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3.1.4. Fitnessydelser

Fitnesscentre tilbyder en bred vifte af produkter eller ydelser, treening individuelt

eller p& hold. Det typiske prisleje er fra 199-399 kr.' per maned, med udsving fra 99

kr. helt op til 1.600 kr.

Prisen omfatter fri adgang til alle tiloud og faciliteter, fra fa til ganske mange, i

abningstiden, normalt fra 6.00-22.00 pa hverdage, 8.00-18.00 i weekenden, samt

bad og eventuelt wellness.

FITNESSTRANING PRODUKTOVERSIGT

Styrketraening
(fitness)

Personlig
traaning

Cardiotraening

Holdtraening

(konventionel
eller koncept)

Bodymind
Traening

Fitness
Boksning

Holdcykling
(spinning,
biking m.m.)

Muskeltraening for udholden-
hed eller styrke med frie veeg-
te, maskiner eller kabeltreek.

Muskel- eller kredslgbstree-
ning m. personlig instruktion
og udvidet programlaegning

Individuel kredslabstraening
pa maskiner: Motionscykler,
lebeband, steptraenere, ro-

maskiner, crosstraenere m.fl.

Aerobic, step, combat, funk.
Muskeltreening (bodytoning,
stram op, pilates, bold m.m.).
Specialhold f.eks. for barn,
gravide, overvasgtige, m.fl.

Specialhold: Yoga, fitness-
yoga, balancehold, tai chi, o.l.

Fysisk treening og boksegvel-
ser, der foregar i separat
lokale eller i aerobicsal med
sandsaekke og boksebolde.

Indenders cykling pa hold
(spinning). Det er holdtraening
men foregar i separat sal og
anses for adskilt holdaktivitet.

1-2

(op til 3-4)

1

(op til 2-4)

5-50
(afh. af

sal, udstyr,
holdtype)

3-20

10-20

10-50

(afh. af an-
tal cykler)

Fitnessinstruktaer
(40-80 t uddannelse),
en til flere gange,
eller kunden (treener
pa egen hand)

Personlig treener
(60-120 t uddannel-
se). Traeningstimer
kabes efter behov.

Fitnessinstruktar
eller personlig
treener — eller, oftest,
kunden (treener pa
egen hand)

Hold instrukter
(40-120 t uddannelse
— ofte grunduddan-
nelse og specialise-
ring indenfor omrade)

Holdinstrukter
(Special- eller fithess
uddannelse, hold)

Fitness boksning
instrukter (baggrund
indenfor fitness eller
boksning)

Spinning instrukter
(40-80 t uddannelse)

Tabel 3.3. Oversigt over typisk fitnesstraening, treeningsydelser. Aagaard, M. 2009.



Fitnessydelserne (tabel 3.3) bgr veere genstand for Igbende kvalitetssikring, der
sikrer, at de svarer til det annoncerede, lovede produkt i forhold til varighed,
indhold, niveau og malsaetning — hvilket i dag ikke er den generelle standard — sa

fitness lever op til kundernes forventninger.

Styrketraening", kaldet fitness, er den mest udbredte treeningsydelse og omfatter
muskeltreening med maskiner, kabler eller frie veegte. Kunden introduceres til

fitness med en 'pravetime’. Herefter traenes typisk pa egen hand.

Cardiotraening, konditionstraening pa cykler, lgbeband, romaskiner, crosstrainere,
stepmaskiner m.fl. udfgres forud for styrketreeningen eller som ren, saerskilt

konditionstreening, hvilket er meget udbredt.

Cardio- og styrketreening, hver for sig og i kombination, har et stort
sundhedsfremmende potentiale™ som alsidig lettilgaengelig og individuel treening. |
sygdomsforebyggende gjemed, for svage malgrupper og personer med seerlige
behov er det ydermere en fordel, at risikomomentet er lavt: Der er begreensede,
kontrollerede bevaegebaner og minimal risiko for fald, sammenstgd og akutte
skader.

Endelig er der stort set altid en maerkbar treeningseffekt, selv efter kort tids
traening, en begreenset indsats” og endda et mindre godt program, udledt af
observeret praksis.

Sidstnzevnte pointeres, da netop det faktum — at der kan opnds relativt gode
resultater selv med mindre gode programmer — betyder, at det er vanskeligt for

kunder at skelne mellem god og darlig fitnesskvalitet.
'God kvalitet i fitnesstreening’ defineres af forfatteren som:
"Starst mulig treeningseffekt med mindst mulig risiko for overbelastning og

starst mulig chance for motivation resulterende i vedholdenhed, fastholdelse,

i fitness".



4.3. Kvalitet ifglge fitnesskunderne

Fitnesskundernes opfattelse af kvalitet er baseret pa de krav, dvs. de behov og
forventninger, de har til fitnesstraening og fithesscenteret.

