidsthema en de bewustwording hierover in de
algemene bevolking is vrij beperkt. Dit weerspiegelt zich in de resultaten van de 1s¢
Preventiebarometer. We merken bijvoorbeeld dat de proportie inwoners die plant om minder
lang stil te zitten in de nabije toekomst opmerkelijk lager is dan de proportie inwoners die plant
om meer te bewegen ondanks dat onze samenleving gekenmerkt wordt door veel zittijd door,
onder andere, zittende jobs, veel schermtijd in de vrije tijd en veel gemotoriseerd transport.
Daarnaast moedigen relatief weinig naasten elkaar aan om minder lang stil te zitten en is de
kennis over de aanbeveling om elke 30 minuten het zitgedrag te onderbreken weinig bekend bij
de inwoners, terwijl deze sociale steun en kennis bijdraagt tot meer intenties om minder lang
stil te zitten. Het sensibiliseren en informeren van de bevolking over wat sedentair gedrag is,
welke nadelige gezondheidseffecten dit heeft en wat de aanbevelingen zijn lijkt een belangrijke
Vlaamse beleidsactie. Het voorlichtingsmodel de bewegingsdriehoek kan hierbij helpen.

e Tot slot, sedentair gedrag is het hoogste bij hoogopgeleiden die actief zijn op de arbeidsmarkt
en bij studenten. Het versterken van Vlaamse preventiemethodieken die inzetten op de settings
werk en onderwijs kan dit gedrag bij deze doelgroepen helpen verminderen. Het bestaande
project “Wisselwerken” van het Vlaams Instituut Gezond Leven wil via ondernemingen het
langdurig zitgedrag van werknemers aanpakken. Het doel is van wisselwerken (= elke 30
minuten even rechtstaan) het nieuwe normaal maken door, onder andere, het voorzien van
informatie en sensibilisatie rond sedentair gedrag, het verspreiden van promotiematerialen en
het promoten van zit-stabureaus (23). Studenten kunnen bereikt worden via hogescholen en
universiteiten. Deze instellingen kunnen meer inzetten op informatieverlening over het belang
van minder sedentair gedrag. Daarnaast kunnen ze zit-stabureaus in bibliotheken en
beweegtussendoortjes tijdens de lessen introduceren.

7 De walkabilityscore is een score op basis van de densiteit, stratenconnectiviteit en functiemix in een omgeving.
Inwoners van buurten met een hoge walkability bewegen meer.
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PA.O1

PA.02

PA.03

PA.04

PA.05

PA.06

PA.07

BIJLAGE 1: VRAGEN

Denk aan jouw activiteiten van de voorbije 7 dagen met een matige lichamelijke
inspanning. Bij een matige lichamelijke activiteit adem je iets sneller en dieper & 5
dan normaal, zoals bij stevig doorwandelen, lichte dingen dragen, fietsen in

een normaal tempo, of bij lichte sporten zoals dubbelspel bij tennis.

Op hoeveel dagen tijdens de voorbije 7 dagen deed je matige lichamelijke
activiteiten?
(dagen)

PA.02 Hoeveel tijd per dag besteed je gewoonlijk aan matige lichamelijke
activiteiten?

Bijvoorbeeld, doe je 2 uren aan matige lichamelijke activiteit? Vul dan 2 in het vak uren en
0 in het vak minuten in. Doe je 45 minuten aan matige lichamelijke activiteit? Vul dan 0 in
het vak uren en 45 in het vak minuten in.

(uren/minuten)

Denk nu aan alle activiteiten van de voorbije 7 dagen met een zware lichamelijke
inspanning. Bij een zware lichamelijke activiteit adem je veel sneller en

dieper dan normaal, zoals bij zware dingen heffen, spitten, aerobics, 'R
joggen, sporten, ... ) 4

Op hoeveel dagen tijdens de voorbije 7 dagen deed je zware lichamelijke
activiteiten?
(dagen)

Hoeveel tijd per dag besteed je gewoonlijk aan zware lichamelijke activiteiten?

Bijvoorbeeld, doe je 2 uren aan zware lichamelijke activiteit? Vul dan 2 in het vak uren en
0 in het vak minuten in. Doe je 45 minuten aan zware lichamelijke activiteit? Vul dan 0 in
het vak uren en 45 in het vak minuten in.

(uren/minuten)

Deze 4 eerste vragen zijn afkomstig van de bewegingstest ontwikkeld door Universiteit
Gent in samenwerking met Vlaams Instituut Gezond Leven (16).

Heb je in de voorbije 12 maanden geprobeerd om meer te bewegen, bijvoorbeeld
meer wandelen of meer sporten?
(ja/neen)

Heb je de intentie om in de volgende 12 maanden meer te bewegen, bijvoorbeeld
meer wandelen of meer sporten?
(ja/neen)

De 2 volgende vragen (PA.07 en PA.08) zijn bestemd voor diegenen die aangeven de
intentie te hebben om in de volgende 12 maanden meer te bewegen.

