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Sammanfattning

Kunskapsunderlaget beskriver vad som behévs for att na langsiktiga politiska méal och omfattar en stor andel
av de politiska namndernas omraden inom kommunerna och regionen. Kunskapsunderlaget kan omsattas
genom lokala handlingsplaner/styrande dokument inom kommuner och regionen som beskriver hur méilen
ska nés.

Arbetet for att framja en halsosam uppvaxt behover vara kunskapsbaserat och starka manniskors
handlingsutrymme och mojligheter till hdlsosamma levnadsvanor. Insatser inom omradet foreslés vara bade
framjande och forebyggande och bidra till att minska skillnader i levnadsvanor och hilsa mellan olika
geografiska omréaden. For att kvalitetssikra arbetet och gora det 1angsiktigt héllbart rekommenderas
dterkommande uppfoljningar och vid behov revidering av Kunskapsunderlaget.

Mal for kunskapsunderlaget

Mélet for kunskapsunderlaget ar att bidra till att alla barn och unga kan ges mdjlighet till hdlsosamma
levnadsvanor och god hilsa. Utifran detta 6vergripande mal har tre fokusomraden identifierats:

Linsovergripande samverkan
1. Behov avlansgemensam handlingsplan for att f6rbéttra barn och ungas levnadsvanor i regionen och
alla linets kommuner i Ostergotland.
2. Ett systematiskt forbattringsarbete baserat pa kunskap och kompetens om, hilsosamma
levnadsvanor och insatser som bidrar till att minska ojamlikhet i hélsa, som pagar kontinuerligt
inom verksamheter som moéter barn och unga.

Levnadsvanor

3. Alla barn ges mojlighet till hilsosamma matvanor i enlighet med Nordiska
naringsrekommendationer (NNR 2012) och livsmedelsverkets kostrad, 2030.

4. Alla barn och unga ges mdjlighet att né gillande rekommendationerna for fysisk aktivitet och
stillasittande (FYSS, WHO), 2030.

5. Barn och unga med ohilsosamma matvanor och otillracklig fysisk aktivitet erbjuds rad och st6d i
enlighet med nationella riktlinjer f6r prevention och behandling vid ohédlsosamma levnadsvanor
(NRL), 2025.

6. Allabarn och unga med fetma erbjuds stéd och behandling utifran barnet/den unges/familjens
behov och forutsattningar, 2025.

Uppfoljning
7. Minskad andel barn och unga med 6vervikt och fetma, 6kad andel kariesfria barn, 6kad andel barn
och unga med hilsosamma matvanor och som ir fysisk aktiva i enlighet med géllande
rekommendationer till 4r 2030.
8. Minskade skillnader mellan olika geografiska omrédden avseende ohidlsosamma levnadsvanor, karies,
overvikt och fetmahos barn och unga, till ar 2030.
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Utifrdn dessa malomraden foreslds ett antal strategiska
insatser:

e implementera och f6]j upp lansgemensamma handlingsplaner utifrin kunskapsunderlaget Halsosam
uppvaxt

e verka for ett 1angsiktigt hallbart utvecklingsarbete utifran kunskapsunderlaget

¢ frimja hilsosamma matvanor, fysisk aktivitet och rorelsegliadje genom att erbjuda hilsoframjande
miljoer i forskola, skola och fritidshem

e frimja hilsosamma levnadsvanor, genom att erbjuda hilsoframjande miljéer i barn och ungas
narmiljo

e erbjud barn och forildrar, lattillgénglig och relevant information, vagledning och stod for att framja
hilsosamma levnadsvanor

e erbjud barn och unga med ohélsosamma levnadsvanor littillganglig och relevant information, rad
och stod, fran prevention till behandling

e erbjud barn och unga med 6vervikt och fetma rad och stod utifran nationella riktlinjer, fran
prevention till behandling

o sikerstill att det finns en struktur for att f6lja upp barns hilsostatus och levnadsvanor regelbundet
samt en struktur for att uppméarksamma ohélsosamma levnadsvanor och risk fér framtida karies,
overvikt och fetma tidigt.

Region
www.regionostergotland.se 4 (25) OSterg Otland


http://www.regionostergotland.se/

1 Inledning

Den gemensamma visionen for vird och omsorg i lanets tretton kommuner och Region
Ostergotland ar att invAnarna ska ha god och jamlik hélsa (Samrad vard och omsorg (SVO), 2021).

Jamlik hilsa handlar ytterst om vilfard och livsvillkor samt att de systematiska skillnaderna mellan grupper
med olika socioekonomiska forutsattningar behover minskas (SOU 2017:47). Bide ohdlsosamma matvanor,
otillracklig fysisk aktivitet, karies, 6vervikt och fetma ar vanligare bland forskolebarn och skolbarn i omraden
med l&g socioekonomi (Livsmedelsverket, 2018; Mastrovito, Johansson, & Borgstedt Risberg, 2019).

For att nd en mer jamlik halsa bor atgarder inriktas pa att fraimja och stédja en god start i livet och jamlika
uppvixtvillkor (SOU 2017:47). Alla barn ska ha grundlaggande forutsattningar att, utifran sina villkor,
utveckla kognitiva, emotionella, sociala och fysiska formagor. Levnadsvanor och hélsa som grundlaggs under
barn- och ungdomséren kommer att paverka individens framtida hélsa och hilsorelaterade beteenden
(Sawyer, o.a., 2012).

Barn och ungdomar finns vid flera av samhallets olika arenor varfor det ar viktigt att na de verksamheter som
har inflytande 6ver barns och ungdomars levnadsvanor och livsvillkor. Kunskapsunderlaget foreslar insatser
pa regional och kommunal niva som skapar forutsattningar for hilsosamma levnadsvanor och en god hélsa
pa lika villkor for alla barn och ungdomar i Ostergotland.

1.1 Uppdrag

Uppdraget att ta fram ett kunskapsunderlag kommer fran Ledningsgrupp vard och omsorg (LGVO)
ansvarsomrade: Att vixa upp (barn och unga).

Uppdraget har utgatt fran arbetet med att forebygga fetma hos barn och unga till att ha fokus pa hidlsosamma
matvanor och fysisk aktivitet i syfte att frimja en hdlsosam vikt och god tandhalsa, se underlagsrapport,
bilaga 1. I uppdraget ingér att identifiera mojligheter till synergier med utgingspunkt fran
Ostgotakommissionens arenaperspektiv samt beakta insatser utifrdn socioekonomi och jamlik hélsa
(Regionforbundet OSTSAM, 2014). Arbetet inom strategin ”Satt Ostergétland i Rorelse” ligger till grund for
insatser avseende fysisk aktivitet (Region Ostergétland, 2017).

