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Forord






Det svaere valg

| 2008 havde filmen WALL-E premiere. En film som pa mange mader
er mere aktuel i dag end pa premieredagen!

Og hvorfor sa denne association fra DET SVARE VALG til WALL-E?

Filmen, som foregar i en fjern fremtid, viser en forurenet jord -
begravet i affald og forladt af mennesker.

| det ydre rum svaever rumfaerger rundt. Efter flere generationer i
rummet, serviceret af robotter og omringet af skaerme er mennesket
blevet pacificeret til en grad, hvor de har mistet al lyst til selv at sgge
og udvikle ny viden. De har udviklet sig til overvaegtige larve-lignende
former med en stor uformelig krop med fire sma lemmer, der ikke
kan bruges til noget. Al kommunikation mellem mennesker sker via
skaerme — ingen snakker "fysisk” sammen mere. De udszattes konstant
for reklamer, og alt kgbes ind i XXL. Indkgb af ydelser og service sker
elektronisk.

Lyder dette bekendt?

Nu er det selvfglgelig ikke sort alt sammen, men ser man pa
data om danskernes sundhed, er vi maske pa vej ind i en WALL-E
virkelighed.

Fakta

Mere end V2 af den danske befolkning er moderat eller svaert over-
vaegtige. Dette star i kontrast til, at kun ca. V7 af befolkningen vurderer,
at deres vaegt er for hgj.

Antallet af mennesker med diagnosen type 2-diabetes er naesten
tredoblet i perioden 2000-2018, hvilket maske ikke er sa underligt set
i lyset af den stigende overvaegt.

Hver eneste dansker spiser i gennemsnit mellem 20 og 30 kg sukker
om aret, og kun ca. V3 af befolkningen motionerer ift. anbefalingerne.



/10 af befolkningen spiser ikke de anbefalede 600 gram frugt og grgnt
om dagen, og det er stadig ca. Vs af befolkningen, der ryger. Igen star
dette i kontrast til, at kun ca. V2 af befolkningen opfatter sig selv som
vaerende usund.

Kigger vi lidt pa de unge, sa bruger de ca. Vs af deres vagne tid foran en
skaerm.

Sa virkeligheden fra WALL-E er ikke sa fjern, som man kunne tro.
Faktisk naermer vi os den — og dét desvaerre med hastige skridt,
ikke konkret, men i overfgrt betydning. Vi ma derfor spgrge os sely,
hvordan vi bedst udvikler og leverer de innovative sundhedsfaglige
lgsninger, der netop ggr, at vi ikke med ét sidder tilbage som men-
neskerne i WALL-E.

To be WALL-E or not to be WALL-E

Nggleord som brobygning, samarbejde og vidensformidling er essen-
tielle set fra Komiteens side, hvis vi vil eller skal imgdega den ene side
af den beskrevne udvikling. Samarbejde, brobygning og vidensfor-
midling er dybt indlejret i Komiteens DNA. Hvilket tydeligt afspejles

i Komiteens arbejde, men ogsa i Komiteens samarbejdsflader og sam-
arbejdspartnere, som ar efter ar hele tiden udvikles og udvides.

Den anden side er den praktiske vej. Ogsa den vej har Komiteen
mange ars erfaring med. Vejen kan lyde enkel, men har talrige forgre-
ninger. Det er lettere sagt end gjort, men det er absolut ngdvendigt.
Det handler helt konkret og lavpraktisk om at klaede mennesker pa
til bedre at kunne traeffe det svaere valg om at tilvaelge frugt og grant
frem for slik og kager og flere gature frem for timer foran skaermen.

Med udgangspunkt i sin uafhaengighed og sin almennyttige fundats
er Komiteen unikt godt placeret til netop at varetage rollerne som
vidensformidler, vidensmaegler og brobygger og dermed ogsa rollen
som projektudvikler, koordinator og leverandgr og saledes veere med
til at ggre viden til virkelighed.