Hoe zeker ben je dat het zal lukken om in de volgende 12 maanden meer te
bewegen?
(van 1 = helemaal niet zeker tot 4 = heel zeker)
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PA.08

PA.09

PA.10

PA.11

PA.12

PA.13

PA.14

Wat wil je hiervoor doen?
(meerdere antwoorden mogelijk)

Ik wil meer te voet of met de fiets gaan om me te verplaatsen.

Ik wil meer bewegen tijdens het werk.

Ik wil meer bewegen bij huishoudelijke taken, zoals tuinieren of poetsen.

Ik wil meer bewegen in mijn vrije tijd, zoals wandelen, fietsen, fitness, lopen,
zwemmen of andere sporten.

lets anders:...

Ik weet het nog niet.

pwnNpE

oo

Hoe vaak belemmeren volgende redenen je om regelmatig te bewegen?
(van 1 = nooit tot 5 = heel vaak)

Gebrek aan interesse in lichaamsbeweging.

Gebrek aan tijd.

Gebrek aan sportkledij of sportmateriaal.

Gebrek aan een aanbod in mijn buurt van sport of beweegactiviteiten die ik wil of
kan doen.

Gebrek aan een goede gezondheid.

Gebrek aan iemand om samen mee te bewegen.

pwnNPE

oo

PA.09 is gebaseerd op de vragen van de SPOTLIGHT survey (11).

We willen graag weten hoe jij jouw buurt ziet. Met 'jouw buurt' bedoelen we de
omgeving rond je thuis binnen ongeveer 1 kilometer, of 10 tot 15 minuten wandelen.
(ja/neen)

1. De meeste woningen in mijn buurt zijn alleenstaande woningen (open
bebouwingen).

Er zijn veel winkels op wandelafstand van mijn huis.

Er is een bushalte of een tramhalte op wandelafstand van mijn huis.
Er is een park of groene ruimte op wandelafstand van mijn huis.
Wandelen is gevaarlijk door het verkeer in mijn buurt.

Wandelen in mijn buurt is gevaarlijk want er is veel misdaad.

In mijn buurt staan er bomen langs de straten.

Er zijn voldoende fiets- en wandelpaden in mijn buurt.

De fiets- en wandelpaden in mijn buurt zijn goed onderhouden.

©COoNoGA~WN

De eerste 7 items van PA.10 komen overeen met de ALPHA omgevingsvragenlijst (24).
De laatste 2 items zijn toegevoegd in overleg met de klankbordgroep.

Denk aan een normale dag. Hoeveel zit of rust jij?

Denk aan zitten aan een bureau, zitten bij vrienden, reizen in de auto, bus of trein, kaarten
of tv-kijken, ... Slapen tel je niet mee.

(Ik zit of rust... uren/minuten)

Heb je in de voorbije 12 maanden geprobeerd om minder lang stil te zitten,
bijvoorbeeld tijdens het werk of als je tv-kijkt?
(ja/neen)

Heb je de intentie om in de volgende 12 maanden minder lang stil te zitten,
bijvoorbeeld tijdens het werk of als je tv-kijkt?
(ja/neen)

De 2 volgende vragen (PA.14 en PA.15) zijn bestemd voor diegenen die aangeven de
intentie te hebben om in de volgende 12 maanden minder lang stil te zitten.

Hoe zeker ben je dat het zal lukken om in de volgende 12 maanden minder lang stil
te zitten?
(van 1 = helemaal niet zeker tot 4 = heel zeker)
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PA.15

PA.16

PA.17

AP.02

Wat wil je hiervoor doen?
(meerdere antwoorden mogelijk)

Ik wil minder de auto nemen of de auto verder parkeren.

Ik wil zitten meer afwisselen met rechtstaan of beweegmomenten tijdens het werk.
Ik wil zitten meer afwisselen met rechtstaan of beweegmomenten in mijn vrije tijd.
Ik wil staand telefoneren.

lets anders:...

Ik weet het nog niet.

oukrwnrE

Denk aan de voorbije 12 maanden. Hoe vaak hebben mensen die belangrijk voor je
zijn je aangemoedigd om minder lang stil te zitten? Bijvoorbeeld tijdens het werk of
als je tv-kijkt?

(van 1 = nooit tot 5 = heel vaak)

Wat raden experts aan om gezond te blijven?

Je moet minstens elke 2 uur even rechtstaan of rondstappen.

Je moet minstens elk uur even rechtstaan of rondstappen.

Je moet minstens elke 30 minuten even rechtstaan of rondstappen.
Je moet minstens elke 15 minuten even rechtstaan of rondstappen.

PN PRE

Wat vind jij belangrijk? (Van 1 = helemaal wel tot 4 = helemaal niet)

1. Ik vind het belangrijk dat de prijs voor autogebruik verhoogt in ruil voor een hogere
fietsvergoeding en goedkoper en beter openbaar vervoer.
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PA 3

PAOS5

PAOG6

PAO7_1

PAOS_1-PA08_5

PA09_1-PA09 6

PA_4

PA101 - PA109

PA10_1

PA11

PA12

PA13

BIJLAGE 2: INDICATOREN

(gebaseerd op vragen PA.01, PA.02, PA.03 en PA.04) betreft het percentage
personen dat volgens de gezondheidsaanbeveling voldoende beweegt, d.w.z.
minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief bewegen.
Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 1 en voorgesteld in Figuur 1.