Kunskapsunderlaget Hialsosam uppvéxt har fokus pa tidiga insatser och samverkan mellan olika aktérer
vilket mojliggor att arbetet blir 1angsiktigt och hallbart. Kunskapsunderlaget kan utgora underlag for lokala
beslut och uppdrag till verksamheterna.

Inom region Ostergotland pagar parallellt ett arbete for att ta fram en komplett vardkedja frin prevention till
specialistvard for barn och unga med 6vervikt och fetma (obesitas).
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2  Bakgrund

Ohilsosamma matvanor och otillracklig fysisk aktivitet for barn och ungdomar bedéms 6ka risken for
overvikt, fetma och karies pé kort sikt och pa 1ang sikt 6kar risken for andra kroniska sjukdomar till exempel
diabetes typ II, hjartkarlsjukdomar och vissa cancerformer (Laitinen, 2012) (Worlds cancer research
group/American Institut for Cancer prevention, 2018). Ohidlsosamma levnadsvanor har en stor paverkan pa
sjukdomsbordan Sverige (Institute for Health Metrics and Evaluation, 2019).

Barn har idag storre tillgéng till energitita, naringsfattiga livsmedel och s6ta drycker, dr mer stillasittande
samt dr mindre fysiskt aktiva pé fritiden (Nystrom, o.a., 2018; Livsmedelsverket, 2018). Fetma hos barn &ar
en allvarlig sjukdom som péverkar barnen bade fysisk och psykiskt (WHO, 2018; Kjellberg, o0.a., 2019). Barn
med 6vervikt och fetma har oftare samre sjilvkinsla, storre risk att bli mobbade, lagre skolnirvaro, simre
skolresultat och svirare att fi arbetet samt fér ldgre inkomst som vuxen jamfort med barn som har en
hilsosam vikt (Lobstein, Baur, & Uauy, 2004). Ar 2020 hade 11,5 procent av 4 &ringarna i Ostergétland
overvikt och 3,4 procent fetma (Barnhalsovardsenheten, Region Ostergétland, 2020).

En av de vanligaste sjukdomarna hos barn ar karies. Barn som lever under simre socioekonomiska villkor
har karies oftare och dven mer omfattande kariesskador som kan leda till stort lidande for den enskilde och
aventyra livskvaliteten bade funktionellt och estetiskt (Folkhdlsomyndigheten, 2019; André Kramer, 2018).
Ar 2017 var kariesfriheten hos 6-aringar i Ostergotland 72 procent (Mastrovito, Blomma, & Johansson,
2018). WHOs mal ar att 8o procent av 6-aringar ska vara helt kariesfria 2020.

Ohilsosamma matvanor, otillracklig fysisk aktivitet, karies och fetma &r vanligare bland barn som bor i
omraden med 14g socioekonomi (Livsmedelsverket, 2018; Region Ostergétland, 2018). Ungdomar till
fordldrar med 1ag utbildning och/eller inkomst dter mindre gronsaker och fisk, och dricker mer lask. Barn
som lever i familjer med l4g socioekonomi utsitts for fler negativa livsstilsbeteenden dé fordldrarna oftare ar
inaktiva, har fetma och roker med mera (Gray, Hernandes Alava, Kelly, & Campbell, 2018).

WHO (2017) menar att insatser for att frimja halsosamma levnadsvanor for att minska 6vervikt och fetma
hos barn och unga bor starta tidigt och ha fokus pa hela familjens livsstil. Att frimja hilsosamma
levnadsvanor hos barn och unga har séledes en direkt paverkan pa barnens fysiska och psykiska hilsa och
vilbefinnande under barndomen och i vuxenlivet.

2.1 Styrdokument

Ar 2020 blev FN:s konvention om barnets rittigheter, barnkonventionen, lag i Sverige (SFS nr: 2018:1197). I
artikel 24 star: Barn har rétt att vixa upp i en milj6 utan risk att drabbas av 6vervikt och fetma som kan ge
upphov till livsldnga sjukdomar som diabetes, hjart- och karlsjukdomar och vissa cancerformer. Alla barn har
“ratt att atnjuta basta uppnaeliga hilsa”.

Ar 2015 antog FN:s medlemslinder Agenda 2030. Den innehiller de 17 Globala mélen for en ekonomiskt,
socialt och miljomassigt hallbar utveckling (FN, 2015). Agenda 2030 menar att god hélsa ar en
grundliaggande forutsittning for manniskors mojlighet att na sin fulla potential och att bidra till samhillets
utveckling. Manniskors hélsa paverkas av ekonomiska, ekologiska och sociala faktorer och inkluderar alla
dimensioner och méanniskor i alla dldrar. Héllbar utveckling innebir att vi tillgodoser dagens behov utan att
dventyra kommande generationers mdéjlighet att tillfredsstélla sina behov. Arbetet med att nd Hdlsosamma
matvanor, tillrdcklig fysisk aktivitet och rorelseglidje for alla barn och unga i Ostergotland 2030 ligger
helt i linje med Agenda 2030 intentioner och beror de flesta av de 17 malomradena direkt eller indirekt.
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Ar 2018 beslutade riksdagen 4ven att revidera det nationella folkhilsomalet till: Skapa samhilleliga
forutsattningar for en god och jamlik hélsa i hela befolkningen och sluta de paverkbara hilsoklyftorna inom
en generation (Prop. 2017/18:249).

De folkhilsopolitiska malomrédena omfattar:
1. Det tidiga livets villkor
Kunskaper, kompetenser och utbildning
Arbete, arbetsférhallanden och arbetsmiljo
Inkomster och forsérjningsmajligheter
Boende och narmiljo
Levnadsvanor
Kontroll, inflytande och delaktighet
En jamlik och hilsoframjande hélso- och sjukvard

PN A WD

Viktiga arenor for att na det nationella folkhdlsomalet ar en jamlik mddra-, barnhéalsovard, elevhilsa,
tandvéard och en forskola och skola av god kvalitet samt en meningsfull fritid.

Malet for hilso- och sjukvérden ir en god hilsa (2§) (SFS 2017:30). Ar 2018 kom de reviderade Nationella
riktlinjer for prevention och behandling vid ohilsosamma levnadsvanor (NRL) som numera dven omfattar
barn och unga fran 2 &rs dlder (Socialstyrelsen, 2018 a). De ger rekommendationer om vilka
radgivningsmetoder och vilket st6d hélso- och sjukvarden bor erbjuda vid ohdlsosamma levnadsvanor. For
barn 2-12 r med ohédlsosamma matvanor och/eller otillracklig fysisk aktivitet rekommenderas
familjestodprogram. Familjestodsprogram enligt riktlinjerna for levnadsvanor har fokus pa hela familjen och
inkluderar vanligen olika komponenter som samtal, information och praktiska 6vningar som syftar till att
stodja vardnadshavarnas forméga att vigleda sina barn till hidlsosamma levnadsvanor och en mer hilsosam
livsstil.

