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Intro

Dialog pa tvaers om tilbud til overvaegtige bern:

Hvad mangler vi viden om?

Hvordan kan vi styrke samarbejdet pa tvaers?

Tet pd hvert 5. danske barn i 9. klasse
er overvaegtigt og dermed i oget risiko
for at udvikle livsstilsygdomme og psy-
kiske helbredsproblemer senere i livet.
Arsagerne til udvikling af overvaegt er kom-
plekse og varierer fra person til person:
Bade sundhedsadfaerd, genetiske og psyko-
sociale faktorer samt samfundsmaessige for-
hold kan have betydning. Overvaegt har des-
uden en tendens til at haenge ved hele livet,
hvorfor det er vigtigt at forebygge, at bern
og unge udvikler overvaegt. Kommunerne
arbejder derfor malrettet med at forebygge
overvaegt ved skabe sunde rammer for bern
og unge ud fraanbefalingerne i Sundhedssty-
relsens forebyggelsespakker Fysisk aktivitet,
Mental sundhed samt Mad og maltider.

Nogle overvaegtige bern og deres familier har
dog behov for ekstra hjzelp. | mange kommu-
ner er der derfor udviklet forskellige typer til-
bud, som enten er forankret alene i kommun-

Om Center for Forebyggelse i praksis

Center for Forebyggelse i praksis, KL bi-

drager til at styrke folkesundheden ved

at understotte kommunernes arbejde

med at sikre kvalitet og vidensbasering af

forebyggelsesindsatsen.

Centerets opgave er:

e Atformidle viden om vidensbaserede
forebyggelsesindsatser.

e At understotte implementering af vi-
densbaserede forebyggelsesindsatser.

e At medvirke til udvikling af nye vidensba-
serede forebyggelsesindsatser.

en eller foregdr i samarbejde med regioner
eller civilsamfund. Pt. har vi imidlertid kun
begraenset viden om, hvilke indsatser der er
effektive, szerligt pa lang sigt.

Centerets indsats for at understotte kom-
munernes arbejde er baseret pa kom-
munernes behov for ny viden og deres
udfordringer i forbindelse med implemen-
tering. Aktiviteterne kan omfatte afhol-
delse af temadage og kurser, radgivning
samt koordinering og formidling af viden
til beslutningstagere og andre interessen-
ter og akterer pa forebyggelsesomradet.
Lees mere om centeret her.



http://www.kl.dk/Kommunale-opgaver/Center-for-Forebyggelse-i-Praksis/

Med det formal at berige hinanden med
viden om forskellige modeller for kommu-
nale tilbud til overvaegtige bern, inviterede
Center for Forebyggelse i Praksis, KL derfor til
et symposium den 9. juni 2016. Her medtes
neglepersoner fra kommuner, forskningsin-
stitutioner, foreningslivet og andre centrale
akterer for at dele viden og erfaringer.

Denne opsamling er skrevet pa baggrund
af dagen, og er taenkt som inspiration til
interesserede, der ikke deltog. Opsamlingen
rummer overordnede pointer fra oplaeg

og droftelser pa dagen og er sdledes ikke

en samlet oversigt over tiltag og viden om
tilbud til overvaegtige bern.

Dagen skal ses som en opfordring til forske-
re, kommuner og civilsamfund om i langt
hojere grad at medes pa tvaers for at sam-
arbejde om at tilvejebringe ny viden til at
kvalificere arbejdet i praksis.

Fire temaer pa dagsordenen

Symposiet vekslede mellem korte oplaeg og
debatter, hvor deltagerne dreftede erfarin-
ger og udfordringer med at udvikle tilbud til
bern med overvaegt, med afsaet i hvert deres
arbejdsfelt.

