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Bakgrund och metod

Under oktober 2022 intervjuades kommun- och regionpar i syfte att ge dterkoppling pa Swelife’s
strategiska innovationsprojektet Prevention Barnfetma (PBF) och ta vara pa kunskap som
genererats kring Sveriges utmanande och frimjande faktorer i arbetet att forbattra barnhélsan.

Tidigt i PBF projektet sa identifierades det att kommuner och deras tillhorande regioner var
viktiga aktorer for att pa samhillsniva arbeta med frimjande och forebyggande mot barnobesitas.
Under 2020—2021 inleddes aktiviteter med att identifiera dialogpartners som skulle vara en del
av projektet.

Fyra kommun- och regionpar som varit i kontakt med PBF valdes ut for en intervju. Intervjuerna
genomfordes digitalt av en representant fran PBF och bdde kommun och region var samtidigt
med i intervjun, forutom i ett fall dar de intervjuades var for sig. Fragorna som stilldes handlade
om hur de upplevt interaktionen med projektet, samverkan mellan kommun och region och
Sveriges nationella preventionsarbete for barnobesitas. Intervjuerna skrevs ner i forkortad form
och analyserades sedan tillsammans.

Under 2021 och 2022 har de kontaktade kommunerna och regionerna haft varierad interaktion
med projektet: ett par har haft tiat kontakt, ett par upplever att de skulle vilja men inte paborjat
samverkan med projektet, tvd par som aktivt tackade nej till att medverka. Gemensamt for de fyra
kommunregion paren ir att de ar relativt smd, kommunerna har en medianbefolkning pa ca 12
900 invanare och regionerna har en median pa ca 246 000 invénare.

Utvardering i korthet

Framjande faktorer Utmaningar

Projektet Prevention | Kontakten med Otydlighet i erbjudande och
Barnfetma | medarbetare i projektet  utférande

Kommun och region | Vilja och intresse av att ~ Svart att na foraldrar
jobba med barn och
ungas hélsa. Prevention
av barnfetma anses inte
kontroversiellt

Samverkansproblem

Nationellt | Fler goda exempel och Saknas lagstiftning
metoder

Interaktion med projektet Prevention Barnfetma

Det finns ett upplevt behov for en oberoende aktér som samordnar och viagleder kommuner och
regioner i preventionsarbete. Projektet har upplevts som potentiellt hjdlpsamt och vilbehovligt,
men har ocksa fungerat som en viackarklocka for organisationer. Deltagare har uppskattat de
medarbetare som de traffat genom projektet, givande dialoger, och hur diskussionerna fungerat
som en tankesmedja. S4 trots projektslut ser man att man kan anvinda presentationer eller
liknande vidare i etablerade natverk for att halla fragan vid liv.

Tyvérr sa har erbjudandet fran projektet varit otydligt. Hur projektet marknadsforts skulle
kunnat varit battre och hade underlittat forankringsarbete mot politiken for bAide kommun och
region, till exempel s& hade det varit viktigt att trycka pa vad varje aktor tjanar pa att gd med i det.
Den kommun och region som arbetat titast med projektet upplever att det saknats en rod trad,
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konkreta insatser och forsknings integrerat arbete. Regionen har dven upplevt att det hade
behovts tydligare kommunikation om hur lite praktiskt arbete som projektet tanktes utfora. Dels
for att halla forvantningarna realistiska och for att organisationerna skulle kunna arbeta for
internt stod (ex. processledare). Den kommun som valde att inte gd med upplevde att de redan
hade satsat pa foraldrastod och inte hade resurser att g in i PBF dialoger. Det som de sag som
potentiell nytta med projektet var kartlaggning och ett verktyg for att hantera data. Man sag att
det ar en komplex fraga och ett tioarigt projekt hade potential till att 4&stadkomma ndgot, men den
kortsiktiga finansieringen pa tva ar kan ifragasattas.

Kommuner och regioner ser prevention av barnobesitas som en bra utgangspunkt for ett projekt
av detta slag. Det anses inte vara for kontroversiellt eller for brett, da det adr avgriansat till en
specifik grupp (0—6-aringar). Ett forslag man kan fundera pa ar att mojligen vinda pa det och
uttrycka det i mer salutogena termer sa som “hilsosam uppvixt”. For individer s kan omradet
vara skambelagt och det finns stigma. Visionen ”"Noll fetma vid skolstart” upplevs som ett mycket
ambitiost mal. De aktorer som upplevts ha saknats i projektet ar naringslivet och lokala aktorer.
Man ser framforallt att aktorer inom matlandskapet ar viktiga att na, s som dem lokala
livsmedelshandlarna, kioskerna eller liknande.

Utmaningar for region och kommun

Det finns olika utmaningar for kommuner och regioner for att de agerar inom olika arenor trots
det sa overlappar de ibland. En gemensam utmaning &r att na féraldrar. Men det finns dven
skillnader kommuner sinsemellan. Regioner ar generellt battre pa att arbete med traditionell
sjukvard dn prevention och hilsofraimjande insatser.