(gebaseerd op vraag PA.05) Het percentage personen dat in de voorbije 12
maanden geprobeerd heeft om meer te bewegen.
Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 2.

(gebaseerd op vraag PA.06) Het percentage personen dat de intentie heeft om
in de volgende 12 maanden meer te bewegen.
Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 2.

(gebaseerd op vraag PA.07) Het percentage personen dat de intentie heeft om
meer te bewegen in de volgende 12 maanden met een lage eigen-effectiviteit
hierover.

Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 2.

(gebaseerd op vraag PA.08) De methodes die personen met intentie om meer
te bewegen in de volgende 12 maanden willen gebruiken.
Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 2 en voorgesteld in Figuur 2.

(gebaseerd op vraag PA.09) 6 indicatoren met betrekking tot het percentage
personen dat belemmeringen ervaart om regelmatig te bewegen (gemeten aan
de hand van 6 items).

Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 3 en voorgesteld in Figuur 3.

(gebaseerd op vraag PA.09) Percentage personen dat geen belemmeringen
ervaart om regelmatig te bewegen.
Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 3.

(gebaseerd op vraag PA.10) Percentage personen dat positieve
omgevingspercepties met betrekking tot lichaamsbeweging ervaart (gemeten
aan de hand van 9 items).

Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 4 en voorgesteld in Figuur 4.

(gebaseerd vraag PA.10) Gemiddelde score van personen op schaal over
omgevingspercepties met betrekking tot lichaamsbeweging.
Besproken in “Resultaten beweging”, Punt 4.

(gebaseerd op vraag PA.11) Gemiddelde tijd dat personen spenderen aan
zitten of rusten per dag.

Besproken in “Resultaten sedentair gedrag”, Punt 1 en voorgesteld in Figuur
5.

(gebaseerd op vraag PA.12) Het percentage personen dat in de voorbije 12
maanden geprobeerd heeft om minder lang stil te zitten.
Besproken in “Resultaten sedentair gedrag”, Punt 2.

(gebaseerd op vraag PA.13) Het percentage personen dat de intentie heeft

om in de volgende 12 maanden minder lang stil te zitten.
Besproken in “Resultaten sedentair gedrag”, Punt 2.
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PAl4 1

PA15_1-PA15 5

PA16_1

PA17 1

AP02_1

(gebaseerd op vraag PA.14) Het percentage personen dat de intentie heeft om
minder lang stil te zitten in de volgende 12 maanden met een lage eigen-
effectiviteit hierover.

Besproken in “Resultaten sedentair gedrag”, Punt 2.

(gebaseerd op vraag PA.15) De methodes die personen met intentie om
minder lang stil te zitten in de volgende 12 maanden willen gebruiken.
Besproken in “Resultaten sedentair gedrag”, Punt 2 en voorgesteld in Figuur
6.

(gebaseerd op vraag PA.16) Percentage personen dat door zijn naasten
aangemoedigd wordt om minder lang stil te zitten (sociale steun).
Besproken in “Resultaten sedentair gedrag”, Punt 3.

Percentage personen dat kennis heeft over de aanbeveling om elke 30
minuten het stilzitten te onderbreken.
Besproken in “Resultaten sedentair gedrag”, Punt 4.

Percentage personen dat het belangrijk vindt dat de prijs voor autogebruik
verhoogt in ruil voor een hogere fietsvergoeding en goedkoper en beter
openbaar vervoer.

Besproken in “Resultaten houding rond bewegingsbeleid”.
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Samenvattende tabel

Resultaten beweging

voldoet aan de gezondheidsaanbeveling om minstens 150 minuten per week 72,2
matig tot hoog intensief te bewegen

geprobeerd heeft om meer te bewegen in de voorbije 12 maanden 64,9
de intentie heeft om in de volgende 12 maanden meer te bewegen 72,1
als belemmering om regelmatig te bewegen gebrek aan interesse in 45,4

lichaamsbeweging aangeeft
als belemmering om regelmatig te bewegen gebrek aan tijd aangeeft 67,8

als belemmering om regelmatig te bewegen gebrek aan sportkledij of 12,9
sportmateriaal aangeeft

als belemmering om regelmatig te bewegen gebrek aan aanbod van sport of 19,7
beweegactiviteiten in de buurt aangeeft

als belemmering om regelmatig te bewegen gebrek aan een goede gezondheid 35,5
aangeeft
als belemmering om regelmatig te bewegen gebrek aan iemand om samen mee 41,1

te bewegen aangeeft

geen van bovenstaande belemmeringen ervaart om regelmatig te bewegen 12,1

Resultaten sedentair gedrag

op een dag spendeert aan zitten of rusten 366/6,1
il

geprobeerd heeft om minder lang stil te zitten in de voorbije 12 maanden 32,1

de intentie heeft om in de volgende 12 maanden minder lang stil te zitten 43,5

door zijn naasten aangemoedigd wordt om minder lang stil te zitten (sociale 21,1

steun)

kennis heeft over de aanbeveling om elke 30 minuten het stilzitten te onderbreken 29,9