Symposiet tog afsaet i 4 temaer:

e Forebyggelse og indsats i den tidlige
barndom.

e Forebyggende tilbud til overvaegtige born
pa 6-15 ar.

e Samarbejde mellem kommuner og regi-
oner om behandling af bern med svaer
overveaegt.

e Samarbejde med foreninger og civilsam-
fund om overgangen fra kommunalt
tilbud til en hverdag med sundere vaner.

Sundhedsstyrelsens
forebyggelsespakker
er udgangspunkt for
kommunernes indsats

Sundhedsstyrelsens 11 forebyggelses-
pakker er faglige anbefalinger om, hvad
kommunen bedst kan gere for at sikre en
sundhedsfremmende og forebyggende
indsats af hej kvalitet. Pakkerne bygger pa
den aktuelt bedste viden og giver anbe-
falinger om rammer, tilbud, information
og undervisning, samt tidlig opsporing af
risikofaktorer.

Forebyggelsespakken om overvaegt skal
ses i sammenhang med pakkerne Mad og
maltider, Fysisk aktivitet og Mental sund-
hed. Hvor disse tre pakker kommer med
anbefalinger til, hvordan kommunen kan
forebygge overvaegt ved at fremme sunde
mad- og motionsvaner samt mental sund-
hed hos alle borgere, har pakken Overvaegt
primaert fokus pa kommunale tilbud til bor-
gere, der er blevet overvaegtige.

| forhold til tilbud til bern med moderat
overvaegt, anbefaler forebyggelsespakken,
at indsatsen inddrager hele familien og har
fokus pa mad, fysisk aktivitet og psykoso-
ciale forhold. Indsatsen kan vaere forankret
i den kommunale sundhedspleje og ske i
et samarbejde med andre relevante akte-
rer, f.eks. almen praksis, sundhedscentre og
frivillige foreninger. Laes mere her.



http://sundhedsstyrelsen.dk/da/planlaegning/kommuner/forebyggelsespakker
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Tilbud til overvaegtige born
Opsamling pa symposium den 9. juni 2016

Tema 1:

Forebyggelse og indsats

i den tidlige barndom

Vaner, som grundlaegges i den tidlige barn-
dom, kan ifelge forskningen spille ind pa ri-
sikoen for at udvikle overvaegt senere i livet.
Derfor satte dagens ferste tema fokus pa vi-
den og erfaringer, som kan forebygge over-
vaegt hos de 0-6 arige.

De forste 1000 dage

-Vived, at vores krop i lebet af de ferste 1000
dage af vores liv programmeres pa en lang
reekke omrader, som blandt andet spiller ind
pa vores risiko for at udvikle overvaegt senere
i livet, indledte professor Kim F. Michaelsen
fra det tvaerfaglige forskningsinitiativ Gover-
ning Obesity pa Kebenhavns Universitet.

Tidligere forskning har vist, at proteinind-
holdet i malk i et barns ferste levedr har en
betydning for senere udvikling af overvaegt,
mens fedtindholdet ikke ser ud til at have be-
tydning. P4 den baggrund har Sundhedssty-
relseni 2015 lavet nye anbefalinger for berns
indtag af maelk og maelkeprodukter.

- Amningen beskytter mod overvaegt senere
i livet. Derfor er det hensigtsmaessigt at gere
en indsats for at hjaelpe medre til at amme
laengere. Pa Hvidovre Hospital har man i et
projekt tilbudt ammestotte til overvaegtige
medre, og 1 times telefonradgivning i gen-
nemsnit pr. mor har eget ammeperioden fra
108 til 174 dage, forklarede han.




Overvagt, slegtskab og forbundethed

Kendetegnende for en del overvaegtige bern
er, at de kommer fra familier, hvor de fleste
er overvaegtige. Antropolog Lone Gren fra
KORA forsker i de dynamikker, der er pa spil i
overvaegtige familier, og benytter metaforen
at overvaegt "smitter” fra generation til gene-
ration som en analytisk ramme: "Ndr sociale
faenomener bliver epidemiske,” som hun ud-
trykker det.