Som koordinator af Det Faelles Sundhedstelt pa Folkemgdet facili-
terer Komiteen samarbejdet mellem de 16-20 organisationer, der
hvert ar vaelger at vaere med i teltet. Teltet er et godt eksempel p3,
at samarbejde "gg@r steerk”. Med Folkemgdets naeststgrste telt samler



teltet suveraent det stgrste antal sundhedsaktgrer og er dermed ogsa
epicenter for de mest relevante sundhedsdebatter, der er pa Folke-
mgdet.

BgrnUngelLiv, som siden 2015 har vaeret ledet af et tvaerfagligt sekre-
tariat placeret i Komiteen, har igennem arene bygget bro mellem
kommuner og forskningsinstitutioner. Og i Ungeprofilpartnerskabet
under BgrnUngeliv er 14 organisationer gdet sammen om at under-
s@gge unges trivsel i Danmark.

LAR AT TACKLE programmerne har siden 2006 vaeret udbredt natio-
nalt. Kurserne bidrager til at styrke deltagernes helbred, sundheds-
adfzerd, trivsel og tro pa egne evner pa en lang raekke omrader (self-
efficacy). Noget af det, der arbejdes med, er netop gode vaner i for-
hold til fx kost, fysisk aktivitet og s@vn. Siden vi implementerede det
fgrste program i perioden 2006-2008, er der kommet yderligere fem
programmer til. Alle afstedkommet pa baggrund af den efterspgrgsel
der har vaeret fra kommunerne.

| Kompetencecenter for Amning arbejdes der ogsa med at styrke den
enkelte lille nye families self-efficacy i forhold til amning gennem
netop de sundhedsfaglige personer, der er omkring den nye familie.
Og med de syv nationale netvaerk for sundhedspersoner arbejdes der
hele tiden med at gge viden og videns- og erfaringsudveksle fagfol-
kene imellem. Vi sgrger ikke kun for uddannelse og vidensdeling i
Danmark, men ogsa i Grgnland.

| Robusthedsprogrammet arbejdes der ogsa med en afart af self-
efficacy nemlig mentalisering. | flere interventioner — fra gravide i
almen praksis til nye fuldmaegtige hos Rigsadvokaten — arbejdes der
netop med mentalisering i de faser, der er aktuelle for den givne
malgruppe.

Komiteens stgrste partnerskabsprojekt er Partnerskabet Sammen om
Mental Sundhed. Her udgves Komiteens brobygningserfaring og sam-
arbejdsfacilitering til det ypperste. Naesten 50 organisationer pa tvaers
af arbejdstager og arbejdsgiver, offentlige og private organisationer
har Komiteen formaet at samle omkring samme bord med samme
mal: Hvordan styrker vi sammen og pa tvaers den mentale sundhed pa
danske arbejdspladser.



Med afszet i den bedst mulige viden og metodik vil vi i Komiteen
bidrage alle de steder, vi kan, hvor der arbejdes med sundhed - pd
nationalt og internationalt plan — og veere med til at understgtte det
lokalt forankrede samarbejde pa tvaers af organisationer, faggraenser
og sektorer. Og det er netop gennem vores arbejde med at ggre viden
til virkelighed, at vi i Komiteen vil arbejde for, at vi med vores viden og
erfaring kan vaere med til at ggre det svaere valg til det nemme valg for
samfund og individ og dermed vaere med til, at WALL-E aldrig bliver
til virkelighed.

Kgbenhavn, maj 2020

Lillian Bondo Charan Nelander
Formand for styrelsen Direktgr
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Strategi mod 2030

Komiteen for Sundhedsoplysnings formal
= At ggre viden til virkelighed

Komiteen for Sundhedsoplysnings vision

At vaere Danmarks uafhaengige kraftcenter for at omsaette sundheds-
faglig viden til gavn for folkesundheden.

Komiteen for Sundhedsoplysnings mission

= At skabe, udvikle og levere innovative sundhedsfaglige l@gsninger til,
med og for borgere, sundhedsprofessionelle og andre partnere.

= At udnytte Komiteens unikke organisation til forankring af baere-
dygtige sundhedsindsatser.

= At vaere den drivende kraft ift. tvaerfagligt samarbejde.

= At vaere drivkraft for lokale, nationale og internationale partner-
skaber for sundhed.