Resultaten houding rond bewegingsbeleid

het belangrijk vindt dat de prijs voor autogebruik verhoogt in ruil voor een hogere 45,0
fietsvergoeding en goedkoper en beter openbaar vervoer
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Tabel 1 < Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat voldoet aan de
gezondheidsaanbeveling om minstens 150 minuten per week matig tot hoog intensief te
bewegen
PA_3 % (Ruw) 95% Blruw N
GESLACHT Mannen 76,1 (74,0-78,2) 1650
Vrouwen 68,2 (65,9-70,5) 1596
LEEFTIJDSGROEP 18-24 76,0 (71,5-80,6) 346
25-34 73,3 (69,4-77,2) 508
35-44 68,9 (64,9-73,0) 517
45 - 54 68,5 (64,6-72,5) 560
55 - 64 74,2 (70,8-77,7) 628
65-74 77,3 (73,3-81,3) 435
75 + 64,9 (59,0-70,9) 259
OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 68,7 (65,1-72,4) 652
Hoger secundair 72,4 (69,7-75,1) 1121
Hoger onderwijs 73,6 (71,4-75,9) 1480
INKOMEN Moeilijk rondkomen 66,3 (63,1-69,5) 855
Gemakkelijk rondkomen 74,4 (72,6-76,2) 2371
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 73,9 (63,4-84,4) 72
Gezond gewicht 77,1 (75,0-79,3) 1551
Overgewicht 70,4 (67,6-73,2) 1073
Obesitas 60,7 (56,3-65,0) 511
TOTAAL 2022 72,2 (70,6-73,8) 3253

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 2 « Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat geprobeerd heeft om meer te
bewegen in de voorbije 12 maanden

PAO5 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 61,1  (58,8-63,3) 1927
Vrouwen 68,8  (66,7-70,9) 1942

LEEFTIJDSGROEP 18 - 24 719  (67,2-76,7) 368
25— 34 69,2  (65,2-73,2) 534
35— 44 67,8  (63,8-71,7) 563
45— 54 682  (64,5-71,9) 634
55— 64 64,1  (60,7-67,5) 779
65 — 74 60,8  (56,8-64,9) 592
75 + 515  (46,5-56,4) 405

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 57,4 (54,2-60,6) 952

Hoger secundair 65,4 (62,8-68,1) 1308
Hoger onderwijs 69,1 (66,8-71,4) 1615
INKOMEN Moeilijk rondkomen 63,5 (60,6-66,5) 1097
Gemakkelijk rondkomen 65,6 (63,7-67,4) 2737
150-MINUTEN- Ja 65,3 (63,3-67,3) 2322
AANBEVELING HALEN
Neen 63,4 (60,2-66,6) 898
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 63,9 (53,4-74,3) 87
Gezond gewicht 64,8 (62,6-67,1) 1767
Overgewicht 66,2 (63,6-68,8) 1321
Obesitas 63,0 (59,1-66,8) 639
TOTAAL 2022 64,9 (63,4-66,5) 3875

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 3 * Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat de intentie heeft om in de
volgende 12 maanden meer te bewegen

PAO06 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 68,4  (66,3-70,5) 1926
Vrouwen 758  (73,8-77,7) 1947

LEEFTIJDSGROEP 18— 24 781  (73,7-82,5) 368
25— 34 790  (755-82,5) 538
35— 44 747  (71,0-78,3) 562
45— 54 729  (69,4-76,4) 637
55— 64 719  (68,7-75,1) 778
65 — 74 66,7  (62,8-70,6) 594
75 + 60,6  (55,8-65,5) 403

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 65,3 (62,1-68,4) 948

Hoger secundair 72,2 (69,7-74,7) 1314
Hoger onderwijs 76,1 (74,0-78,2) 1618
INKOMEN Moeilijk rondkomen 72,7 (70,0-75,4) 1090
Gemakkelijk rondkomen 71,7 (70,0-73,5) 2748
150-MINUTEN- Ja 69,8 (67,9-71,7) 2327
AANBEVELING HALEN
Neen 75,7 (72,9-78,6) 904
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 65,8 (55,3-76,3) 85
Gezond gewicht 71,3 (69,1-73,4) 1771
Overgewicht 72,6 (70,1-75,0) 1320
Obesitas 74,8 (71,3-78,2) 640
TOTAAL 2022 72,1 (70,7-73,5) 3880

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 4 « Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder met intentie om meer te bewegen dat
een lage eigen-effectiviteit heeft

PAO7_1 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 438  (41,0-46,6) 1292
Vrouwen 535  (50,9-56,2) 1460

LEEFTIJDSGROEP 18 - 24 445  (38,6-50,4) 290
25— 34 540  (49,2-58,9) 421
35— 44 532  (48,3-58,0) 418
45— 54 50,5  (45,8-55,2) 455
55— 64 42,9  (38,7-47,0) 552
65 — 74 445  (39,4-49,6) 385
75 + 56,5  (50,0-63,0) 234