I Ostgétakommissionens slutrapport ges rekommendationer for att n en jamlik hilsa inom fem arenor:
boende och nérmiljo, kultur och fritid, skola och utbildning, arbete och férsérjning samt omsorg och hélso-
och sjukvard (Regionforbundet OSTSAM, 2014). Inom alla dessa arenor finns faktorer som paverkar barn
och ungas uppvaxtvillkor och dé i sin tur deras levnadsvanor. Ett mal ar att skapa forutsattningar for ett
aktivt sjukdomsforebyggande arbete, dir hilso- och sjukvérden diskuterar levnadsvanor som fysisk aktivitet
och matvanor utifrdn en helhetssyn pa hilsa och sjukdom. Ar 2016 antogs strategin Sitt Ostergétland i
rorelse vars syfte ar att starka ett 1angsiktigt arbete for jamlik hélsa genom okad fysisk aktivitet och integrera
planens intentioner i strategiska dokument (Region Ostergétland, 2017).

3 Vision

Hilsosamma matvanor, tillricklig fysisk aktivitet och rorelseglidje for alla barn och unga i Ostergotland
2030.

4 Syfte och metod

4.1 Syfte

Syftet med kunskapsunderlaget ar att skapa forutsiattningar for ett systematiskt arbete som framjar jimlika,
héllbara och halsosamma levnadsvanor och pé sé satt mojliggora en hélsosam vikt och en god munhalsa for
alla barn och ungdomar i Ostergotland.

Region
www.regionostergotland.se 7 (25) OSterg Otland


http://www.regionostergotland.se/

4.2 Malbild for kunskapsunderlaget

Kunskapsunderlaget kan bidra till ett samhille dar:

e fler barn och unga har hilsosamma levnadsvanor och dar ojamlikhet mellan grupper minskar

o kunskap, intresse och forutsittningar for halsosamma matvanor och fysisk aktivitet och rorelse 6kas
for alla barn och unga och deras familjer oavsett; kon, etnicitet, inkomst, utbildning, eller
funktionshinder

e samhillet erbjuder tillgidngliga, attraktiva, trygga och sdkra livsmiljoer, offentliga utrymmen,
motesplatser och gronomraden samt infrastruktur och innovativa 16sningar for att fraimja
hélsosamma matvanor och fysisk aktivitet och rérelse for alla barn och unga

e sambhillsaktorer i Ostergotland aktivt och langsiktigt samarbetar for att frimja hilsosamma
levnadsvanor for alla

e barn och unga och deras vardnadshavare dr reellt delaktiga och har inflytande.

4.3 Avgransningar

Fokus ligger pa matvanor och fysisk aktivitet for barn 0-18 ar.

4.4 Malgrupp

Kunskapsunderlaget vinder sig till politiker och chefer i linets kommuner och region Ostergotland, for att ge
berérda verksamheter forutsattningar for att foreslagna insatser forankras och ges stod.

Det konkreta arbetet foreslés till stora delar att genomforas av professionella i verksamheter exempelvis
modrahalsovard, barnhalsovard, forskola, skola, elevhilsa, tandhilsovard, kultur och fritidsverksamhet,
maltidsverksamhet, primarvard och barn- och ungdomsmottagningar, samhillsbyggnad, idrottsrorelsen,
friskvardsverksamhet och andra som direkt eller indirekt har inflytande i de fragor som berérs inom
kunskapsunderlaget.

4.5 Metod

Arbetet som foregick framtagning av kunskapsunderlaget finns beskrivet i underlagsrapporten fran
december 2019, bilaga 1. LGVO gav i juni 2020 projektgruppen ett fortsatt uppdrag att ta fram detta
kunskapsunderlag tillsammans med en arbetsgrupp med representanter fran olika verksamheter inom
regionen och lanets kommuner. Arbetet padborjades i oktober 2020.

Initialt presenterades bakgrunden till arbetet for att n samsyn kring arbetsomradet. Arbetsgruppen hade
under hosten 2020 fysiska méten och digitala avstamningar samt digital workshop. I samband med
workshopen lyftes sirskilt fysisk aktivitet och representant fran Sitt Ostergétland i rorelse och RF-SISU
deltog. I december 2020 lamnades en rapport till LGVO — ”Att vaxa upp”. Arbetsgruppen fick darefter
fortsatt uppdrag att slutfora arbetet.

Under véren har digitala avstamningar har skett cirka 1 gdng per ménad, bland annat har Region Varmland
och Region Visterbotten, som tagit fram regionévergripande strategier, presenterat sina arbeten. Deltagarna
har dven forankrat arbetet med kunskapsunderlaget i sina niatverk. En enkét har skickats till samtliga
kommuner. via tjanstemannanitverket for Folkhilsa for att kartldgga befintliga aktiviteter/insatser som sker
ilanet, riktat till barn och unga. Arbetet med kunskapsunderlaget har avrapporterats till Behovsberedning 1,
Beredningen for Folkhélsa, tjainstemannanéatverket for folkhilsa och dialog har skett med regionens
hilsokommunikatorer.

Parallellt p&gér en omvirldsbevakning dér bland annat arbetet inom Swelife och arbetet med levnadsvanor
och barnfetma inom den nationella kunskapsstyrningen {6ljs. Aven erfarenheter fran arbetet inom
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Generation Pep och liknande initiativ frén civilsamhallet tas tillvara. Arbetet ligger dven val i linje med Nara
Vard (SOU 2021:24).

For att arbetet ska bli langsiktigt héllbart behover en plan for implementering och kommunikation
formuleras i samrdd med kommunledningarna i lanet Implementeringsarbetet beh6ver vara en del av det
systematiska kvalitetsarbetet.

5  Aktorsbeskrivning

Kunskapsunderlaget utgir frin Ostgotakommissionens arenaperspektiv och beskriver de arenor dir barn och
ungas behov méste motas pa ett effektfullt sitt.

Mer information finns i underlagsrapporten, se bilaga 1.

5.1 Region Ostergétland

Region Ostergotland har i uppdrag att arbeta med linets utveckling i samverkan med kommunerna och
andra aktorer, i det ligger att ocksa arbeta hilsoframjande och forebyggande. Regionen ska skapa
forutsattningar for en utveckling som leder till en héllbar tillvixt med utgéngspunkt frén de lokala och
regionala forutsattningar som rader. Ut6ver dessa ansvarsomraden ansvarar regionen ocksa for hilso- och
sjukvérd och kollektivtrafik.