Med afsaet i et etnografisk feltarbejde blandt
danske familier i 2001-2003 og 2014-15 pe-
gede hun pad to vaesentlige pointer:

De bererte familiemedlemmer oplever ty-
pisk overvaegt som noget, der er ukontroller-
bart og leber i familien. Nogle foreldre me-
ner ogsa, at de har svigtet ved ikke at bremse
udviklingen af overvaegt hos bernene, men
samtidig oplever de, at det kraever en enorm
og ofte uoverkommelig indsats at blive nor-
malvaegtig. Skal de pege pa en smitterisiko —
svarende til en epidemisk virus — er skurken
tilgeengeligheden af fedende sager i vores
omgivelser og den danske hygge. Samtidig er
foraeldrenes overvaegt opstaet i en tid uden
samme fokus pa forebyggelse som i dag.

- Nar vi skal forsege at forsta overvaegtens
gade og udvikle mere langtidsholdbare til-
gange til forebyggelse og behandling, skal vi
taenke systematisk og over lange tidsforleb i
forhold til konteksten, og vi skal taenke i fami-
lier og generationer fremfor individer, slutte-
de Lone Gron.

Faelles droftelse 1

Temaet om indsatsen i den tidlige barndom
blev afrundet med en fzlles dreftelse, hvor
deltagerne bed ind med deres erfaringer
med, hvordan den forebyggende indsats
overfor 0-6 drige born kan styrkes.

Pointerne var blandt andet:

e Flere kommuner havde som Vejen Kom-
mune gode erfaringer med beseg i 3-arsal-
deren af sundhedsplejen.

e Daginstitutionerne er som sundhedsple-
jen en central arena i ferskolebernenes liv.

e Det kan veaere sveert for paedagoger at ita-
lesaette overvaegtsproblematikker overfor
foraeldre, derfor er der her brug for sund-
hedsplejens kompetencer.

e Udfordringen erat nedbryde siloer og taen-
ke pa tvaers af fagligheder.

e Sundhedsstyrelsen naevnte, at der er gode
erfaringer fra et tidligere Satspuljeprojekt,
hvor daginstitutionspadagoger og sund-
hedspleje i faellesskab stotter familier med
begyndende berneovervaegt.

e En undersogelse fra Kebenhavns Univer-
sitet viser, at rekruttering af overvaegtige
bern til kommunale tilbud gennem dagin-
stitutionerne udfordres af, at daginstitutio-
nernes primaere fokus er bernenes sociale
trivsel. Til gengaeld er institutionerne gode
til at fa bevaegelse ind i hverdagen.

® En del kommuner stopper ferskole-tilbud
til overvaegtige bern, da der ikke henvises
nok bern. En af udfordringerne er, at de
praktiserende laeger, der meder de over-
vaegtige born, ikke henviser til kommunale
tilbud.



6 Tilbud til overvaegtige born
Opsamling pa symposium den 9. juni 2016

Tema 2:
Forebyggende tilbud
til overvaegtige bern pa 6-15 ar

Rammen for temaet blev sat med tre eksem- vaegtige bern, hvorefter deltagerne bed ind
pler pa forskellige metoder og tilbud til over- med egne erfaringer.
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Tilbud til overvagtige born
Opsamling pa symposium den 9. juni 2016

Faelles droftelse 2

Symposiets deltagere droftede deres erfarin-
ger med kommunale tilbud til overvaegtige
6-15 drige. Fokus var isaer rettet mod behovet
for en differentieret indsats:

e Det er en udfordring, at mange bern har
komplekse problemstillinger med i ba-
gagen udover overvagten. Der er behov
for et oget fokus pa, at fagomraderne i
kommunen samarbejder pa tvaers for
at stette bern og familier i deres neer-
milje til at forbedre deres livssituation.

e Der mangler forskning i, hvordan ber-
nenes liv former sig, efter de har vaeret
i tilbud. Fastholdes de nye vaner og det
forbedrede selvvaerd efter 1, 2 eller 5 ar?