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 47,9 (43,8-51,9) 603

Hoger secundair 47,5 (44,2-50,8) 931
Hoger onderwijs 50,7 (47,8-53,5) 1221
INKOMEN Moeilijk rondkomen 50,6 (47,0-54,2) 774
Gemakkelijk rondkomen 48,1 (45,9-50,4) 1951
150-MINUTEN- Ja 41,8 (39,4-44,3) 1612
AANBEVELING HALEN
Neen 67,2 (63,6-70,8) 681
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 52,6 (38,8-66,4) 55
Gezond gewicht 45,6 (42,7-48,4) 1241
Overgewicht 48,5 (45,3-51,8) 946
Obesitas 57,6 (53,0-62,2) 471
TOTAAL 2022 49,0 (47,0-50,9) 2755

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 5 « Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat als belemmering om regelmatig
te bewegen gebrek aan interesse in lichaamsbeweging aangeeft

PA09 1 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 417  (39,4-44,0) 1865
Vrouwen 49,2  (46,8-51,5) 1839

LEEFTIJDSGROEP 18— 24 482  (43,0-535) 369
25— 34 471  (42,8-51,4) 535
35— 44 46,1  (41,9-50,3) 555
45— 54 443  (40,3-483) 621
55— 64 451  (41,5-48,8) 749
65 — 74 405  (36,3-44,7) 549
75 + 48,9  (43,4-54,4) 333

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 49,6 (46,2-53,1) 848

Hoger secundair 50,0 (47,2-52,8) 1278
Hoger onderwijs 39,3 (36,8-41,7) 1585
INKOMEN Moeilijk rondkomen 51,0 (47,9-54,2) 1020
Gemakkelijk rondkomen 43,3 (41,4-45,3) 2656
150-MINUTEN- Ja 37,0 (34,9-39,0) 2280
AANBEVELING HALEN
Neen 64,3 (61,1-67,5) 877
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 35,8 (25,3-46,2) 85
Gezond gewicht 36,8 (34,4-39,1) 1706
Overgewicht 48,4 (45,6-51,3) 1260
Obesitas 63,9 (60,0-67,9) 605
TOTAAL 2022 45,4 (43,8-47,1) 3711

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 6 « Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat als belemmering om regelmatig
te bewegen gebrek aan tijd aangeeft

PA09 2 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 64,1  (61,9-66,4) 1861
Vrouwen 714  (69,3-73,5) 1848

LEEFTIJDSGROEP 18 - 24 76,9  (72,4-81,4) 369
25— 34 86,7  (83,8-89,7) 539
35— 44 86,0  (83,0-88,9) 557
45— 54 796  (76,3-82,8) 632
55— 64 66,7  (63,3-70,1) 756
65 — 74 39,3  (35,1-43,5) 545
75 + 246  (19,8-29,4) 318

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 49,9 (46,5-53,4) 836

Hoger secundair 66,3 (63,6-68,9) 1283
Hoger onderwijs 78,6 (76,5-80,7) 1597
INKOMEN Moeilijk rondkomen 64,3 (61,3-67,3) 1029
Gemakkelijk rondkomen 69,3 (67,5-71,1) 2654
150-MINUTEN- Ja 69,0 (67,1-71,0) 2294
AANBEVELING HALEN
Neen 70,8 (67,7-73,9) 873
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 65,5 (54,8-76,2) 85
Gezond gewicht 70,1 (67,9-72,3) 1714
Overgewicht 66,8 (64,1-69,5) 1253
Obesitas 64,3 (60,4-68,3) 607
TOTAAL 2022 67,8 (66,2-69,3) 3716

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 7 < Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat als belemmering om regelmatig
te bewegen gebrek aan sportkledij of sportmateriaal aangeeft

PAO9_3 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 12,7 (11,1-14,3) 1840
Vrouwen 13,2 (11,6-14,8) 1805

LEEFTIJIDSGROEP 18-24 17,7 (13,6-21,7) 369
25-34 15,4 (12,3-18,5) 538
35-44 12,4 (9,6-15,3) 554
45 - 54 11,8 (9,2-14,4) 620
55 — 64 11,9 (9,5-14,2) 742
65 — 74 10,2 (7,6-12,9) 527
75 + 12,0 (8,2-15,7) 302

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 19,2 (16,4-22,0) 803

Hoger secundair 13,5 (11,6-15,5) 1263
Hoger onderwijs 9,2 (7,7-10,6) 1586
INKOMEN Moeilijk rondkomen 22,6 (20,0-25,3) 992
Gemakkelijk rondkomen 9,4 (8,2-10,5) 2630
150-MINUTEN- Ja 10,2 (8,9-11,5) 2273
AANBEVELING HALEN
Neen 16,0 (13,5-18,5) 861
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 11,2 (4,4-17,9) 84
Gezond gewicht 10,5 (9,0-12,1) 1695
Overgewicht 12,5 (10,6-14,4) 1226
Obesitas 20,6 (17,3-23,9) 597
TOTAAL 2022 12,9  (11,8-14,1) 3652

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 8 « Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat als belemmering om regelmatig
te bewegen gebrek aan aanbod van sport of beweegactiviteiten in de buurt aangeeft