Folkhalso- och statistikenheten har som uppgift att initiera och utveckla det hélsofrimjande och
sjukdomsforebyggande arbete for att bidra till en god och jamlik hilsa i befolkningen, genom kartlaggningar
och analyser samt strategier och metodstod for folkhélsointerventioner.

5.1.1 Primarvard

I Vardval Primarvéard: Regelbok for auktorisation 2021, s 12, stér att:

“Leverantoren ska ansvara for generella insatser inom folkhdlsoarbetet i samverkan med andra aktérer
inom vdrdcentralens ndromrdde och ska arbeta ldngsiktigt och systematiskt for att uppnd en
hdlsofrdamjande primdrvdrd” (Region Ostergotland, 2021).

5.1.1.1 Barnhalsovarden

Barnhilsovarden (BHV) ska bidra till barnets basta mojliga fysiska, psykiska och sociala hélsa genom att
framja barns hilsa, forebygga ohélsa och tidigt identifiera och initiera dtgérder vid problem i barns hilsa
(Socialstyrelsen, 2014). Arbetet pd BHV styrs av olika lagar och riktlinjer s som Halso- och sjukvardslagen
(SFS 2017:30). I Vardval Primarvérd: Regelbok for auktorisation, s 11, star att:

”Leverantoéren ska framja barnets hdlsa, trygghet och utveckling genom att upptdcka och forebygga fysisk
och psykisk ohdlsa, bedriva hdlsoupplysning och skadeforebyggande verksamhet samt stodja fordldrar i
ett aktivt fordldraskap. Mdlet dr att bidra till en jamlik och rdttvis barnhdlsovard av god kvalitet. For att
uppna mdlen behover barnhdlsovdrden erbjuda insatser till alla barn och fordldrar och ytterligare
forstdrkta insatser till barn och fordldrar ndr det finns behov av det”.
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5.1.2 Modrahalsovarden

Kvinnohélsans uppdrag ar att genom hilsoframjande och forebyggande insatser och identifiering av risker
for ohilsa bidra till god sexuell och reproduktiv hilsa (Svensk forening for obstetrik och gynekologi, 2016). I
uppdraget ingar dven att minimera risker och sjuklighet for kvinnor och barn under graviditet, férlossning
och spadbarnstid.

Arbetet inom modrahélsovarden styrs av olika lagar och riktlinjer sd som Hélso- och sjukvardslagen (SFS
2017:30). Goda forutsattningar bor grundlidggas i familjen redan innan barnet fods, exempelvis genom
samtal om levnadsvanor och att uppmarksamma psykisk ohilsa. I médrahdlsovarden arbetar man utifran ett
basprogram, som ér ett erbjudande och en rekommendation till den gravida, for att pa ett strukturerat satt
uppticka behov av extra stod, information och insatser.

5.1.3 Ungdomshalsan

Ungdomshailsan riktar sig till unga mellan 13-21 ar. Ungdomshailsan ska erbjuda férebyggande insatser och
stod till hdlsosammare levnadsvanor samt identifiera patienter och grupper med 6kad risk for att utveckla
ohilsa och erbjuda tidiga insatser (Region Ostergotland, 2019b). Den nationella digitala ungdomshlsan
UMO erbjuder ocksa stod inom de omradena. Nytt ramavtal mellan regionen och kommunerna i
Ostergotland har slutits 2021.

5.1.4 Tandvarden

Med utgingspunkt i Tandvérdslagen (SFS 1985:125) har Halso- och sjukvérdsnamnden i Region
Ostergotland uppdraglt at Folktandvérden Ostergotland att ansvara for befolkningsansvaret for barn och
ungdomar upp till 19 ir (Region Ostergétland, 2019a).

Region Ostergotland och Folktandvarden Ostergétland har sedan flera r tillbaka arbetat for att minska
ojamlikheter i tandhilsa hos barn och unga genom sarskilda satsningar pa de omraden som uppvisar den
sdmsta tandhélsan — de sé kallade "Gula flackar omradena”. Att forebygga kariessjukdom ar en viktig del i
folkhélsoarbetet.

5.2 Lanets kommuner

P4 kommunnivé finns flera olika forvaltningar som har uppdrag mot barn och unga, exempelvis:
utbildningsforvaltningen, socialforvaltningens, samhallsplanering, fritid men ocksa andra verksamheter och
tjanster sd som folkhilsostrateg med kommunovergripande ansvaret for folkhélsa, elevhilsan, kostenhet,
familjestod (individ och familjeomsorg), ANDTS-samordnare och ungdomssamordnare.

5.2.1 Forskola

Arbetet i forskolan styrs av skollagen och laroplan for forskolan 2018, Lpfo, 2018. I skollagen 8 kap § 2 star
att:

“Verksamheten ska utgad frén en helhetssyn pé barnet och barnets behov och utformas sé att omsorg,
utveckling och ldrande bildar en helhet.”

Pedagogerna i forskolan ska framja barns utveckling, hilsa och vilbefinnande genom att ge férutsittningar
att utveckla en allsidig rorelseférmaga, uppleva rorelseglddje och naringsriktiga maltider (Lpfo18, 2018;
Giske, Tjensvoll, & Dyrstad, 2010).
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www.regionostergotland.se 10 (25) OSterg Otland


http://www.regionostergotland.se/
http://ledsys.lio.se/Document/Document?DocumentNumber=26350

5.2.2 Grundskola, forskoleklass och fritidshem

Arbete inom skolan styrs av skollagen och i Laroplan fér grundskolan, forskoleklassen och fritidshemmet
2011 (SFS 2010:800; Lgr 11, 2019). Striavan ska vara att skapa de basta samlade betingelserna for elevernas
bildning, tdinkande och kunskapsutveckling.

I kursplanen for vissa &mnen, s& som hemkunskap och idrott och hélsa, ingér kunskap om levnadsvanor.
I Laroplan for grundskolan (Lgr 11, 2019), Del 4 Fritidshemmet s. 25 stér att:

“Eleverna ska ges forutsdttningar att utveckla en allsidig rérelseformaga genom att fa delta 1 fysiska
aktiviteter och vistelse i olika naturmiljoer. Undervisningen ska ge eleverna majlighet att uppleva
rorelsegldidje och ddirigenom utveckla ett intresse for att vara fysiskt aktiva. Vidare ska undervisningen
bidra till en forstdelse for hur fysisk aktivitet och utevistelse kan pdverka hdlsa och vdilbefinnande.”

