SAMMANFATTNING AV SEMINARIUM 5 DEC 2018

Elever med 6vervikt och fetma
— vad kan och bor elevhalsan goéra?

Onsdag 5 december holl Centrum fér epidemiologi och samhallsmedicin (CES) ett
seminarium om hur évervikt och fetma bland skolelever kan och bér hanteras av
elevhalsan. Monica Gustafsson Wallin, strateg for barnrattsfragor, modererade seminariet
som bestod av fyra korta foérelasningar och ett avslutande, reflekterande panelsamtal.
Seminariet var dessutom interaktivt och publiken fick anonymt svara pa fragor samt
diskutera @mnet med varandra.

| det har dokumentet sammanfattas seminariet i kronologisk ordning: férst presenteras
kortfattat varje férelasning, och sist lyfts nagra slutsatser fran panelsamtalet.
Klicka har for att se alla presentationsbilder fran respektive férelasning (pdf 3,6 mb).

Ett komplext problem som ger ojamlik hdlsa

”Overvikt och fetma bland barn ir ett komplext problem som bidrar till
ojamlik hilsa. Losningen finns pa olika nivder och ni inom elevhilsan ar
oerhort viktiga.” Cecilia Magnusson, verksamhetschef pa CES, vialkomnade
publiken, som bestod av chefer och representanter fran elevhilsan, genom
att lyfta deras betydelsefulla roll i arbetet att forebygga overvikt och fetma
bland skolbarn.
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Foradldrar - den stérsta utmaningen

Svar fran publiken

Inledningsvis svarade publiken péa tva fragor om att jobba med 6vervikt och
fetma bland barn. Utifrén sin egen yrkesroll fick de forst ange den framsta
utmaningen i det arbetet. De utmaningar som namndes flest gdnger var:
foraldrar, tid, samverkan, evidens och stigmatisering. I den andra fragan fick
publiken rangordna mojliga hinder, och det storsta hindret ansags vara brist
pa tid och samverkan inom skolan.
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Ett politiskt prioriterat halsoproblem

Féreldsare: Jenny Sydhoftf, programansvarig Handlingsprogram évervikt
och fetma (HPO), Hélso- och sjukvérdsférvaltningen (HSF)

Jenny Sydhoff presenterade Handlingsprogrammet évervikt och fetma (HPO)
och forklarade i korthet hur statistiken ser ut i dag i Stockholms lin. HPO

ar ett politiskt antaget program inom Stockholms lans landsting. Handlings-
programmet stricker sig frdn 2016 till 2020 och ar politiskt prioriterat —
oavsett rdidande majoritet, forklarade Jenny Sydhoff. I HPO finns tre
arbetsstrategier for att minska overvikt och fetma: halsofraimjande,
forebyggande och behandlande. Jenny Sydhoff tryckte ocksa pa vikten av att
manga samhallsinstanser méste bidra till arbetet att minska och forebygga
overvikt och fetma.

« HPO ir prioriterat bland politiker vilket ir en tydlig markering och ett stod
i ryggen for elevhalsan. Alla regioner och landsting har inte det, sd kom ihag
och utnyttja det faktumet.

« De senaste statistiken, dar man har f6ljt samma barn fran fyra- till tio ars
alder, visar en kraftig okning i overvikt och fetma bade bland pojkar och
flickor. Den trenden méaste vanda.

o Det finns stora skillnader i lanet nar det kommer till 6vervikt och fetma bland
barn, darfor behovs riktade atgarder. Anvand Folkhalsokollen for att se hur
statistiken ser ut i din kommun eller stadsdel.

« For att vanda trenden behovs samhalleliga insatser pa bred front. Alla har ett
ansvar och elevhilsan ar ovarderlig.

« Skolan och elevhilsan kan arbeta hdlsofrdmjande genom att erbjuda en
skolgdrd som uppmuntrar till fysisk aktivitet och genom att servera
naringsriktiga méltider med mycket gronsaker.