PA09_4 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 16,8 (15,0-18,6) 1831
Vrouwen 22,6 (20,6-24,6) 1799

LEEFTIJIDSGROEP 18-24 25,2 (20,6-29,8) 369
25-34 25,6 (21,8-29,4) 538
35-44 21,8  (18,2-25,3) 552
45 - 54 189  (15,7-22,1) 616
55 — 64 14,9  (12,3-17,5) 742
65 — 74 14,2 (11,1-17,2) 526
75 + 195  (14,8-24,2) 294

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 23,3 (20,3-26,4) 793

Hoger secundair 18,7 (16,5-21,0) 1258
Hoger onderwijs 18,6 (16,7-20,6) 1586
INKOMEN Moeilijk rondkomen 26,7 (23,9-29,5) 989
Gemakkelijk rondkomen 17,1 (15,6-18,6) 2619
150-MINUTEN- Ja 17,5 (15,9-19,1) 2272
AANBEVELING HALEN
Neen 22,4 (19,5-25,2) 857
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 22,0 (12,9-31,0) 84
Gezond gewicht 18,6 (16,7-20,5) 1693
Overgewicht 18,9 (16,6-21,2) 1215
Obesitas 23,6 (20,0-27,1) 594
TOTAAL 2022 19,7 (18,3-21,0) 3637

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 9 « Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat als belemmering om regelmatig
te bewegen gebrek aan een goede gezondheid aangeeft

PA09 5 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 30,9  (28,8-33,0) 1872
Vrouwen 39,8  (37,5-42,0) 1872

LEEFTIJDSGROEP 18 - 24 218  (17,5-26,1) 369
25— 34 288  (24,8-32,7) 536
35-44 30,8  (26,8-34,7) 555
45— 54 371  (33,3-41,0) 625
55— 64 40,4  (36,9-43,9) 761
65— 74 383  (34,1-42,4) 554
75 + 523  (47,0-57,7) 351

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 52,1 (48,7-55,5) 871

Hoger secundair 35,0 (32,3-37,7) 1286
Hoger onderwijs 26,5 (24,3-28,7) 1594
INKOMEN Moeilijk rondkomen 50,0 (46,9-53,1) 1051
Gemakkelijk rondkomen 29,6 (27,9-31,4) 2663
150-MINUTEN- Ja 28,5 (26,6-30,4) 2288
AANBEVELING HALEN
Neen 44.8 (41,4-48,1) 884
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 27,9 (17,9-38,0) 85
Gezond gewicht 27,1 (25,0-29,2) 1732
Overgewicht 38,5 (35,7-41,2) 1259
Obesitas 52,4 (48,4-56,4) 617
TOTAAL 2022 35,5 (33,9-37,0) 3751

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 10 » Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat als belemmering om regelmatig
te bewegen gebrek aan iemand om samen mee te bewegen aangeeft

PA09 6 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 36,9  (34,6-39,2) 1844
Vrouwen 452  (42,9-47,6) 1834

LEEFTIJDSGROEP 18 - 24 51,9  (46,7-57,2) 369
25— 34 52,8  (48,5-57,1) 536
35— 44 410  (36,8-452) 555
45— 54 38,2  (34,3-42,1) 620
55— 64 356  (32,1-39,0) 751
65 — 74 32,7  (28,6-36,7) 539
75 + 39,4  (33,8-44,9) 315

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 39,3 (35,9-42,8) 825

Hoger secundair 42,8 (40,0-45,6) 1270
Hoger onderwijs 40,7 (38,3-43,2) 1590
INKOMEN Moeilijk rondkomen 48,2 (45,0-51,3) 1008
Gemakkelijk rondkomen 38,4 (36,5-40,3) 2642
150-MINUTEN- Ja 36,8 (34,8-38,9) 2280
AANBEVELING HALEN
Neen 52,4 (49,0-55,8) 866
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 425  (31,6-53,4) 85
Gezond gewicht 38,4 (36,0-40,7) 1706
Overgewicht 40,8 (38,0-43,6) 1241
Obesitas 48,9 (44,8-53,0) 601
TOTAAL 2022 41,1 (39,5-42,8) 3685

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 11 - Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat geen belemmeringen ervaart

om regelmatig te bewegen

PA_4 % (Ruw) 95% Blruw N
GESLACHT Mannen 15,3 (13,6-17,0) 1808
Vrouwen 9,0 (7,7-10,4) 1766
LEEFTIJDSGROEP 18-24 8,7 (5,7-11,8) 369
25-34 3,9 (2,3-5,6) 532
35-44 6,0 (4,0-8,0) 547
45 -54 8,3 (6,1-10,6) 611
55 -64 12,2 (9,8-14,6) 730
65-74 28,2 (24,1-32,2) 508
75+ 21,9 (17,1-26,8) 284
OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 17,0 (14,2-19,7) 771
Hoger secundair 12,5 (10,6-14,3) 1246
Hoger onderwijs 9,5 (8,0-11,0) 1564
INKOMEN Moeilijk rondkomen 8,5 (6,6-10,3) 969
Gemakkelijk rondkomen 13,4 (12,1-14,8) 2583
150-MINUTEN- Ja 14,2 (12,7-15,7) 2245
AANBEVELING HALEN
Neen 4,2 (2,8-5,5) 848
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 14,1 (6,1-22,1) 84
Gezond gewicht 14,1 (12,4-15,8) 1665
Overgewicht 11,9 (10,1-13,8) 1200
Obesitas 7,0 (4,9-9,1) 583
TOTAAL 2022 12,1 (11,0-13,2) 3581