5.2.3 Elevhalsa

Elevhilsan ska fraimst arbeta halsoframjande och férebyggande och elevhilsans personal ska dven stodja
elevens utveckling mot utbildningens mal (2 kap. § 25. Skollagen). Genom elevhilsans uppdrag sitts
sambandet mellan ldrande och hilsa i fokus och elevhilsan knyts ddrmed narmare skolans uppdrag. En god
hélsa ar en viktig forutsattning for att klara skolan.

Den medicinska insatsen ska vid halsobesok tidigt identifiera problem eller symtom hos elever som kan
innebdara att de ar i behov av sarskilt stod eller andra insatser och i samverkan med elever, virdnadshavare
och skolans 6vriga personal arbeta for att ge eleverna kunskap om hilsosamma levnadsvanor och om
faktorer som bidrar till hilsa eller ohélsa (Socialstyrelsen, 2018b).

Den psykologiska insatsen ska bidra med psykologisk kunskap kring skydds- och riskfaktorer for elevers
hilsa, larande och utveckling, till exempel genom utbildning kring psykisk hilsa och ohilsa.

Den psykosociala insatsen ska bidra med kunskap om risk- och skyddsfaktorer for elevers hilsa, sociala
situation, larande och utveckling och ta till vara kunskap om elevernas generella psykosociala hilsa och
sociala situation i elevhilsans Gvriga arbete.

“Personal med specialpedagogisk kompetens kan utifran de uppgifter som finns om elevens hdlsa,
sociala situation med mera pa ett tidigt stadium mota eleven i skolsvarigheter och skapa
forutsdttningar for ldrandet” (Socialstyrelsen, 2018b, s. 24).

5.2.4 Andra aktorer kommun

5.2.4.1 Socialtjanst

Individ- och familjeomsorgens arbete styrs framst av Socialtjanstlagen, SoL (SFS 2001:453). Kommunernas
socialtjanst skall frimja manniskornas ekonomiska och sociala trygghet, jamlikhet i levnadsvillkor och aktiva
deltagande i samhallslivet. Arbetet handlar framforallt om att stodja barn och ungdomar i deras rattighet att
vaxa upp i trygga och goda forhallanden samt att starka familjers levnadsvillkor. Mélet for individ- och
familjeomsorg ar att stiarka formagan och mojligheten till social delaktighet for manniskor i ekonomiskt och
socialt utsatta situationer och att starka skyddet for utsatta barn.

5.2.4.2 Fritidsgérdar

Kan omfattas av kommunens kostpolicy.
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5.2.4.3 Kostenheten

Maten i forskola och grundskolan ska vara naringsriktig och kostnadsfri (SFS 2010:800) och dr ddrmed ett
viktigt verktyg for att frimja hilsa och utjaimna socioekonomiska skillnader. Méltiderna styrs av nationella
riktlinjer for méltider i forskola, skola och fritidshem (Livsmedelsverket, 2016) (Livsmedelsverket, 2019).

5.2.4.4 Samhallsplanering

Kommunerna har ansvar for att det finns en Gversiktsplan som beskriver den langsiktiga utvecklingen av den

fysiska miljon. Darefter sker detaljplanering som reglerar och faststéller en lamplig anvindning av mark- och
vattenomréaden (SFS 2010:900).

Tillgéng till en bra skolmiljo inne och ute &r en viktig forutsattning for att framja jamlikhet i halsa. Hur

boende och narmilj6 planeras och utformas spelar roll nir det giller att paverka majligheten till fysisk
aktivitet t.ex. aktiv skoltransport, lek och rekreation hos barn.

6 Ledning och styrning

Kunskapsunderlaget har fokus pa samhallets ansvar att skapa forutsiattningar for alla barn och unga, att ha

hilsosamma levnadsvanor och en god hilsa. Det bygger pa barnkonventionen och annan lagstiftning,
nationella riktlinjer och basta tillgdngliga kunskap.

Kunskapsunderlaget ar en beskrivning av vad som behovs for att na ldngsiktiga politiska méal och kommer att
omfatta en stor andel av de politiska nimndernas omraden inom kommunerna och regionen. Forslagen till
insatser i kunskapsunderlaget implementeras och férverkligas inom kommunernas och regionens respektive
verksamheter, genom styrdokument som beskriver hur mdlen ska nds. For att skapa samhilleliga
forutsattningar for god och jamlik hilsa hos alla barn och unga i Ostergotland beh6ver kommunerna och
regionen ge jamlikhet i hilsa hog prioritet och integrerar detta i alla politikomraden, bland annat i
styrdokument och handlingsplaner. Arbetet bor utga fran hilsans bestimningsfaktorer, se figur 1.
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Figur 1. "Ostgétamodellen for jamlik hdilsa — ett samspel mellan individ, miljo och samhdlle”. Orange fiirg
markerar de samhdlleliga forutsdttningar som dr avgérande for de individuella (gra)
bestamningsfaktorerna for hdlsa. Framtagen av Jolanda van Vliet och Margareta Kristenson, 2014,
baserad pa hdlsans bestdmningsfaktorer av Dahlgren och Whitehead (1991).
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Att fraimja hilsa och forebygga ohilsa bygger pa ett samspel mellan individen ansvar och samhillet
forutsattningar som illustreras av figur 2. For att underlitta for barn, unga och deras virdnadshavare att ta
ansvar for hélsan behover samhallet skapa likviardiga forutsiattningar for alla. Det ar darfor viktigt att
utveckla insatserna sa att de béde fortsatter att vara generella men ocksé anpassas tillolika grupper/
individers behov. Tanken ar att alla ska ges generella insatser men som ocksa kan anpassas till de som
behover mer, sé kallad proportionell universalism.

P
ﬁ@/f

\l/

|

Individens
eget ansvar

/\

Figur 2. Balans mellan individens och samhdllets ansvar for hdlsan; samhdllet har ansvar for att skapa
likvirdiga forutsdttningar for alla som underldttar for individen att kunna ta ansvar for sig egen hdlsa.
Illustration: Carolina Hawranek, Ostergotland 2014

Sambhallets ansvar
att skapa forutsattningar

For att ta tillvara den kunskap och erfarenhet som finns hos bade barn och forildrar och inom civilsamhillet
behovs en stor delaktighet i det kommande arbetet. I kunskapsunderlaget foreslas att ett personcentrerat
forhallningssitt tillimpas och att barn, ungdomar och deras forildrars syn pa hilsa inkluderas genom
delaktighet. Malet &r att fraimja barns och ungas formaga att ta ansvar for sig sjdlva och sin hilsa. Former for
detta behover utvecklas bade lansévergripande och lokalt.