« Skolan och elevhilsan kan arbeta forebyggande genom att ha fler narvarande
skolskoterskor som tidigt identifierar eventuella problem hos barnen och
remitterar dem till virden s snart fetma konstaterats. Vi ser att manga barn
inte remitteras forran de haft fetma under en lang tid, och da ar den svarare
att behandla.


http://folkhalsokollen.se

Battre att forebygga dan att behandla

Féreldsare: Liselotte Schafer Elinder, senior handldggare, Centrum fér
epidemiologi och samhdllsmedicin (CES)

Liselotte Schifer Elinder presenterade evidenslaget for hialsofraimjande och
forebyggande arbete mot 6vervikt och fetma bland barn. Overvikt och fetma
ar ett globalt problem. I Sverige syns 6kningen 6verallt men i synnerhet i
socioekonomiskt utsatta omraden. For att veta hur problemet ska hanteras ar
det viktigt att ta reda pa vilken evidens som finns for forebyggande insatser.
Dels for att slippa uppfinna hjulet pa nytt och dels for att undvika att satsa
pa verkningslosa metoder. Liselotte Schiafer Elinder presenterade evidensen
kring bade forebyggande och behandlande insatser mot overvikt och fetma.
Resultaten kan sammanfattas i foljande slutsatser:

« Hailsoframjande och forebyggande insatser mot 6vervikt och fetma ar mojliga
med hjalp av beteendeinterventioner for halsosamma matvanor och fysisk
aktivitet som pagar i mer dn sex manader. Interventionerna behover goras i
samverkan mellan skola, foraldrar och samhaéllet i stort.

« Iresurssvaga omraden med ménga minoriteter behover utformningen av
interventioner vara kulturellt anpassade for att fungera.

« Forebyggande och behandlande interventioner for barn 6—12 ar ar effektiva
for att stabilisera eller minska BMI om de involverar bade skola och familj.

« For unga 13—18 ar krdvs mer dn bara skolbaserade insatser for att minska
vikten. Interventioner kan forbattra hilsorelaterad livskvalitet.

« Vid etablerad fetma kravs minst 26 kontakttimmar for att BMI ska minska.
Det talar for att det 4r bdde mer tids- och kostnadseffektivt att forebygga
fetma an att behandla den.



Brist pa tid ar elevhdlsans storsta hinder

Féreldsare: Christina Leach, verksamhetschef EMI Nacka kommun,
Riksféreningen fér Skolskéterskor

Christina Leachs forelasning handlade om elevhilsans uppdrag och forutsiattningar
att arbeta halsoframjande och forebyggande enligt Vigledningen for Elevhdlsan
som ges ut av Socialstyrelsen och Skolverket. Mer specifikt pratade Christina Leach
om de medicinska insatserna inom elevhilsan, och i dessa ingar skolskoterskor

och skolldkare. Elevhilsans arbete styrs av skollagen som beskriver uppdraget for de
medicinska insatserna samt hilso- och sjukvardslagen. Och arbetet vigleds av
Vigledningen for elevhdlsan och FN:s barnkonvention. Elevhalsans uppdrag ar
omfattande och Christina Leach betonade nédgot som namnts tidigare i foreldsningen:
Det framsta uppdraget ar att elevhilsan ska vara halsofraimjande och forebyggande —
elevhilsan ska inte behandla. Har ar ytterligare ndgra budskap fran foreldasningen:

« Hailsoframjande insatser forstarker friskfaktorer och forebyggande insatser
belyser riskfaktorer samt begransar dem.

« Idag har elevhilsan forutsattningar att arbeta halsofraimjande och
forebyggande — men dessa kan utokas.

« Overvikt och fetma &r ett kiinsligt imne som kan uppfattas krinkande.
Det stora hindret for elevhilsan ar tiden att samtala med elever och
vardnadshavare pa det siatt de skulle vilja. Elevhidlsan beh6ver mer tid att till
exempel fordjupa sig i livsstilsfaktorer i samband med hilsokontroller.

« Halsobesok i skolan ar valfritt och vissa elever tackar nej. Det skulle darfor
vara gynnsamt att anvianda Motiverande samtalsmetodik och utoka
elevhilsans kunskap om hur man samtalar om 6vervikt och fetma.

« Elevhilsan skulle bli mer likviardig om myndigheter och beslutsfattare
formedlade riktlinjer kring elevantal per skolskoterska och skolldkare.

« Ar det mojligt att elevhilsans medicinska insats arbetar hilsofrimjande med
matvanor och fysisk aktivitet, medan en annan verksamhet tar ansvar for att
arbeta forebyggande mot overvikt och fetma?