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 12 - Gemiddelde score van de bevolking van 18 jaar en ouder op schaal over
omgevingspercepties met betrekking tot lichaamsbeweging (hoe hoger de score, hoe positiever
men zijn of haar omgeving beschouwt)

PA10 1 Gemiddelde (Ruw) 95% Blgemid N
GESLACHT Mannen 6,9 (6,8-6,9) 1861
Vrouwen 6,8 (6,7-6,9) 1841
LEEFTIJDSGROEP 18-24 6,8 (6,7-7,0) 366
25-34 6,8 (6,7-6,9) 535
35-44 6,9 (6,7-7,0) 553
45 -54 6,9 (6,8-7,0) 618
55 -64 6,9 (6,8-7,0) 737
65— 74 6,9 (6,7-7,0) 553
75+ 6,5 (6,4-6,7) 347
OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 6,6 (6,5-6,7) 852
Hoger secundair 6,8 (6,7-6,8) 1271
Hoger onderwijs 7,0 (6,9-7,1) 1586
INKOMEN Moeilijk rondkomen 6,4 (6,3-6,5) 1024
Gemakkelijk rondkomen 7,0 (6,9-7,0) 2650
150-MINUTEN- Ja 6,9 (6,9-7,0) 2277
AANBEVELING HALEN
Neen 6,6 (6,5-6,7) 867
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 6,8 (6,5-7,2) 84
Gezond gewicht 6,9 (6,8-7,0) 1719
Overgewicht 6,9 (6,8-7,0) 1244
Obesitas 6,6 (6,4-6,7) 604
TOTAAL 2022 6,8 (6,8-6,9) 3709

Bron: Preventiebarometer, Vlaanderen, 2022
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Tabel 13 - Gemiddelde tijd (minuten) dat de bevolking van 18 jaar en ouder op een dag spendeert

aan zitten of rusten

PA11 Gemiddelde (Ruw) 95% Blgemid N
GESLACHT Mannen 380 (370,8-388,8) 1912
Vrouwen 352 (343,4-360,8) 1910
LEEFTIJDSGROEP 18-24 419 (398,5-438,4) 363
25-34 410 (391,6-427,5) 528
35-44 393 (374,7-410,3) 558
45 -54 384 (367,5-399,4) 630
55 -64 335 (321,5-348,5) 770
65-74 303 (291,0-315,2) 585
75+ 340 (321,0-358,8) 395
OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 315 (303,5-327,0) 928
Hoger secundair 346 (335,5-356,7) 1297
Hoger onderwijs 413 (403,2-422,8) 1604
INKOMEN Moeilijk rondkomen 332 (320,7-344,1) 1082
Gemakkelijk rondkomen 380 (372,2-387,1) 2707
150-MINUTEN- Ja 353 (345,8-360,8) 2310
AANBEVELING HALEN
Neen 440 (425,9-454,5) 888
GEWICHTSTOESTAND Ondergewicht 356 (317,0-394,2) 87
Gezond gewicht 369 (359,4-377,8) 1755
Overgewicht 364 (353,3-375,1) 1300
Obesitas 365 (348,9-380,5) 624
TOTAAL 2022 366 (359,8-372,3) 3829
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Tabel 14 - Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat geprobeerd heeft om minder
lang stil te zitten in de voorbije 12 maanden

PA12 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 30,3  (28,2-32,4) 1932
Vrouwen 338  (31,7-36,0) 1955

LEEFTIJDSGROEP 18- 24 330  (28,1-38,0) 369
25— 34 422  (37,9-46,5) 532
35— 44 336  (29,6-37,6) 560
45— 54 356  (31,8-39,4) 635
55— 64 326  (29,3-36,0) 786
65 — 74 237  (20,2-27,2) 600
75 + 237  (19,5-27,9) 412

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 28,0 (25,1-30,9) 963

Hoger secundair 31,3 (28,7-33,9) 1313
Hoger onderwijs 35,4 (33,1-37,8) 1618
INKOMEN Moeilijk rondkomen 33,9 (31,0-36,7) 1101
Gemakkelijk rondkomen 31,4 (29,7-33,2) 2749
TOTAAL 2022 32,1 (30,7-33,6) 3894
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Tabel 15 « Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat de intentie heeft om in de
volgende 12 maanden minder lang stil te zitten

PA13 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 418  (39,5-44,1) 1920
Vrouwen 451  (42,9-47,4) 1942

LEEFTIJDSGROEP 18- 24 478  (42,5-53,0) 369
25— 34 521  (47,8-56,4) 533
35— 44 416  (37,4-457) 557
45— 54 444  (40,5-484) 633
55— 64 432 (39,7-46,8) 773
65 — 74 39,6  (35,6-43,7) 593
75 + 36,1  (31,3-40,8) 411