De adspurgte ledere er delte i oplevelsen af, om kunderne stiller krav: fra klar
afvisning, "Nej [det gor kunderne ikke]”, over moderate "af og til gnsker, men der er
ingen direkte krav” og "de [kunderne] stiller ikke direkte krav, men de spgrger mere
end i gamle dage og stiller flere spargsmal sdsom "hvor laenge binder man sig for?”,

og de er mere ude og sondere terreenet” til entydig bekreeftelse:

"Det gar de i hvert fald! At tingene virker som nummer 1 (...) og store krav til

holdinstruktgrerne. Og der er mange forespgrgsler pa udstyr.”

"Ja, det gar de. Bade til maskiner og miljget, de kommer jo rundt i dag, de unge
mennesker, de karer rundt og ser mange forskellige centre. Nar de har vaeret ude

og se de store centre, sa vil de gerne have, at vi har noget lignende eller bedre.”

"De stiller rigtig mange krav. Iseer dem, der har veeret medlemmer leenge (...). De
vanlige hold skal blive, ellers bliver der ramaskrig [0g], hvis de ser en maskine (...) i

et andet center eller pa tv, sa beder de om den ... "

"Det, som de forlanger mest, det er, at man holder, hvad man lover. At de bliver
medt med et smil, at de far hjeelp — de siger, at de gerne vil have kontrol med deres
treening [at instruktgrerne holder gje med dem]. Holdene skal ikke vaere

konceptstyrede.”

Tendensen er, at det er udstyret, der er flest krav til, og dernaest holdtreeningen,
ikke i form af krav til indholdet, men til holdplanen, tider og tilbud, og "instruktgrens

veeremade og udseende”. Fitnessinstruktionen naevnes, men ikke naer sa ofte.



En neermere afdeekning af kundernes opfattelse af kvalitet ma tage udgangspunkt i
kundernes egne udsagn om deres traeningsmotiver (figur 4.3), der kan fortolkes
som forventninger, behov eller krav til fitnessydelserne. 'Sundhed for millioner —
medlemsundersggelsen’ (Kirkegaard, 2009) viste, ligesom en tidligere
undersggelse” (Kirkegaard, 2007), at kundernes motiver daekker hele spekteret fra
kropseestetiske over sundheds- og helbredsmeessige til praestationsmaessige
motiver:

Genoptreening 2%
L o
Bedre til idreet 2% Andet

(1% K /4% M) 7% Bedre form
Stagrre muskler 2% 24%

(0% K /5 % M) (22% K /25% M)

Forebygge smerter
6%

Veegttab
17%

19% K /12 % M
(19% K /12 % M) Veltraenet krop

21%
(22% K /21% M)

Kropsligt velveere
19%
(20% K/17% M)

Figur 4.3. Fitnesskunders traeningsmotiver, total og
fordelt p& keon (baseret pa tal fra Kirkegaard, 2009)

Traeningsmotiverne adskiller sig en anelse mellem kgnnene, hvor tendensen er, at
meend laegger vaegt pa traening for preestation og kvinder pa traening for veegttab og
velveere.

Treeningsmotiverne danner normalt et godt udgangspunkt for specifik
programlaegning, men i dette tilfeelde kan behovstendensen skyldes kulturelle og
sociale pavirkninger, snarere end fysiologiske behov. Generelt skal fitness tilpasses

efter individet, snarere end efter kagn.



KUNDESERVICE / TRENINGSYDELSER

MAL OG MALING

Hovedmal

(kommunikation,
salg og instruktion)

Delmal
Politik og strategi

Delmal
Procedurer i praksis

Intern evaluering

Ekstern evaluering

STANDARDER/KRITERIER

Fitnesscenteret er abent for
medlemskab for alle — alle
malgrupper er velkomne

Fitnesskunderne oplever tilfredshed
med service og frazning

Fitnesskunderne laerer om
traening og sundhed

Fitnesskunderne trives fysisk,
mentalt og socialt i fitnesscenteret

Strategi/personaleuddannelse for
rekruttering, motivering og fasthol-
delse (retention) af kunder

Procedurer for modtagelse, samta-
le, vejledning, instruktion af kunder
og generel service

Procedurer for ekspedition,
svar pa henvendelser, reception, i
telefon, per mail (kunder, andre)

Regler for ophold og adfeerd
I centeret (personale og kunder)

Ethvert nyt (og afgaende) medlem
(ogsa hold) medes og vejledes.

Enhver ny kunde (fithness) modtager
individuel introduktion og program,
alternativt 'afkald’/(hold) information

Ethvert nyt medlem (styrke) tilbydes
opfelgning indenfor 2 maneder efter
introduktionsinstruktion.

Spergeskemaundersegelse om
kundetilfredshed, hvert halvar/ar.

