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HOVEDBUDSKABERHOVEDBUDSKABER

Mange studier tyder på, at naturen har en positiv betydning for sundhed.

Natureksponering fremmer naturforbundethed, som kan fremme bæredygtige handlinger.

Evidensbaserede studier om sundhedstilbud i naturen kan potentielt understøtte et bæredygtigt sundhedsvæsen.

Naturens positive betydning for sundhed er blevet undersøgt i flere store epidemiologiske studier, som bl.a. har
påvist nedsat mortalitet og morbiditet og mindre ulighed i sundhed for mennesker, der lever i grønne områder
og/eller eksponeres for natur [1, 2]. Det er også påvist, at opvækst i bymiljøer nedsætter evnen til at håndtere
stress og øger risikoen for at udvikle mentale lidelser [3]. Hertil følger en øget forekomst af kroniske lidelser og
risikofaktorer som overvægt, type 2-diabetes og fysisk inaktivitet [4, 5]. Samtidig tyder forskning på, at
mennesker, som eksponeres for natur minimum én gang om ugen og/eller føler sig knyttet til naturen (»nature
connectedness«), bliver mere klima-/miljøvenlige og bæredygtige i deres adfærd [6, 7].

Verdenssundhedsorganisationen WHO erklærede i 2021, at klimakrisen er den største sundhedstrussel mod
menneskeheden. Samme år skrev 231 sundhedsvidenskabelige tidsskrifter en fælles leder med titlen »Call for
emergency action to limit global temperature increases, restore biodiversity, and protect health« [8]. Budskabet
var, at vi skal sammentænke klima, sundhed og natur, og at velhavende nationer må gøre meget mere meget
hurtigere, hvis vi skal løse den globale klimakrise. Som alle andre sektorer skal sundhedsvæsenet nedbringe sin
CO2-udledning. Nogle af de helt tunge poster i sundhedsvæsenets klimaregnskab er medicin og medicinsk udstyr

[9, 10]. Derfor kunne et relevant fokus være at forsøge at reducere klimaaftrykket fra disse. Det kan potentielt ske
ved at fokusere på ikkemedicinske recepter, f.eks. naturbaserede sundhedsindsatser, som en del af
sundhedsvæsenets tilbud [11].

Formålet med denne artikel er at gennemgå nyere viden om naturens betydning for menneskers sundhed.
Derudover vil andre potentielle fordele ved natureksponering blive diskuteret, herunder koblingen mellem
natur, sundhed og klima. Artiklen inddrager resultater fra forskningsstudier, der pga. deres høje internationale
kvalitet står centralt i forskningsfeltet og samtidig har relevans ud fra en dansk kontekst.

HVORDAN FORSTÅS NATUR I SUNDHEDSMÆSSIG SAMMENHÆNG?HVORDAN FORSTÅS NATUR I SUNDHEDSMÆSSIG SAMMENHÆNG?

I relation til sundhed anvendes og defineres begrebet natur på mange forskellige måder. En stor del af
forskningen i natur og sundhed er udført i større byområder. Denne naturtype (urban green space) kan være
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parker, udendørs træningsanlæg og mindre grønne områder, som ikke nødvendigvis er vild natur, men som kan
anvendes til rekreative og restorative formål. Andre indsatser foregår i vild natur, f.eks. wilderness therapy og
outdoor therapy, som har karakter af friluftsliv, mens terapihaver, dvs. horticultural therapy, ofte er ramme for
mere strukturerede indsatser som naturbaseret terapi med et veldefineret terapeutisk formål. Alligevel er
naturmiljøet og den terapeutiske baggrund ofte mangelfuldt beskrevet, og kun få studier om naturens betydning
for sundhed bygger på randomiserede kontrollerede studier. Årsagen kan være udfordringer med at
standardisere naturmiljøet og de anvendte målemetoder, og muligvis fordi der mangler generisk viden om
virkningsmekanismerne ved naturbaserede sundhedsindsatser. Fokus på forskning herom er derfor af væsentlig
betydning i fremtiden for at komme nærmere en afklaring af, hvilke naturbaserede sundhedsindsatser der
virker for hvem, hvor, hvornår og hvordan.

NATURENS BETYDNING FOR SUNDHEDNATURENS BETYDNING FOR SUNDHED

Flere nyere studier tyder på en sammenhæng mellem at leve i grønne (by)områder og lavere risiko for kroniske
sygdomme, f.eks. hjerte-kar-sygdom og -relateret død [12], diabetes [13], overvægt [14] og indlæggelse for astma
[15]. Et studie fra 2019 med knap 20.000 inkluderede personer viser, at mindst 120 min om ugen i naturen er
associeret med god selvrapporteret sundhed og trivsel [16]. De 120 ugentlige min kan enten være i form af én
lang natureksponering eller flere korte ophold i naturen. Den positive effekt på sundheden stiger ved
natureksponering i op til 300 min om ugen [16]. Samtidig bevæger mennesker sig mere og hyppigere, når de
eksponeres for natur og grønne bymiljøer [17]. Naturen virker her som en mediator for en adfærdsændring, der
gør mennesker mere fysisk aktive. Det er vigtigt fra et sundhedsfremmende perspektiv, da fysisk aktivitet kan
nedsætte den overordnede mortalitet, specielt fra hjerte-kar-sygdom [18]. Udendørs træning ser også ud til at øge
den sociale sundhed, fordi der her bruges mere tid på aktivitet i grupper og social interaktion, end når man
træner indendørs [19]. I forbindelse med rehabiliterende indsatser ser det desuden ud til, at borgeren tager en
mere aktiv rolle i sin rehabilitering, når træningen foregår udendørs [20].