WHO (2016) menar att insatser for att n en mer jaimlik hélsa bland barn, bor riktas mot att:

e frimja en hélsosam milj6 runt barnet
e ge vuxna runt barnet stod att vara positiva rollmodeller samt kunskap att vigleda barnet till
hélsosamma levnadsvanor.
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7 Fokusomraden

De mal och atgirder som foreslds utgar fran foljande tre omraden: 1. lansovergripande samverkan, 2.
levnadsvanor (framja, forebygga och behandla), 3. uppf6ljning, figur 3.

Delaktighet, jamstalldhet, jamlikhet, icke diskriminering och barnrattsperspektivet ska beaktas i alla
omréaden. Arbetet ligger i vil linje med WHOs rekommendationer for att minska 6vervikt och fetma hos barn

(WHO, 2017)

Halsosam uppvaxt

For att framja halsosamma,

héllbara levnadsvanor
for alla barn och unga i Ostergotland

2.2. Levnadsvanor

2.1. Levnadsvanor 5
1.Linsovergripand Forebygg och behandla . .
al;zxsgrkal:lan € Frdmja hilsosamma ohalsosamma 3. Uppfoljning
levnadsvanor levnadsvanor, karies,

overvikt och fetma

Figur 3 Fokusomraden

7.1 Lansovergripande samverkan

Om en hélsosam uppvixt for barn och unga ska uppnés ar samverkan mellan olika aktorer en forutséttning.
Insatser behdver goras inom ménga arenor (t.ex. Hélso- och sjukvard, forskola, skola, bostadsomréde, fritid).
Samverkan behover ske pa bade lansovergripande strategisk niva och lokalt. Arbetet for att fraimja en
hilsosam uppvixt behover vara kunskapsbaserat, det kraver kontinuerlig omvarldsbevakning av omradet.

Mil 1. En linsgemensam handlingsplan for att forbattra barn och ungas levnadsvanor finns antagen i
regionen och alla lanets kommuner i Ostergdtland.

Mal 2. Ett systematiskt forbattringsarbete, baserat pa kunskap och kompetens om hilsosamma
levnadsvanor och insatser som bidrar till att minska ojamlikhet i hélsa, pagar kontinuerligt inom
verksamheter som méter barn och unga.
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7.2 Levnadsvanor

Barnets forsta &r ar avgorande for att etablera hdalsosamma matvanor och fysisk aktivitet. Amning och
introduktion av livsmedel under barnets forsta ar ar centralt for barnets utveckling och tillvaxt. Halsosamma
levnadsvanor framjar en god hilsa. Det ar viktigt att stirka manniskors handlingsutrymme och méjligheter
till hdlsosamma levnadsvanor och se hur olika sociala grupper paverkas. Insatser inom omradet bor vara
bade framjande, forebyggande och behandlande.

For att frimja hdlsosamma levnadsvanor samt forebygga och behandla ohidlsosamma levnadsvanor i syfte att
minska karies, 6vervikt samt fetma hos barn behover insatser ske pa alla nivder i preventionspyramiden
nedan, figur 4.

Indikerad prevention

Riktar sig mot
beteende- forandringar
hos barnet och dess
familj
Selektiv prevention

Riktar sig till grupper eller
omréden dar risken ar storre an
iandra grupper

Fokus pa riskfaktorer

Universell Prevention

Riktar sig till en hel population, t.ex.
befolkningen i stort eller i en hel befolkning

Fokus pa riskfaktorer

Halsoframjande arbete
Utgéar fran faktorer som starker halsan

Fokus pa friskfaktorer

Figur 4. Preventionspyramid, ddr de gront riktar sig till alla barn och familjer oavsett behov, och
dar gult riktar sig till omrdden, grupper eller individer med storre behov.

Regionen och kommunerna féreslas utifran sina respektive uppdrag och ansvarsomraden tillhandahalla
héalsofraimjande och forebyggande insatser, utbildning samt st6d, vard och behandling. Det ar centralt att
miljoer dar barn vistas bidrar till att 6ka kunskapen om hilsosamma matvanor och fysisk aktivitet.

Mal 3: Alla barn ges mojlighet till hdlsosamma matvanor i enlighet med Nordiska
naringsrekommendationer (NNR 2012) och livsmedelsverkets kostréd, 2030.

Mal 4: Alla barn och unga ges majlighet att na gillande rekommendationerna for fysisk aktivitet och
stillasittande (FYSS, WHO), 2030.

Mal 5. Barn och unga med ohilsosamma matvanor och otillracklig fysisk aktivitet erbjuds réd och stod i
enlighet med nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor (NRL),
2025.

Mal 6. Alla barn och unga med fetma erbjuds stod och behandling utifran barnet/den unges/familjens
behov och forutsattningar, 2025.
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7.3 Uppfoéljning och utvardering

For att kvalitetssdkra arbetet kriavs uppfoljning av de insatser som genomfors pé regional och lokal niva.
Regionen och kommunerna foreslas besluta om indikatorer for uppfoljning av implementeringen samt
koppla dessa till de utfallsindikatorer som finns i mélen nedan. Uppf6ljning av insatser planeras i samband
med beslut om insatsens genomférande.

Mal 7. Minskad andel barn och unga med 6vervikt och fetma, 6kad andel kariesfria barn, 6kad andel barn
och unga med hilsosamma matvanor och som ar fysisk aktiva i enlighet med gillande rekommendationer &r
2030.

Mal 8. Minskade skillnader mellan olika geografiska omraden avseende ohidlsosamma levnadsvanor, karies,
overvikt och fetmahos barn och unga, ar 2030.

8 Insatser och atgardsforlag

Kunskapsunderlaget utgir fran Ostgotakommissionen for folkhilsas arenaperspektiv och beskriver regionens
och kommunernas verksamheter dir barn och ungas behov mots pé ett effektfullt satt, se figur 4
(Regionforbundet OSTSAM, 2014). Detta kan ske genom att skapa nitverk for samverkan som arbetar
utifrdn kunskapsstyrning annan etablerad kunskap inom omradet.

Tidslinje intervention barn och unga

Riktade insatser
Stéd och omsorg
Habiliteringen
Barn och ungdomspsykiatrin
Barn och kvinnocentrum
Fordldra- och aq .. » =
- Beamhet Rad stid och hil=a/barnhilsan

Graviditet o 1 2 2 4 5 6 7 8 ¢© w0 11 12 13 14 15 16 17 18 ar

Generella insatser
Folktandvirdan (FTV)
Farzkolan Skola & Fritids
MVC BVC Elavhilsan
Ungdomshalsan

Figur 4. Tidslinje intervention barn och unga, dar blatt omfattar regionens verksamheter, gult kommunens
verksamheter och gront gemensamma verksambheter.