Under projektets ging har potentiella utmaningar for ett forebyggande arbete identifierats genom
litteratur (se rapporten Insatser pa samhéallsniva for att forebygga 6vervikt och fetma bland barn
0-6 ar pa projektets hemsida) och dven i dialog med kommun och region. Dessa inkluderar: brist
pa kompetens och resurser, utmaningar i samverkan mellan aktorer, svarigheter med forankring i
den lokala organisationen och utviardering. I intervjuerna sa bekréftades att man stott pd nimnda
utmaningar. Kompetenser som upplevdes saknas var hur man arbetar hilsoframjande och
forebyggande, samt hur man driver och arbetar med stora processer i kommunal-regional
verksamhet. Resurser och prioriteringar ar en sjalvklar barriar. Forankring ser man tar lang tid
vilket ar forvantat med stora samhallsproblem. Detta pa grund av perspektivtrangsel.

Gillande samverkan och samverkansstrukturer sé anses det vara nodvandigt for fungerande
preventionsarbete, dels mellan aktorer men ocksa mellan kommuner da barn ror pa sig 6ver
kommungranser. Regionernas regionala utvecklingsavdelningar nimns som en extra svar
samverkanspart for tva regioner. I ena fallet pa grund av att det regionala ansvaret innebar att
tre pilotkommuner kravs for att ga in i en process, och i andra fallet for att de arbetar mer med
naringsliv. Problemet med samverkan ute i verksamheten lyfts ocksa, dar det ar for fa personal
for att bade aterkoppla till kommunen och inom den egna verksamheten. Man upplever att dessa
samverkansproblem inte dr unika f6r prevention av barnobesitas utan géller ménga fragor dar
man behover interagera med andra aktorer.

Betydelse av nationella insatser for prevention av
barnobesitas

Prevention kraver langsiktiga perspektiv och det skulle behovas pilotprojekt och exempel som
visar pa hur man kan arbeta. Man 6nskar ett smorgardsbord av verktyg och metoder for
kommuner att vilja fran utifran deras behov. Bittre information till samhallet. Att genomfora
hélso- och socioekonomiska analyser for att lyfta dem pa nationell niva anses viktigt. Sedan
behover dven Lansstyrelsens nya uppdrag inom folkhilsa komma igéng, fortskrida och
utvirderas. Lagar och regleringar, inklusive sockerskatt och subventioner pé frukt och gront ses
som viktiga nationella handelser. Begriasning av reklam. Dessutom sa lyftes fragan om
avsaknaden av en lag for hur en kommun och region ska arbeta med folkhilsa. Det behovs bli
tydligare hur man arbetar tillsammans med fragorna och akt6rers ansvar. Dock sd bér man vara
forsiktig med tvingande insatser ovanifran da de potentiellt inte skulle fungera. Det finns en
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forhoppning om att inte skapa mer statistik, men att hitta ett mer sammanhallet/latt sitt att
analysera och presentera den pa.

Framtiden

For de kommuner och regioner som deltagit i intervjuerna finns ingen gemensam vig framaét,
utan alla gér sin egen vig. En region ldgger fokus pa den statliga utredningen “Borja med barnen!
Folja upp hélsa och dela information for en god och néra vard (SOU 2021:78)” for att sakerstélla
ett sammanhaéllet vardprogram till det att barnen och en annan region viantar pa klartecken kring
ny ledning. En kommun satsar pa att starta upp ett projekt kring fraimjande matmiljoer och en
annan vill fortsitta sina interventioner och utvirdera det som gors, samt arbeta med
kostnadsberékningar.

I fortsiattningen sd kan man ta med sig att det ar viktigt att hitta ett ssmmanhang i den lokala
organisationen, kommun eller region, som ett projekt som Prevention Barnfetma passar in i. Det
ar svart att driva fragorna separat.

Reflektioner

Att arbeta med barns hilsa och forebygga barnobesitas dr komplext och kraver flera insatser och
samverkan mellan ménga aktorer. Det tar tid att forankra agendor och policyer inom
organisationer, men nar man lyckas har man stor potential till att fa ldngsiktiga forandringar.
Genom projektet sa har vi genererat en storre forstaelse for organisationernas
forankringsprocesser och olika kontexter.

Det finns ett behov av mer struktur och delande av goda exempel, for det utfors manga insatser i
landet. En struktur skulle kunna hjilpa att fa en battre 6verblick pa det som pagar. Dessutom, att
kunna sprida och dela med sig av lyckade exempel hade skapat mer motivation och inspiration for
andra att vaga ta tag i fragan.

Genom de intervjuer presenterade i denna rapport och den enkit som genomfordes 2021 (se
rapporten Sammanstallning fran enkéatgruppen pa projektets hemsida) har projektet byggt en
storre forstaelse och kunskapsbas om kommuner och regioners utmaningar och mgjligheter.
Utifran denna plattform kan man nu gé vidare med arbetet att forebygga barnobesitas for att
starka och samordna det goda arbete som redan gors.
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Tack

Tack till alla deltagande kommuner och regioner for den tid som ni avvarat for projektet och
slutligen for dessa intervjuer. Mycket kloka och spinnande samtal har lyft nyfikenheten och
intresset fran oss alla.
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