For nogle familier kan det vare lette-
re at starte med at tale om guleredder
fremfor om dybere sociale og ret fast-
laste problematikker. P4 den made kan
de fa en tro pa, at noget kan andre sig.

Kulturforskelle kan gere det svaere-
re for familier med anden etnisk bag-
grund at implementere de forebyggen-
de kost- og motionsvaner i dagligdagen.

Born og foraeldre kan forvirres over forskel-
lige kostregler, nar de vender hjem fra Jule-
markehjemmet til kommunale tilbud. For
rigide retningslinjer om mad og motion
kan spaende ben for familien.
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Tilbud til overvaegtige born
Opsamling pa symposium den 9. juni 2016

Tema 3:
Samarbejde mellem

kommuner og regioner

Born medsvaeroghelbredstruende overvaegt
har behov for en seaerlig indsats, som kom-
muner og regioner ofte samarbejder om.
Temaet blev indledt med erfaringer fra det
tvaersektorielle samarbejde i Region Midtjyl-
land og erfaringer med Holbakmodellen.

Tvaersektorielt samarbejde
styrker indsatsen

Region Midtjylland har som den ferste
kortlagt hvilke tilbud, regionens kommu-
ner og sygehuse har til overvaegtige bern.
Kortlaegningen er fra maj 2016 og forfattet
af KORA. Seniorprojektleder Betina Hoj-
gard forklarede, at tre af regionens syge-
huse og 15 af regionens 19 kommuner har
indsatser til overvaegtige bern. Hvor nogle
tilbud sker i samarbejde pa tveers af sekto-
rer, er andre alene forankret i kommunen.
| rapporten beskrives ogsa erfaringer med

det tvaersektorielle samarbejde:

Fordelene er blandt andre, at sundhedsple-
jen far en grundig indsigt i barnets forleb, at
der sker en lebende vidensdeling mellem
faggrupper, og at hospitalet kan sluse berne-
ne ud til lokale opfelgningsforleb.
Udfordringerne er blandt andre at fa de prak-
tiserende lzeger til at henvise flere overvaegti-
ge forskolebern tidligere, f.eks. ved at forplig-
te laegerne pa at orientere sundhedsplejen
om bern med en stigende vaegtkurve ved
5-drs-undersegelsen.

-Generelt mangler vi effektstudier af de man-
ge tilbud til overvaegtige bern: | respekt for
alt det, der saettes i gang, ber viilangt hojere
grad undersege, hvad der virker. Vi stigmati-
serer de overvaegtige bern endnu mere, hver
gang vi ger en indsats uden at samle op pa
erfaringerne og dele dem med andre, poin-
terede Betina Hojgard.
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Tilbud til overvagtige born
Opsamling pa symposium den 9. juni 2016

Falles droftelse 3

Deltagerne droftede tilbud til sveert overvaeg-
tige barn. Pointerne var blandt andet:

e Det er vigtigt at fa samlet erfaringer fra
de mange tilbud til overvaegtige bern, der
findes rundt om i landet — og at have for
oje, at der er forskel pa behandlingstilbud
til sveert overvaegtige bern og forebyggen-
de tilbud til moderat overvaegtige bern.

e Der behov for en ensartning af, hvordan
vi maler effekten af vores tilbud pa vaegt
og selvveerd, sa vi kan begynde at sam-
menligne pa tveaers af forskellige tilbud.

e En differentieret indsats til svaert over-
vaegtige bern er nedvendig — en enty-
dig punktplan som Holbakmodellen
er afgerende for, at nogle familier kan
opna vaegttab, mens den for andre fami-
lier er for stram, begraansende og klinisk.

e Kan man rent paedagogisk udvikle nye

lzeringsteorier, som styrker foraeldre og
berns lzring i forhold til de nye livslange
kost- og motionsvaner, der skal indlaeres?