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 39,4 (36,2-42,6) 946

Hoger secundair 40,9 (38,2-43,6) 1313
Hoger onderwijs 48,3 (45,8-50,8) 1610
INKOMEN Moeilijk rondkomen 447 (41,7-47,7) 1090
Gemakkelijk rondkomen 43,0 (41,1-44,9) 2738
TOTAAL 2022 43,5 (41,9-45,1) 3869
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Tabel 16  Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder met intentie om minder lang stil te
zitten dat een lage eigen-effectiviteit heeft

PA14 1 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 62,1  (58,7-65,6) 790
Vrouwen 66,6  (63,4-69,8) 869

LEEFTIJDSGROEP 18 - 24 63,1  (558-70,5) 177
25— 34 655  (59,7-71,3) 276
35— 44 642  (57,8-70,6) 232
45— 54 61,9  (559-67,8) 273
55— 64 649  (59,7-70,2) 329
65 — 74 613  (54,8-67,7) 232
75 + 743  (67,0-81,6) 145

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 63,0 (57,9-68,1) 365

Hoger secundair 61,4 (57,1-65,7) 529
Hoger onderwijs 67,6 (64,2-71,0) 770
INKOMEN Moeilijk rondkomen 66,1 (61,8-70,5) 478
Gemakkelijk rondkomen 63,8 (61,0-66,7) 1167
TOTAAL 2022 64,5 (62,2-66,9) 1664
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Tabel 17 » Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat door zijn naasten aangemoedigd
wordt om minder lang stil te zitten (sociale steun)

PA16_1 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 218  (19,9-23,7) 1927
Vrouwen 20,3  (18,5-22,1) 1936

LEEFTIJDSGROEP 18 - 24 276  (22,9-32,4) 368
25— 34 18,1  (14,7-21,4) 526
35— 44 19,9  (16,5-23,2) 557
45— 54 17,9  (14,8-20,9) 633
55— 64 19,0  (16,2-21,8) 773
65 — 74 21,4  (18,0-24,8) 598
75 + 26,7  (22,4-31,1) 415

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 24,4 (21,6-27,2) 948

Hoger secundair 19,5 (17,3-21,8) 1308
Hoger onderwijs 20,3 (18,3-22,4) 1614
INKOMEN Moeilijk rondkomen 24,0 (21,4-26,6) 1088
Gemakkelijk rondkomen 19,8 (18,3-21,4) 2742
TOTAAL 2022 211 (19,7-22,4) 3870
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Tabel 18 » Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat kennis heeft over de aanbeveling
om elke 30 minuten het stilzitten te onderbreken

PA17 1 % (Ruw) 95% Blruw N

GESLACHT Mannen 26,6  (24,5-28,6) 1860
Vrouwen 332  (31,0-354) 1875

LEEFTIJDSGROEP 18- 24 37,8 (32,7-42,9) 367
25— 34 339  (29,8-38,0) 525
35— 44 305  (26,6-34,4) 546
45— 54 28,8  (252-32,4) 621
55— 64 254  (22,1-28,6) 740
65 — 74 280  (24,2-31,8) 564
75 + 275  (22,9-32,2) 379

OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 25,1 (22,2-28,1) 873

Hoger secundair 27,8 (25,3-30,4) 1271
Hoger onderwijs 34,4 (32,0-36,8) 1598
INKOMEN Moeilijk rondkomen 26,8 (24,0-29,6) 1033
Gemakkelijk rondkomen 31,1 (29,3-32,9) 2673
TOTAAL 2022 29,9 (28,4-31,4) 3742
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Tabel 19 » Percentage van de bevolking van 18 jaar en ouder dat het belangrijk vindt dat de prijs
voor autogebruik verhoogt in ruil voor een hogere fietsvergoeding en goedkoper en beter

open baar vervoer.

AP02_1 % (Ruw) 95% Blruw N
GESLACHT Mannen 44,5 (42,2-46,8) 1882
Vrouwen 45,5 (43,2-47,8) 1878
LEEFTIJDSGROEP 18-24 52,1 (46,7-57,5) 354
25-34 46,4 (42,1-50,8) 516
35-44 42,6 (38,3-46,8) 540
45 - 54 38,9 (35,0-42,8) 624
55 - 64 40,7 (37,2-44,3) 758
65— 74 49,1 (44,9-53,3) 585
75+ 49,3 (44,2-54,4) 389
OPLEIDINGSNIVEAU Hoogstens lager secundair 454 (42,1-48,7) 911
Hoger secundair 42,1 (39,3-44,9) 1280
Hoger onderwijs 47,3 (44,8-49,8) 1575
INKOMEN Moeilijk rondkomen 41,0 (37,9-44,0) 1053
Gemakkelijk rondkomen 46,8 (44,8-48,7) 2672
150-MINUTEN- Ja 47,8 (45,7-49,9) 2271
AANBEVELING HALEN
Neen 37,1 (33,8-40,3) 864
TOTAAL 2022 45,0 (43,4-46,7) 3766
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CONTACT
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