Pa foljande sidor rekommenderas atgiardsforslag for de fokusomraden som arbetsgruppen identifierat.
Atgirdsforslagen ir bade pa strategisk- och genomforandenivé. Varje kommun och regionen kan besluta
kring implementering av dessa. Matrisen innehaller dven forslag kring uppfoljning och utvardering.
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8.1 LansOvergripande samverkan

M3l 1. En linsgemensam handlingsplan for att forbéttra barn och ungas levnadsvanor finns antagen i
regionen och alla lanets kommuner i Ostergotland (2022).

Mal 2. Ett systematiskt forbattringsarbete, baserat pa kunskap och kompetens om, hialsosamma
levnadsvanor och insatser som bidrar till att minska ojamlikhet i hélsa, pagar kontinuerligt inom
verksamheter som méter barn och unga.

Strategisk niva

Genomforande

Ansvarig

Utviardering

Implementera och £6lj upp
linsgemensamma
handlingsplanet/insatser for
Hilsosam uppvixt i
Ostergotland.

Lokala handlingsplaner/ styrande
dokument tas fram eller integreras
i befintliga dokument.

Regionen, linet
kommuner i

samverkan med
berorda aktorer.

Handlingsplan/styrande
dokument ir inférlivat och
f6ljs upp inom ordinarie
styrsystem for berdrda
verksamheter.

Tillsdtt resurser for
implementering och férvaltning
for ett langsiktigt hallbart arbete.

Regionen och
lanets kommuner
i samverkan.

Konkreta
uppfoljningsindikatorer dr
framtagna och redovisas
arligen.

Definiera och skapa en struktur
for lins6vergripande samverkan..

Regionen och
lanets kommuner
i samverkan.

Struktur for
linsgemensamma samverkan
finns.

Uppdrag till styrgrupp.

LGVOQE)

Uppféljning och vid behov
revidering bor ske drligen

Identifiera och genomféra
linsévergripande
insatser/aktiviteter sa som
gemensamma utbildningsdagar.

Regionen och
lanets kommuner
i samverkan.

Struktur for
linsgemensamma insatser
finns.

\Verka for ett langsiktigt och
héllbart utvecklingsarbete fér
Hilsosam uppvixt i
Ostergotland.

Samarbete mellan forskarvirlden
och verksamheter som arbetar
med barn och unga och deras
levnadsvanor?

Regionen och
lanets kommuner
i samverkan.

Strukturer for
omvirldsbevakning och
spridning av kunskap finns i
regionen och kommunen?

Kommunikation: gemensamt
budskap, gemensam digital
kunskapsplattform: material,
verktyg, metoder, spridning av
goda exempel.

Regionen och
lanets kommuner
i samverkan.

Gemensamt budskap
kommuniceras.

Kontinuerligt identifiera behov av
och genomféra linsévergripande
utbildningsinsatser.

Regionen och
lanets kommuner
i samverkan.

Struktur for aterkommande
fortbildning finns.
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8.2 Levnadsvanor

8.2.1 Framja halsosamma levnadsvanor (universella insatser)

Mal 3. Alla barn ges mgjlighet till hilsosamma matvanor, i enlighet med Nordiska
naringsrekommendationer (NNR 2012) och livsmedelsverkets kostréd till ar 2030.

Mal 4. Alla barn och unga ges mojlighet att né gillande rekommendationerna for fysisk aktivitet och
stillasittande, i enlighet med FYSS 2021 till ar 2030.

Frimja hilsosamma
matvanor, fysisk
aktivitet och
rorelseglidje genom
hilsofrimjande miljoer i
forskola, skola och
fritidshem.

rollmodeller.

Strategisk niva Genomforande Ansvarig Utvirdering
Mojliggor 61 barn, unga och Linets Forum f6r delaktighet finns.
pedagoger att vara delaktiga och ha kommuner
inflytande i arbetet for att frimja
héllbara och hilsosamma levnadsvanor
inom forskola/skola.
Moijliggor f6r vuxna inom férskola, Linets Utbildning/ handledning etbjuds.
skola och fritidshem att vara positiva kommuner

Utveckla ett systematiskt
kvalitetsarbete kring levnadsvanor.

Regionen och
linets
kommuner

Arbetet med levnadsvanor ingir
som en del i det systematiskt
kvalitetsarbete.

Erbjud arenor {61 att dela med sig
av/ta del av goda exempel inom linet.

Regionen och
lanets

kommuner
Sikerstall halsosam mat i forskola och Linets Foljs upp i lokala handlingsplaner
skolan samt begrinsa tillgangen till kommun och pé verksamhetsniva.
ohilsosam mat i forskola och skola.
Ta fram en lokal livsmedels-/ Linets Foljs upp i lokala handlingsplaner
kostpolicy som utgir frin Nationella kommun och pi verksamhetsniva.
riktlinjer f6r maltider i férskolan och
skolan. Beakta dven den regionala
livsmedelsstrategin.
Erbjud dietistkompetens inom Linets Dietistkompetens finns.
kommunen riktad mot verksamheter kommuner
som moter barn och unga.
Sakerstill att barn och unga erbjuds Linets Uppféljning utifrin boverkets

forskole- och skolgirdar som bjuder in
till rérelse i enlighet med boverkets
vigledning (2015) vid planering,
utformning och férvaltning av skolans
och férskolans utemiljé.

kommuner i
samverkan med
berorda
aktoret.

riktlinjer.
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Frimja hilsosamma
matvanor, fysisk
aktivitet och
rorelseglidje genom att
erbjuda hilsofrimjande
miljéer i ndromradet.

hilsosamma matval ir littillgingliga och

samverkan med

Strategisk niva Genomforande Ansvarig Utvirdering
Moijliggora att barn kan ta sig till Linets Resvane-kartliggning av
Fortsittning: forskola/skola att utan att behova dka bil, ex kommuner resor till och frin
o gaende skolskjuts. forskola/skola.
Frimja hilsosamma
matvanor, fysisk - . -
el St e Sakerstall att fysisk aktivitet 4r en integrerad del | Lénets Enkit till skolor med
rorelseglidie genom av skoldagen och erbjud minst 60 min daglig kommuner fragor kring fysisk aktivitet
hilsofrimjande miljGer i fysisk aktivet under en skoldag (Idrott, under skoltid.
f5rskola, skola och rorelsebrytande aktivitet, rastaktivitet) som
R n— frimjar rérelsegladje.
Friluftsliv integreras i verksamheter ex Oppna Linsstyrelsen, Att alla barn och
forskolan, skolor och fritids. linets ungdomar ges mojlighet att
kommuner regelbundet vistas i
naturen.
Begrinsa reklam och exponering av Regionen och
ohilsosamma livsmedel i milj6er dir barn och linets
unga vistas. kommuner
I samverkan med niringsidkare verka for att Kommunen i Uppf6ljning av utbud,

placering i butik, pris,

prisvirda genom att paverka utbudet i kiosker niringslivet forsiljning?

och affirer.