= Atveaere brobygger i egenskab af at vaere radgiver, leverandgr og
ambassadgr for at omsaette og flytte sundhedsfaglig viden ud i
alle relevante sammenhange og sektorer lokalt, nationalt og inter-
nationalt.

Med udgangspunkt i sin uafhangighed og sin almennyttige fundats

er Komiteen unikt godt placeret til at varetage rollerne som projekt-
udvikler, koordinator og leverandgr og som vidensformidler, videns-
maegler og brobygger.

Med afsaet i den bedst mulige viden og metodik bidrager Komiteen
derfor alle steder, hvor der arbejdes med sundhed — pa nationalt
og internationalt plan — og understgtter det lokalt forankrede sam-
arbejde pa tvaers af organisationer, faggraenser og sektorer.

Saledes arbejder Komiteen ogsa ud fra FNs Verdensmal mod hverda-
gens sundhedsmal inden for de mange dele af sundhed og sundheds-
aspekterne hvor oplysning, formidling og brobygning ggr en forskel.



Baseret pa indteegtsdaekket virksomhed og aktiv involvering i offent-
lige udbud arbejder Komiteen centralt mellem myndigheder, organi-
sationer, fonde og forskningsmidler i Danmark, Norden og Europa for
at skabe interventioner, indsatser og initiativer, der styrker og udvikler
samfundet og den enkelte borgers fysiske, mentale og sociale vel-
befindende.



Komiteen
og verdensmalene






Komiteens arbejde med Verdensmalene

Komiteen har i mere end 50 ar arbejdet for mere sundhed i samfun-
det. Det har vi gjort med fokus pa lighed; alle skal have de samme
muligheder for at leve et godt liv. Vores mal har derfor altid vaeret at
samarbejde pa tvaers. Det har vi gjort for at skabe de bedste lgsninger
og for at sikre, at lgsningerne g@r gavn for sd mange som muligt. Med
FNs Verdensmal som centrale pejlemaerker tager vi nu den historiske
arv, kultur og tilgang i Komiteen et skridt videre pa en raekke omrader.

Vi holder fast i de dyder, der kendetegner Komiteen, men ggr det
samtidig til et princip, at vi efter bedste evne udvikler projekter, yder
konsulentbistand og driver forlag pa sundhedsomradet med bzre-
dygtighed som et mal i sig selv. Det betyder, at Komiteen aktivt vil
arbejde pa at radgive, udforske og udvikle nye indsatser, der kombine-
rer ambitionen om at styrke folkesundheden med malsaetninger om
baeredygtighed. Vi kommer til at samarbejde med nye partnere om
fx bedre og baeredygtige faellesskaber, mere lighed i sundhed, sa flest
muligt har de bedste forudsaetninger for at bidrage til et baeredygtigt
samfund, social balance, uddannelse og hensigtsmaessige vaner gen-
nem hele livet — bade af hensyn til ens egen sundhed og samfundets.

For at dbne refleksioner og dialog bade internt og udadtil har vi i det
forgangne ar haft saerligt fokus pa Verdensmalene. Ikke mindst pa
Folkemgdet, hvor vi byggede bro mellem ambitioner og praksis ved
at inddrage Verdensmalene som overordnet tema for alle de debatter,
vi satte op. Igennem arbejdet er det blevet tydeligt for os, at Komiteen
lenge har trukket trade til FNs Verdensmal i mange af vores projekter
inden for fx uddannelse, lighed og arbejdsmarked.

Det skaber vaerdi i Komiteens hverdag, at vi med et solidt afsaet i

vores lange historie arbejder med ambitioner, der er mere aktuelle og
tidssvarende end nogensinde. Vi har saledes et godt udgangspunkt for
et stadig mere konsekvent fokus pa at inddrage Verdensmalene som
en vigtig katalysator og faelles lgftestang i Komiteens arbejde. Som
praktisk brobygger pa sundhedsomradet vil vi bidrage til at omsaette
Verdensmalenes ambitioner til virkelighed, badde nar det gaelder om at
finde nye indsatsomrdader, etablere faglige partnerskaber og udvikle
konkrete indsatser.