Det seneste årti er der udført forskning for at afdække mekanismer og effekter af naturens betydning for mental
sundhed. Den bagvedliggende teori tager afsæt i miljøpsykologien, se Tabel 1Tabel 1 [21, 22].
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Ifølge miljøpsykologi kan vores omgivelser, dvs. naturmiljøer, stimulere til positive eller negative emotioner.
Disse reflektoriske reaktioner har evolutionært tjent til at styrke menneskets overlevelse i naturen, f.eks. ved at
udløse flugtreaktioner eller det modsatte, hvilket har givet oplevelse af tryghed og fred. Jf. »stress reduction
theory« har mennesker stadig en reminiscens af dette og reagerer derfor umiddelbart på bestemte naturmiljøer,
f.eks. med en positiv indvirkning på fysiologiske og psykologiske stressreaktioner. »Attention restoration
theory« har menneskers perception af omgivelserne og hjernens kapacitet til at sortere i de indkomne impulser
som udgangspunkt for naturen som et restorativt miljø. Begge teorier blev udviklet fra slut-1980ʼerne og op
igennem 1990ʼerne og er de to mest anerkendte overordnede teorier om naturens positive indvirkning (Tabel 1)
[21, 22].

Naturbaserede interventioner er i nogle studier afprøvet blandt en bred målgruppe, bl.a. hos patienter med
stress, psykiske lidelser eller den voksne befolkning generelt. I et systematisk review fra 2019, som inkluderede
36 studier, undersøgte man effekten af aktiviteter som gang, ophold i naturen og haveterapi i forhold til
stressniveauet. Både fysiologisk effekt i form af hormoner plus immunrespons og psykologisk effekt i form af
grad af stress, trivsel og livskvalitet blev undersøgt [23]. Forfatterne konkluderede, at selvom kvaliteten af
studierne generelt var lav, dvs. få RCTʼer og manglende kontrolgrupper, var øget trivsel og livskvalitet de
statistisk mest signifikante parametre [23].

Trøstrup et al har undersøgt naturens effekt på den mentale sundhed hos patienter med somatiske sygdomme
[24]. Samlet set pegede de i alt fem inkluderede studier (ét af studierne undersøgte psykosomatiske patienter),
hvoraf to af studierne var RCTʼer, to var kvasieksperimenter, og det sidste var et evalueringsstudie, på et positivt
outcome af natureksponering, som fremmede den mentale sundhed. Det fremhævedes dog også her, at
kvaliteten af studierne var moderat, og at forskellige studiedesign begrænsede mulighederne for at sammenligne
studierne på tværs. Ligeledes manglede der en klar skelnen mellem sundhedsfremmende og behandlende eller
rehabiliterende tiltag [24].
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NATUREN SOM RESSOURCE I SUNDHEDSINDSATSERNATUREN SOM RESSOURCE I SUNDHEDSINDSATSER

Traditionelt foregår langt størstedelen af sundhedsindsatser indendørs i lokaler, som er indrettet med f.eks.
træningsmaskiner og redskaber. Frafald er generelt en udfordring og har samtidig en social slagside [25].
Naturen tilbyder et andet rum med andre aktiviteter for de mennesker, som finder det indendørs træningsrum
institutionaliseret og fremmedgørende [26].

Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakke for mental sundhed fra 2018 anbefaler, at naturen bruges som mental
sundhedsfremmende arena. Naturen har således også gradvist vundet indpas i flere sundhedsindsatser hos
forskellige faggrupper, f.eks. psykologer, fysio- og ergoterapeuter, i social- og sundhedssektoren, dvs. f.eks. på
plejehjem, i kommunerne og hos patientforeningerne. Denne udvikling er beskrevet i »Grønbog om naturen
som ressource i sundhedsindsatser« fra 2022 [26]. Arbejdet med at koble natur og sundhed er ofte drevet af
sundhedsfaglige ildsjæle, der igangsætter og gennemfører indsatserne [26].

Hvilke naturbaserede sundhedsindsatser kan man henvise til som læge?Hvilke naturbaserede sundhedsindsatser kan man henvise til som læge?