En metod som underlattar for samtal

Féreldsare: Helena Bergstrém, handldaggare, Centrum for epidemiologi och
samhéllsmedicin (CES)

Helena Bergstrom presenterade en pilotstudie dar man har testat
genomforbarheten av samtalsmetoden Brannpunkten, eller "MittBpSamtal”
som den forkortas. Metoden anviands redan av flera sjukskoterskor men
har inte utvarderats forran nu. Framfor allt handlar MittBpSamtal om
bemotandetekniker som motiverar eleven till livsstilsforandringar och
hjalper familjer med hur de ska ga tillvdga dven i hemmiljon. Med fem
stodsamtal och flera olika verktyg ska eleven viagledas till en hdalsosammare
livsstil — det ar malet.

I studien deltog sex elever. Helena Bergstrom lyssnade pa alla stodsamtal
for att identifiera vilka beteendeforiandringstekniker som anvindes, och
intervjuade deltagare (elever, foraldrar och skolskoterskor). Genom en
enkatundersokning undersoktes dessutom vilka utmaningar skolskoterskor
moter i samtal om 6vervikt med elever och deras forialdrar. Enkaten
besvarades av 341 skolskoterskor.

Klicka har for att ldsa pilotstudien (pdf 2 026 kb).

Slutsatser fran pilotstudien:

« Skolskoterskor upplever behov av information, verktyg, stod och starkt
kostkompetens for att samtala om overvikt.

« Skolskoterskor i pilotstudien upplever att de har stod av MittBpSamtal.

« MittBpSamtal inkluderar ett flertal lovande beteendeférandringstekniker
och samtliga elever som tog del av fem samtal minskade i vikt.

« Manga elever kan vara aktuella for metoden, men rekrytering och samtal tar
tid. Det innebar att extra resurser kommer kriavas och framfor allt i
resurssvaga omraden.

« Iframtiden kan implementering av metoden goras i en hel kommun. Det ger
mojlighet till erfarenhetsutbyte och samverkan mellan skolskoterskor.

Forslag hur samtalsmetoden kan forbattras:

« Fortydliga manualen avseende:
— primara och sekundara mal
— delar som alltid bor inga eller ar valbara
— anpassning for olika aldersgrupper
— foraldrars narvaro.

e Ta fram en utbildningsmanual, utvardera metodens process och effekt samt
hur metoden kan vianda sig till olika malgrupper.


http://folkhalsoguiden.se/globalassets/verksamheter/forskning-och-utveckling/centrum-for-epidemiologi-och-samhallsmedicin/rapporter-och-faktablad/2018.6-stod-till-elever-med-overvikt-rapport.pdf

Panelsamtal: Sockerfri skolgang, mer resurser
till elevhalsan och psykosocialt stod till elever

Deltagare:

Erik Hemmingsson, forskare Gymnastik- och idrottshégskolan

Jenny Vinglid, generalsekreterare Riksforbundet HOBS — Hélsa oberoende av storlek
Margareta Orvarsson Hannfors, Vik. VVerksamhetschef Skolhéalsan

Anette Ekqvist, skolskéterska och innovatér, Brdnnpunkten

Seminariet avslutades med ett panelsamtal dar fyra deltagare med olika
kopplingar till amnet 6vervikt och fetma fick reflektera kring innehéllet i de
fyra forelasningarna. Moderatorn, Monica Gustafsson Wallin, stillde riktade fragor
till deltagarna utifran deras respektive yrkesroll. Bland annat diskuterade man

hur hela var samhallsmodell bidrar till en ohdlsosam livsstil, att individens
forutsattningar till goda levnadsvanor avgors i tidig dlder och att biologin spelar
roll. Dessutom understroks att elevhilsan har for lite resurser och att elevernas
psykiska hilsa inte far glommas bort eftersom forklaringen till viktproblem kan
ligga dold i psykisk ohédlsa. Nedan foljer nagra korta inlagg fran respektive
paneldeltagare:

”Ett overgripande hialsofokus behovs”, Erik Hemmingsson:

« Overvikt eller fetma ir ofta toppen pé ett isberg. Det finns underliggande
problem som maste tas itu med for att na langsiktig forandring.

« Sambhallet tar inte fullt ansvar. Det ar lonlost att forebygga och behandla
overvikt och fetma, och att lara elever en hidlsosam livsstil ndr samhallet
ocksd uppmuntrar till ddliga levnadsvanor — men som individen skuldbelaggs
for.