Vi har naturligvis ogsa set indad pa Komiteens egen drift. Her har
klimaaftryk faet en stadig stgrre betydning, og det tager vi selvfglgelig
alvorligt. Som et af landets stgrste forlag har vi i Komiteen altid vaeret
opmarksomme p3a, hvordan vi opnar de bedste effekter for folke-
sundheden med den mindst mulige belastning af klimaet. Det er klart,
at en ny tids praktiske og teknologiske udvikling giver anledning til
nye overvejelser omkring fx valg af tryk, distribution og generel brug
af ressourcer. Ogsa her vil Verdensmalene vaere vigtige pejlemaerker
for Komiteen frem mod 2030. Vi vil vaere proaktive og aktivt traeffe
bevidste valg, prioritere og vaere abne om de overvejelser, vi ggr os
undervejs i arbejdet for at styrke folkesundheden pa de mest baere-
dygtige mader.



Folkemgdet
2019






Pa Folkemgdet 2019 var Komiteen for Sundhedsoplysning for tredje ar
i traek ansvarlig for at koordinere Det Faelles Sundhedstelt, som i lgbet
af de seneste ar har cementeret sin plads pa Keempestranden i Allinge
som Folkemgdets faglige og folkelige centrum for sundhedsdebatter.
Ud over arbejdet med Det Fzelles Sundhedstelt satte Komiteen i 2019
sit tydelige praeg pa Folkemgdet med ikke mindre end fem debatter
med afszet i fem af FNs Verdensmal.

Det Feelles Sundhedstelt i centrum for sundhedsdebatterne pa
Folkemgdet

[ 2019 var 16 sundhedsfaglige organisationer samlet om programmet i
Det Faelles Sundhedstelt. | ar var kredsen omkring teltet Dansk Selskab
for Patientsikkerhed, Danske Fodterapeuter, Ergoterapeutforeningen,
Dansk Kiropraktor Forening, Dansk Sygeplejerad, Kost- og Ernaerings-
forbundet, Danske Fysioterapeuter, Radiograf Radet, Danmarks Apote-
kerforening, Danske Bioanalytikere, Farmakonomforeningen, Epilepsi-
foreningen, Danske Tandplejere, Varefakta, Sundhed.dk og Komiteen.
Som samarbejdspartnere og medarranggrer deltog desuden Danske
Regioner, Det Etiske Rad, Det Nationale Sorgcenter, Psoriasisforenin-
gen, Alkohol & Samfund og Alliancen Unge med dobbeltdiagnose.

Det Faelles Sundhedstelt er gennem de seneste ar blevet synonym
med stedet, hvor de vaesentligste og mest aktuelle sundhedsdebatter
pa Folkemgdet finder sted. Ogsa i 2019 bgd teltet pa talrige brede og
smalle debatter om alt fra medicinskabe over maerkning af madvarer
til fremtidens muligheder og udfordringer i sundhedsvaesenet. Teltets
mantra — om bade at samles om de store traek og dykke ned i detal-
jerne — blev leveret gennem i alt 22 arrangementer med i gennemsnit
80 gaester i teltet til hvert arrangement.

Forrygende fallesdebatter og Verdensmal som rettesnor

Fundamentet i Det Fzelles Sundhedstelt er fortsat samarbejdet mel-
lem organisationerne i teltet, som igen i 2019 |lgftede alle i flok og
fik de felles udfordringer og lgsninger, der tegner sig pa det danske
sundhedsomrade sat helt i front pa Folkemgdet. Muligheden for at
bidrage til denne brobygning og styrke samarbejdet pa tvaers er en
vigtig arsag til, at Komiteen selvfglgelig igen i ar patog sig opgaven
med at koordinere arbejdet omkring Det Fzelles Sundhedstelt.
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| 2019 samledes Det Fzelles Sundhedstelt om temaer, der tog afsaet i
FNs Verdensmal, som ogsa var det overordnede tema for arets Folke-
mgde. Fra Verdensmalene trak teltets sundhedsfaglige kollektiv bl.a.
trade til ulighed i sundhed, patientsikkerhed og fremtidens sundhed.
Sidsthaevnte dannede rammen for den ene af arets to faellesdebatter,
som Komiteen var medarranggr af. Her satte Det Fzelles Sundheds-
telt Danske Regioner staevne i en debat, der igennem tre dilemmaer
samlede politikere, sundhedsfaglige og industri til en tre-trins-debat
om ny teknologi, personlige data og flere zldre i det danske sund-
hedsvaesen.