Begrebet »Natur på recept« stammer fra det engelske begreb green prescribing, som forstås som en
ikkemedicinsk henvisning fra en ofte praktiserende læge eller anden sundhedsfaglig person til en naturbaseret
sundhedsindsats i et socialt fællesskab i nærmiljøet [11]. Sådanne indsatser forventes at kunne fremme både den
fysiske og den mentale sundhed hos den enkelte patient og i den samlede befolkning [11]. Ud over en bedre
folkesundhed er der mange andre potentielle fordele i form af sociale, miljømæssige og socioøkonomiske
fordele [11] (Figur 1Figur 1). Det drejer sig bl.a. om fremme af bæredygtige fællesskaber, afbødninger af
klimaforandringer og mindsket ulighed i sundhed.
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Green prescribing og social prescribing anvendes i stigende omfang i bl.a. England, hvor et softwarefirma har
udviklet et system, som kan integreres direkte i lægehusenes it-systemer, så de har mulighed for at henvise til
relevante sundhedsindsatser. I Danmark tilbyder nogle kommuner naturbaserede sundhedsindsatser, f.eks.
rygestop i naturen, naturterapi og gåture i naturen, som i nogle tilfælde kræver henvisning fra en praktiserende
læge og i andre tilfælde kræver, at patienten selv henvender sig. Konceptet er dog ikke systematisk udviklet. På
sundhed.dk kan der findes mere om, hvilke muligheder der eksisterer i de enkelte kommuner for henvisning til
naturbaserede sundhedsindsatser fra danske læger (Figur 2Figur 2).
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NATUREN SOM RESSOURCE I KLIMAINDSATSENNATUREN SOM RESSOURCE I KLIMAINDSATSEN

Ifølge miljøpsykolog Roger S. Ulrich (Tabel 1) har menneskets evolutionære udvikling skabt et særligt
tilhørsforhold til naturen, som beskrives i den såkaldte biofilihypotese [21, 27]. Gennem en moderne livsstil har
mennesket fjernet sig mere og mere fra naturen og er rykket indenfor. Det betyder, at vi i mindre grad føler os
som en del af et større økosystem og kan være mindre optagede af at beskytte vores naturlige miljø [27]. Meget
tyder dog på, at øget natureksponering øger tilknytningen til naturen og fremmer respekten for naturen, hvilket
kan være med til at understøtte en miljø- og klimamæssig bæredygtig tilgang til omgivelserne [6, 7]. Samtidig ses
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der en positiv sammenhæng mellem miljøvenlig adfærd og subjektiv trivsel [28]. Det er der behov for i en tid
med både faldende mental sundhed i befolkningen og klimaforandringer, hvor bæredygtige og langtidsholdbare
løsninger er væsentlige [29].

De potentielle miljø- og klimamæssige fordele ved at anvende naturbaserede sundhedsindsatser omfatter
desuden muligheden for at reducere klimaaftrykket gennem mindsket brug af sundhedsydelser og medicinsk
behandling [11]. Livscyklusanalyser af naturbaserede sundhedsindsatser til sammenligning med »usual care« for
forskellige målgrupper kunne derfor være et interessant fokusområde, som endnu er mangelfuldt undersøgt,
men kunne være med til at afdække dette bæredygtige, dvs. klimamæssige, sociale og økonomiske, potentiale
[30]. Naturbaserede sundhedsindsatser som »Natur på recept« kan således potentielt også blive en ressource i
klimaindsatsen [11].

KONKLUSIONKONKLUSION

Naturens betydning for fysisk, mental og social sundhed har fået tiltagende opmærksomhed, da der synes at
være en væsentlig sammenhæng. Et særligt fokus er rettet mod naturens gavnlige betydning for den mentale
sundhed og for koblingen mellem natur, sundhed og klima. Forskning tyder på en positiv sammenhæng mellem
natureksponering og følelsen af »nature connectedness«, og hvorvidt mennesker agerer miljø-/klimavenligt og
bæredygtigt.

Store dele af social- og sundhedsvæsenet, herunder kommunerne og ældreomsorgen, inddrager allerede
naturbaserede aktiviteter, og flere af disse »sundhedstilbud« har læger mulighed for at henvise til. Fra et
evidensbaseret perspektiv mangler der dog forskning, som kan styrke udviklingen, evalueringen og
implementeringen af naturbaserede sundhedsindsatser, herunder afklare, hvilke naturbaserede
sundhedsindsatser der virker for hvilke målgrupper og under hvilke omstændigheder, så de eksakte
virkningsmekanismer inden for både forebyggelse, behandling og rehabilitering kan afdækkes. Samtidig vil
livscyklusanalyser kunne være med til at vurdere, hvorvidt sådanne indsatser vil være bæredygtige i det danske
sundhedsvæsen.
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Nature, health and climateNature, health and climate
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The importance of nature for human health has received increasing attention in recent years and is at the focus
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of this review. Research has shown benefits for physical, mental, and social health as well as for the climate.
Nature-based health interventions have already been partly implemented in social care and in the healthcare
system. However, more research is needed to support the systematic development and evaluation of nature-
based interventions. We need to identify which interventions are most effective for whom, with the goal of
providing evidence-based, sustainable, and climate-friendly health improvements.
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