Moijliggora idrottsaktiviteter i anslutning till Linets Andel skolor

skoltid for alla barn oavsett familjens ekonomi. kommuner, idrottsaktivitet i anslutning
foreningar till skoltid.

Moijliggora fysisk aktivitet i bostadsomriden, Linets Antal

foreningsliv. Tillgang till cykelbanor, kommuner, spontanidrottsplatser/

idrottsplatser/lekplatser i bostadsomraden, regionen, lekplatser och aktiva

nithet till grénomraden. féreningar féreningar i

bostadsomriden.

Skapa forutsittningar for alla att vistas i
naturen, frimja bostadsndra naturomraden

Regionen och
Linets

Nirhet till grénomraden

kommuner
Marknadsfor littillgangligt och samlad Regionen, Synlighet pd kommunernas
information om fritidsaktiviteter for barn och lanets hemsida.

unga.

kommuner i
samverkan med
berorda
aktoret.

Erbjud barn och
forildrar, lattillganglig
och relevant
information, vigledning
och stéd om
hilsosamma
levnadsvanor,

Inspirationsforeldsningar inom forskola/skola,
Oppna forskolan/pa familjecentraler.

Regionen och
lanets
kommuner

Antal genomf6rda
aktivitetet.

Erbjud aterkommande hilsosamtal om
levnadsvanor och munhilsa.

Regionen och
linets
kommuner

Uppféljning via journal.

Ta fram en fortbildningsplan f6r barn och
forildrar — som 16per genom BHYV, tandhilsan
och elevhilsan.

Regionen och
linets
kommuner

Fortbildningsplan finns.
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8.2.2 Forebygga och behandla (selektiva och indikerade insatser)

Mal 5. Barn och unga med ohilsosamma matvanor och otillracklig fysisk aktivitet erbjuds rad och stod i
enlighet med nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor (NRL),

2025.

Mal 6. Alla barn och unga med fetma erbjuds stod och behandling utifran barnet/den unges/familjens
behov och forutsattningar, 2025.

Strategisk niva

Genomforande

Ansvarig

Utvirdering

Erbjud barn och férildrar
littillganglig och relevant
information, rad och stod
vid ohilsosamma

Implementera nationellt
vardprogram vid ohilsosamma
levnadsvanor.

Regionen och
linets kommuner
(Elevhilsan)

Virdprogrammet implementerat
och arbetas utifrin.

Ta fram lokala rutiner for nir, hur
och vem ohilsosamma
levnadsvanor ska
uppmirksammas, d.v.s.
systematiskt identifiera och
bedoma levnadsvanor.

Regionen (MHYV,
BHYV, tandvirden)
och linets

kommuner
(Elevhilsan).

Andel barn och unga i olika
aldrar dir levnadsvanor har
dokumenterats i journal.

Andel barn med ohalsosamma

matvanor och/eller otillricklig
fysisk aktivitet.

med Overvikt och fetma
rad och stod utifrin
nationella riktlinjer.

journalen.

levnadsvanor.
Regionen (linets kommuner) Regionen och Andel barn, av alla barn med
erbjuder familjestédsprogram vid linets kommuner ohilsosamma levnadsvanor, som
ohilsosamma matvanor och/eller (Elevhilsan) fatt familjestodsprogram/rad-
otillricklig fysisk aktivitet for barn givande samtal vid ohédlsosamma
2-12/18 ar samt ridgivande samtal levnadsvanor.
vid otillrdcklig fysisk aktivitet for
unga 13-18 ar.
Utveckla och implementera Regionen och Virdprogrammet implementerat
regionalt vardprocessprogram. linets kommuner och arbetas utifran.

(Elevhilsan)
Erbjud barn och unga Sitt diagnos och dokumentera i Regionen Via journal

Regionen och linets kommuner
tillimpar lokala rutiner f6r: ndr, var
och av vem barn med 6vervikt
eller fetma far stod och rad att nd
en halsosam vikt.

Regionen och
lanets kommuner
(Elevhilsan)

Andel barn med fetma som far
stéd och behandling i enlighet
regionalt
vardprogram/nationella riktlinjer
av barn med fetma.
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8.3 Uppfdljning

Mal 7. Minskad andel barn och unga med 6vervikt och fetma, 6kad andel kariesfria barn, 6kad andel barn
och unga med hélsosamma matvanor och som ar fysisk aktiva i enlighet med gillande rekommendationer &r

2030.

Mal 8. Minskade skillnader mellan olika geografiska omraden avseende ohidlsosamma levnadsvanor, karies,
overvikt och fetma hos barn och unga, ar 2030.

Strategisk niva

Genomforande

Arena

Utvirdering

Sakerstall att det finns en
struktur £Or att f6lja upp
barns halsostatus och
levnadsvanor regelbundet
samt en struktur for att
uppmirksamma
ohalsosamma levnadsvanor
och risk for framtida katies,
6vervikt och fetma tidigt.

Det finns rutiner for aterkommande
uppfoljning av 6vervikt och fetma
(utifran ISO BMI) inom BHV och
elevhilsan.

Regionen och
lanets
kommuner
(elevhilsan)

Andel barn med 6vervikt och
eller fetma (vid 4 drsbesoket,
vid 10 ar och ar 1 eller 2 pa
gymnasiet).

Minskade skillnader mellan
olika geografiska omraden.

Det finns rutiner for dokumentation
och uppféljning av fysisk aktivitet
och stillasittande inom BHV och
elevhilsan i enlighet med nationellt
vardprogram vid ohilsosamma
levnadsvanor.

Regionen och
linets
kommuner
(elevhilsan)

Andel barn som dr tillrickligt
fysisk aktiva (vid 4 drsbesoket,
vid 10 ar och ar 1 eller 2 pa
gymnasiet).

Minskade skillnader mellan
olika geografiska omraden.

Det finns rutiner for dokumentation

Regionen och

Andel barn med hilsosamma

och uppféljning av ohilsosamma ldnets matvanor (vid 4 drsbesoket,

matvanor inom BHV, tandvarden kommuner vid 10 ar och ar 1 eller 2 pa

och elevhilsan i enlighet med (elevhilsan) gymnasiet).

nationellt vardprogram vid

ohilsosamma levnadsvanort. Minskade skillnader mellan
olika geografiska omraden.

Dokumentation av karies och Regionen Andel kariesfria barn vid 6 ars

uppfoljning enligt gillande rutiner. (tandvarden) alder.

Minskade skillnader mellan
olika geografiska omraden.
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