Arets anden fallesdebat var bogstavelig talt rygende aktuel — og ogsa
her var Komiteen arranggr i teet samarbejde med DRs Peter Qvortrup
Geisling. Under kyndig moderation af Peter tgrnede et veloplagt panel
sammen til en forrygende debat om tobak under titlen: “Rygning

- menneskeret eller massemorder?” Panelet bestod af direktgr for
Tobaksproducenterne, Tine Marie Andersen sammen med sundheds-
ordfgrer Liselotte Blixt (DF), direktgr i Kraeftens Bekaempelse Jesper
Fisker, regionsradsmedlem i Region Hovedstaden Stinus Lindgreen (R),
klinisk professor i tobaksforebyggelse Charlotta Pisinger og folketings-



medlem Morten Dahlin (V). Igen i ar trak den store fredagsdebat fuldt
telt med rundt regnet 300 tilskuere, som, efter rggen havde lagt sig
fra panelet, fik en fuldbyrdet folkefest i teltet, hvor satiregruppen
MAGT gav en “tour de force” i sundhedspolitisk sang og satire, bl.a.
med en vel(folketings)valgt version af Poul Dissings halsbraakkende
guillotine-klassiker “21 minutter endnu”, elegant oversat til

“21 mandater endnu”.

Fem Verdensmal - fem debatter

Ud over arbejdet med Det Falles Sundhedstelt og faellesdebatterne,
var Komiteen arranggr af fem debatter pa Folkemgdet, som satte
fokus pa hvert sit af FNs Verdensmal 3, 4,10, 11 og 17 for hhv. sundhed
og trivsel, kvalitetsuddannelse, mindre ulighed, bzeredygtige byer og
lokalsamfund samt partnerskaber for handling.

Verdensmal 3

Med afsaet i Verdensmal 3 om sundhed og trivsel satte Komiteen

et panel staevne under overskriften “Kan e-sport og folkesundhed
komme overens?”. Arrangementet blev en kamp pa liv og dgd ved
mus og taster, hvor vi testede, om en flok ungdomsskoleelever kunne
taeve rutinerede samfundsdebattgrer i Counter Strike. Efterfglgende
debatterede panelet af prgvekaniner, hvad samfundsperspektiverne

i e-sport er, bade nar det drejer sig om folkesundhed, uddannelse

og kompetencer pa fremtidens arbejdsmarked. Counter Strike-hold
og panel, der ganske som ventet fik laesterlige klg ved computerne,
bestod af: Lektor ved Forsvarsakademiet, Peter Viggo Jakobsen,
formand i Laegeforeningen, Andreas Rudkjgbing, naestformand for
Ergoterapeutforeningen, Lotte Lagoni, formand for FADL Claas Johann-
sen, og naestformand i Dansk Psykolog Forening, Merete Strgmming.
Debatten blev modereret af chefkonsulent i Komiteen for Sundheds-
oplysning Lars Minter.

Verdensmal 4
Verdensmal 4 om kvalitetsuddannelse satte rammen for debatten

“Fremtidens viden om sundhed”, hvor Komiteen i Folkeoplysningens
telt satte fokus pa, hvordan faglig viden udfordres i mgdet med bor-
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gernes egen forstaelse og adfaerd fx med forebyggelse, vaccination,
antibiotikaresistens og lignende som konkrete eksempler. Spgrgs-
malet til panelet var: Hvad skal med, og hvordan vi bgr sikre folkets
oplysning om sundhed i fremtiden? Chefkonsulent i Komiteen for
Sundhedsoplysning, Lars Mlnter, modererede et panel bestdende
af professor ved Kgbenhavns Universitet, Anders Miki Bojesen, for-
mand for Forbrugerradet Taenk, Anja Phillip, CSR direktgr i COOP,
Signe Didde Frese, direktgr i Sundhedsdatastyrelsen Lisbeth Nielsen
og fagjournalist og dyrlaege Stig Langeskov Petersen.