e Behov for mere viden om hvordan vi kan

hjaelpe de 30 %, som ikke opnar vaegttab.
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Tilbud til overvagtige born
Opsamling pa symposium den 9. juni 2016

Tema 4:
Samarbejde med

foreninger og ovrige civilsamfund

Foreninger og andre lokale samarbejdspart-
nere spiller en central rolle, nar bern efter et
tilbud skal sluses ud til aktiviteter i deres lo-
kalomrade, der kan hjaelpe dem med at beva-

re en sund livsstil pa lang sigt. Tre eksempler
pa lokale motionstilbud baseret pa frivillige
kraefter blev skitseret i dagens sidste tema.




11

Tilbud til overvagtige born
Opsamling pa symposium den 9. juni 2016

Faelles droftelse 4

Pointerne i deltagernes droftelse ved-
rerende samarbejdet med det frivillige
foreningsliv var blandt andet:

Det er vigtigt at vaere bevidst om for-
skellige malsaetninger, bevaeggrunde
og arbejdsvilkdr, nar kommunen og for-
eningslivet arbejder sammen.

Frivillige skal klzedes pa til at styre socia-
le og gruppedynamiske processer samt
foraeldrekommunikation, f.eks. via kur-
susdage med fagpersoner.

Nogle foreninger har en tovholder eller
guide, der indimellem er med ude pa
holdene og kan sikre de etiske rammer.
DGl's foreningsguider kan understotte
deltagelsen i familier, der falder fra.
Mobbepolitik, nultolerance og andre
klare, entydige retningslinjer er en stor
hjaelp for de frivillige.

At finde sportsklubber, der kan under-
stotte bern, som ikke er gode til sport,
kan vaere sveert i nogle lokalomrader.




Opsamling:

Hvad mangler vi viden om?

- Hvordan kommer vi et spadestik dybere og
gor indsatserne til overvaegtige bern endnu
bedre? Hvor ser | potentialerne for at styrke
samarbejdet? Hvad mangler vi viden om?
Hvor ser | forskningspotentialerne?

Med disse spergsmal indledte symposiets
facilitatorer — Lene Deorfler og Karen Eriksen
fra Center for Forebyggelse i praksis — de tre
workshops, hvor deltagerne fra kommuner,
forskningsinstitutioner, foreninger og andre
samarbejdspartnere reflekterede over da-
gens oplaeg og samlede op pa de centrale
pointer.

Kommune-workshoppen

Sundhedsplejen er omdrejningspunktet i
mange kommuners indsats for at forebygge
overvaegt, og pa spergsmalet om, hvad sund-
hedsplejen behever mere viden om, pegede
de pa:

e Overvaegt er et stort og komplekst felt.
Hvordan og hvornar griber vi bedst ind
— og hvilken sektor griber ind i forhold
til hvad? Der er behov for en begrebs-
afklaring: Hvordan definerer vi forebyg-
gelse, som er kommunens opgave, og
hvornar er overvaegt en sygdom? Og
hvem har ansvaret, ndr vi taler om over-
vaegt som en sygdom eller et syndrom?

* De 30%, der ikke gennemferer et tilbud:
Hvem er de? Hvordan finder vi dem?
Hvad kan vi gere for dem? Og hvad sker
der med dem, hvis vi ikke finder dem?

Hvordan far vi ressourcer til at udarbej-
de evalueringer af indsatserne? Det vil
vaere en fordel i hejere grad at etablere
samarbejder med forskningsinstitutioner.

Vi har brug for en fzlles platform til
at dele viden om alt det, vi er blevet
klogere pd. Den ville kunne stoette op
om samarbejdet og vidensudvekslin-
gen pa tvaers af forskning og praktik.

Sundhedsplejen vil gerne have et oget
samarbejde med  daginstitutionerne
om vidensudveksling og feelles aktivite-
ter, sa der sikres en mere effektivt fore-
byggende indsats blandt ferskolebarn.