Mini-spargeskemaundersagelse om
traening, f.eks. hvert halvar

Fokusgruppesamtale om generel
tilfredshed og trivsel, hvert kvartal

Evaluering af opfyldelse af mal.
Kontrol af handbeger/forskrifter for
procedurer (kommunikation)

Afprevning af service praksis (op-
ringning, henvendelse | reception)

Afprevning af instruktion/
kontrol af treeningsprogrammer

ANSVARLIGE

Ledelse
Hele personalet

Ledelse og receptionspersonale
Mellemledere og instrukterer

Ledelse og mellemledere
Instrukterer

Ledelse og mellemledere
Hele personalet

Ledelse
Receptionspersonale
Instrukterer

Ledelse og mellemledere
Receptionspersonale
Instrukterer

Ledelse

Receptionspersonale
Mellemledere (Instrukterer)

Ledelse (og personale)

Ledelse
Mellemledere (koordinatorer)
Instrukterer

Ledelse

Mellemledere (koordinatorer)
Instruktarer

Receptionspersonale (ledelse)
Instruktarer

Ledelse og mellemledere
Receptionspersonale

Ledelse
Instrukterer

Ledelse og mellemledere

Certificeringsorganisation

Tabel 6.3. Udkast til fithesscenter kvalitetsmodel og kvalitetsstandarder. Aagaard, M. 2009.



Certificering

Fitnessbranchen viser bade interesse o0g potentiale for flere strategiske
partnerskaber og samarbejder med kommunerne malrettet atypiske kundegrupper.
Alligevel er der stadig kommunal skepsis og manglende interesse — trods centrenes
fortreeffelige faciliteter, dygtige treenere og sundhedsfaglige personale — over for
samarbejder med kommercielle fitnesscentre.

Skal malet om offentlig accept af fitnessbranchen som sundhedspolitisk akter til
radighed for formelle sundhedssamarbejder nas, skal branchen derfor agere ud fra,
at treeningsydelser generelt — og i tiltagende grad i forbindelse med seerlige behov
og sygdomsdiagnoser — stiller stadigt starre krav til gennemskuelige produkter og
synlige kompetencer.

Certificering kan i den sammenheeng veere veerdifuld markedsfering, der
signalerer, at centeret har de forngdne kompetencer til traening af malgrupper med

saerlige behov og er i stand til at honorere det offentliges krav i forbindelse hermed.

Krav til standarder,
statsanerkendt
uddannelse og

Patienter/ certificering

Sygdoms-
diagnose

Personer
med
sarlige
behav

Samarbejdstype 1l

Saerlige
mal-
grupper

Raske!
Liden
sygdoms-
diagnose

Ingen eller lave offentlige krav il kampetancer Haje offentlige krav

Figur 7.1. Krav til standarder og certificering ift. sundhedssamarbejder. Udarbejdet pa baggrund af
tabel 7.1. og figuren 'Markedet og sammenhaeng mellem kundegrupper og faglighed’' (Kirkegaard,
Aagaard, 2009).



RESUME

Fitness i sundhedsfremme og forebyggelse — kvalitetsstandarder og
kvalitetssikring, af Marina Aagaard

Indeveerende projekt og rapport 'Fitness i sundhedsfremme og forebyggelse —
kvalitetsstandarder og kvalitetssikring’ undersgger et nyt, ikke tidligere beskrevet
omrade indenfor kommerciel fitness i Danmark.

Rapporten indeholder foruden undersggelser og analyser unikke modeller til
inspiration for udvikling af sundhedsfremmende fithesskoncepter.

Rapporten beskriver fithessbranchen og fithess i dag med inddragelse af de
seneste data om fitnesscentrenes og -kundernes demografi, og analyserer behovet
for kvalitetssikring ud fra ny empiri om fitnesslederes viden om og syn pa kvalitet,
standarder og certificering.

Forudseetningerne for kvalitetssikring, kvalitetsstandarder og kvalitetsmodeller
vurderes med afseet i analyser af branchens behov og eksisterende
kvalitetsmodeller anvendt i den offentlige og den private sektor.

Endvidere analyseres fithessbranchens sundhedspolitiske potentiale og
betydningen af certificering i den sammenhaeng.

Rapportens analyser er baseret pa empiri fra indeveerende nye undersggelse
af kvalitet i fitness og de fire store fitnessundersggelser 'Test af fithess- og
motionscentre’, 'Sved for millioner’, 'Sundhed for millioner’ og 'Er fitnesscentre en
del af sundhedsvaesenet?'.

Ud fra rapportens undersggelser og analyser blev det konstateret, at der er et
begraenset kendskab til omradet, men en vis interesse for fitness standarder og
certificering. P& baggrund af analysen konkluderer forfatteren, at fitness
kvalitetsstandarder kan danne grundlag for kvalitetsforbedring, kvalitetssikring og
certificering, der kan bidrage til gget offentlig anerkendelse og tillid til fithessbranchen
og realisering af flere fremtidige formaliserede sundhedsrelaterede samarbejder med

det offentlige.