« Overvikt eller fetma kan inte bara forklaras av livsstilsfaktorer. Vad vi viger i
dag som vuxna har extremt mycket att gora med tidiga faktorer, genetik,
uppvaxtfaktorer och hur manga fettceller vi bildar nar vi 4r sma.

« Alla barn har ratt till en bra och harmonisk uppvaxt. Den ultraprocessande,
vanebildande maten méaste bort och framfor allt maste den sluta
marknadsforas till barn. Det ska vara latt att gora ratt.

« Skolan bor ha ett 6vergipande fokus pa elevens hilsa fran tidig dlder och ta
storre ansvar. Anstall hdalsopedagoger som arbetar med halsofrimjande
insatser fran tidig alder.

”Skolgangen borde vara sockerfri”, Jenny Vinglid:

« Oka kunskap och ta bort stigmatiseringen kring 6vervikt och fetma. Vi méste
prata om utmaningen vi star infor. Elevhilsan ska ha en stodjande roll och pa
ett naturligt satt prata om overvikt, kost och motion med eleverna.



Panelsamtal forts.

Oftast ar inte vikten det stora problemet utan den ofrivilliga ensamhet som
manga upplever i dag. Skolskoterskolan har en mojlighet att fraga eleverna
hur de mar psykiskt och socialt vilket ocksa kan ge svar pa varfor viktproblem
finns.

Skolgangen borde vara sockerfri, och elever i grundskolan ska inte tillatas
lamna skolomradet for att handla godis och lask i narliggande butiker.
Riksforbundet HOBS ger giarna stod till skolskoterskor och skolor som vill
driva den har fragan.

Forialdrarna ar en del av problemet.

”Rektorns uppgift att ge forutsattningar for en hilsosam skolgang”,
Margareta Orvarsson Hannfors:

Elevhilsan ska arbeta hdlsoframjande och forebyggande. Och for att mota
den 6kande ohilsan bland barn och ungdomar bland annat i form av 6vervikt
och fetma, ohdlsosamma levnadsvanor och psykisk ohilsa behover elevhal-
sans resurser forstarkas.

Det ar viktigt att vi lyckas paverka hela skolgangen och tidigt bidrar till en
hialsosam livsstil. Foraldrar méste inse vardet i detta s att levnadsvanorna i
hemmet ocksé ser till barnets basta.

I Stockholms stad bedrivs hilsofraimjande arbete inom skolorna.
Huvudmannen har insett det allvarliga problemet med psykisk ohilsa och
overvikt och man arbetar nu enskilt mot varje skola i Stockholm. Skolgardar
byggs ut och skolmat ses over, bland annat. Det ar rektorn som har ansvaret
att ge forutsattningar att skapa en hidlsosam skolgéng.

Evidensbaserade metoder behovs. Hur arbetar man pa ett evidensbaserat
strukturerat satt? Och hur bemoter vi foraldramotstandet?

Vi behover battre samarbete med landsstinget. Manga fordaldrar hor av

”Vi behover modernisera och anpassa elevhilsan”, Anette Ekqvist:

Det ar for mycket adminstration i skolskoterskornas arbetsuppgifter som gor
att tid att mota eleverna gar forlorad.

Inom elevhalsan arbetar vi fortfarande traditionellt trots att vissa
hilsoproblem, som 6vervikt och fetma, skjuter i h6jden. Var verksamhet
maste moderniseras och anpassas efter behov. Som skolskéterska saknar man
dock bade tid och mandat att 16sa problemen pa egen hand.

Oronmairk pengar och satsa p skolskoterskorna!



Samverkan och mer kunskap

Reflektioner fran publiken

I slutet av forelasningen fick publiken diskutera med varandra och dela sina
reflektioner kring elevhalsans arbete att minska och motverka 6vervikt och
fetma bland barn. Har dr nagra exempel:

Centrum for epidemiologi och Stockholms léns landsting, SLSO Tfn: 08-123 400 00

samhallsmedicin (CES) BesOksadress: Solnavagen 1 E, Stockholm
Box 45436, 104 31 Stockholm www.folkhalsoguiden.se




Relaterade lankar:
Presentationsbilder (pdf 3,6 mb)
Brannpunkten — pilotstudie (pdf 2 026 kb)
Vagledningen for elevhalsan (pdf 4 mb)
vardgivarguiden.se/hpo
folkhalsoguiden.se
folkhalsokollen.se
ces.sll.se
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