Kan vi styrke tvaerfagligheden ved at lave
regionale netvarksmeder for alle aktorer
i feltet — kommuner, regioner, samarbejds-
partnere og foreninger? Og drefte, hvad vi
konkret kan gere sammen?



Foreninger og
samarbejdspartnere-workshoppen

Workshoppen for foreninger og samarbejds-
partnere dreftede behovet for ny viden om,
hvordan overvaegtige bern pa lang sigt kan
fastholde en god udvikling i hverdagen via
foreningstilbud. Deltagerne pegede bl.a. pa:

e Kombinationer af tilbud hjzlper nok fa-
milierne bedst: Det kan veaere sveert at
pege pa pracise lesninger, der gaelder alle.

e Born og deres familier er forskellige. Der-
for er det vaesentligt, at der er en palet af
tilbud efter et forlob.

e Man kan tage energien ud af frivillighed-
en, hvis man fra kommunens side stiller
krav om f.eks. specifikke idraetstilbud til
overvaegtige bern. Kommunen kan i sted-
et bidrage med viden om bernenes be-
hov og inspirere foreningerne til at taenke
i tilbud, hvor de kan rummes, selvom de
er mere interesseret i hyggemotion end
konkurrencesport.

e Skal al handling baseres pa tal og evidens?
Frivillige skal tillades et vist handlerum for
at bevare gejsten: Giv ildsjele og ivaerk-
settere mulighed for at rykke pa gode
ideer, selvom evidensen ikke er pa plads.

e Der er behov for mere tvaerfaglig viden
samt en bedre kommunikation og vi-
densdeling aktererne imellem. Julemazer-
kehjemmene har feks. data tilbage fra
1996, der maske kan bruges til at forske i
langtidseffekter og strategier til at fasthol-
de en god udvikling for det enkelte barn.

e Hvordan kan der skabes bedre overgange
til frivillige tilbud i idraetsforeninger? Kan
der komme en mere systematisk opsam-
ling af viden i forhold til alle de mange
gode lokale aktiviteter, sa de samme fejl
ikke gentages igen ogigen ved udslusning
til almindelige idraetstilbud?



Forsker-workshoppen

Forskerne pegede pa en raekke forsknings-
potentialer, som kan styrke indsatsen mod
berneovervaegt:

e Hvad virker, og hvad virker ikke? F.eks. i for-
hold til opfelgning pa langtidseffekt: Det
er vigtigt at blive ved at male pa bernene,
efter de er sluppet. Hvordan fastholder
vi den gode udvikling, sa vi skaber varigt
vaegttab? Og hvordan far vi mere viden om
virkningsmekanismerne, dvs. hvad der vir-
ker, og hvad der ikke virker i procesdelen?

e Hvad er det mest hensigtsmaessigt at
male effekten af tilbud til overvaegtige
bern pa — vaegt, selvvaerd eller noget an-
det? Kan vi skabe enighed om hvilke va-
liderede metoder, der skal anvendes?

e Mere forskning i de familiebetingende
faktorer, som Lone Gron fra Kora forsker i.

* Forebyggelse versus behandling—hvad har
bedst effekt i forhold til de forskellige mal-
grupper? Hvornar taler vi om sveaer over-
vaegt, overvaegt og normalvaegt? Og hvilke
problematikker knytter sig til hver af kate-
gorierne? Skal man ogsa male pa psyko-
sociale faktorer? Hvordan handterer vi, at
kausaliteten generelt er enormt kompleks
i forhold til overvaegtsproblematikken?

e Mere fokus pa forskning, der virker i vir-
keligheden. Praksis skal naerme sig forsk-
ningen og arbejde evidensbaseret, er
trenden i disse ar, men bevaegelsen skal
ogsa ga den anden vej. Det er centralt at
saette fokus p3, hvordan vi kan blive bed-
re til at mede og forstd hinanden. Og
hvordan vi hdndterer de metodiske ud-
fordringer i interaktionen mellem praksis
og forskning.

Afsluttende debat

| den afsluttende debat blev der peget p3, at
det vil vaere en fordel i hojere grad at inddra-
ge forskerne i udviklingen af de lokale tilbud:
Er forskerne med fra starten, nar nye tilbud
saettes i seen, kan de udstikke retningslinjer
for, hvordan man lebende indhenter valide
data. Ved at lade forskerne analysere tallene,
kan man desuden langt bedre udnytte den
nye viden, tilbuddene akkumulerer.

Lene Deorfler konkluderede:

- Der er et stort behov for forskning i, hvordan
kommunerne bedst kan forebygge overvaegt
samt skabe og dokumentere effektive tilbud
til bern med overvaegt. Dagen i dag har vist, at
der allerede er rigtig meget i gang i kommu-
nerne, og at praksis og forskning pa mange
omrader kan profitere af at samarbejde mere
med hinanden.

Karen Eriksen tilfojede:

- Formadlet med dagen i dag har veaeret at af-
daekke, hvor der er huller i vores viden om til-
bud til overvaegtige bern, og at fa inspiration
til, hvordan vi kan styrke indsatsen fremover.
Udover de mange gode konkrete input, er det
ogsa forste gang en del af jer, der arbejder pa
omradet, har medt hinanden, og der er der-
for forhabentlig skabt et grundlag for, at akte-
rerne taler mere sammen pa tvaers fremover.



Links til hjemmesider

og rapporter

Sundhedsstyrelsens forebyggelsespakker
med faglige anbefalinger til kommuner-
nes sundhedsfremmende og forebyggen-
de arbejde:
http://sundhedsstyrelsen.dk/da/planlaeg-
ning/kommuner/forebyggelsespakker

Forskningsprojektet Governing Obesity,
Kebenhavns Universitet, om betydning-
en af de forste 1000 dage af et barns livi
relation til udvikling af fedme:
http://go.ku.dk/

Erncering til spcedbern og smdabern —en
hdandbog til sundhedspersonale med de
nye anbefalinger, udgivet af Sundhedssty-
relseni2015:
https://sundhedsstyrelsen.dk/da/ny-
heder/2015/~/media/2986643F11A-
44FA18595511799032F85.ashx

Monitorering af vaekst hos 0-5 drige born —
vejledning til sundhedsplejersker og lceger,
udgivet af Sundhedsstyrelsen i 2015:
https.//sundhedsstyrelsen.dk/da/Fe-
eds/~/media/A72D478EDC6F4298ACE-
E1EQAE545BF83.ashx

Evaluering af Satspuljen. Kommunale mo-
delprojekter for forebyggende indsatser
for overvaegtige bern og unge, udgivet af
SFIi2016 (bl.a. Feel the power i Vallens-
baek Kommune og Sunde Unge i Svend-
borg Kommune):
http.//www.sfi.dk/publikationer/evalu-
ering-af-satspuljen-forebyggende-ind-
satser-for-overvaegtige-boern-og-un-

ge-10905/

e Evaluering af Satspuljen. Evaluering af

projekt ‘@get udbytte’ pa julemcaerkehjem-
mene, udgivet af SFli 2016:
http://www.sfi.dk/publikationer/evalu-
ering-af-satspuljen-forebyggende-ind-
satser-for-overvaegtige-boern-og-un-

ge-11583/

Maria B. Wiuff og Betina Hoejgard: Indsatser
til barn og unge med overvecegt — kortlceg-
ning af tilbud til overvcegtige bern i region
Midtjylland, udgivet af KORA i 2016:
http://www.kora.dk/me-
dia/5251081/11067_indsatser-til-bo-
ern-og-unge-med-overvaegt.pdf

KL: Fremtidens sundhedspleje — holdnings-
notat.:
http://www.kl.dk/ImageVaultFiles/

id 78090/cf 202/Fremtidens sundheds-

pleje.PDF
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