Verdensmal 10

Verdensmal 10 om mindre ulighed dannede ramme for debatten

"Er der evidens for din behandling?” i Det Faelles Sundhedstelt. Her
satte Komiteen i samarbejde med Danske Fodterapeuter behand-
lerne, myndighederne og politikerne staevne for at diskutere, om der
er brug for evidens for behandling — og hvor meget patienten skal
oplyses om evidens. Debatten blev modereret af laege og forsker hos
Laeger Formidler, Ida Donkin, og panelet bestod af regionsradsmed-
lem i Region Hovedstaden, Stinus Lindgreen (B), formand for Laege-
videnskabelige selskaber, Henrik Ullum, formand for Sundhedsradet,
Nana Hellsten, kommunikationschef i Dansk Selskab for Patientsikker-
hed, Frits Bredal, formand for Danske Fodterapeuter, Tina Christensen,
og formand for Kost- og Ernaeringsforbundet, Ghita Parry.

Verdensmal 11

Verdensmal 11 om baeredygtige byer og lokalsamfund var den rgde
trad til debatten "Fremtidens sundhed - en sundhed i balance?”, som
lgb af stablen i en teetsiddende skare i Det Fzlles Sundhedstelt midt
i uvejret i Allinge lgrdag eftermiddag. Debattens afsaet var den ikke
baeredygtige udvikling i behovet for sundhedsydelser, som vokser
eksplosivt i disse ar. Spgrgsmalet: Hvordan kan vi skabe en sundheds-
indsats i balance med borger, data, forskning og livskvalitet? Panelet
bestod af associeret partner i Institut for Fremtidsforskning, Bogi
Eliasen, chef for Modning og Innovation hos Sundhed.dk, Jakob Uffel-
mann, professor ved Aarhus Universitet, Carsten Obel, direktgr i Sund-
hedsdatastyrelsen, Lisbeth Nielsen, og chefkonsulent i Komiteen for
Sundhedsoplysning, Lars Mlnter. Debatten blev modereret af special-
konsulent i Komiteen for Sundhedsoplysning, Christian D. Sgrensen.



Verdensmal 17

Endelig gav Verdensmal 17 om partnerskaber for handling anledning
til debatten “Hvordan taler vi om evidens i gjenhgjde?”. Her var debat-
tgrer fra sundhedsvaesnet og mediebranchen samlet til dialog og duel
om, hvordan vi bedst formidler viden om medicin og behandling, sa
flere fgler sig anerkendt?

Debatten blev modereret af laege og forsker hos Laeger Formidler,
Ida Donkin. | panelet var professor og klinikchef pa Rigshospitalet,
Ulrik Lassen, regionsradsformand i Region Hovedstaden, Sophie
Haestorp Andersen (S), chefredaktgr pa Ekstra Bladet, Poul Madsen,
borgmester for sundhed og omsorg i Kgbenhavns Kommune, Sisse
Marie Welling (SF) og adm. direktgr i Constructive Institute, Ulrik
Haagerup.



BarnUngeliv






BgrnUngeliv er et digitalt redskab, som understgtter kommunernes
arbejde med bgrn og unges sundhed og trivsel.

Redskabet er udviklet gennem mere end 10 ar i et samarbejde mellem
kommuner og vidensinstitutioner. BgrnUngeLiv har siden 2015 vaeret
ledet af et tvaerfagligt sekretariat placeret i Komiteen for Sundheds-
oplysning. 1 2019 besluttede TrygFonden at fortsaette det strategiske
samarbejde med BgrnUngeliv i yderligere 4 ar. Fokus er pa forankring
i deltagerkommunerne — blandt andet gennem understgttelse af det
tvaerfaglige samarbejde og videreudvikling af smabgrnsomradet og
overgangen mellem bgrnehave og skole.

Antallet af deltagerkommuner var 64 ved udgangen af 2019
BgrnUngelLiv.

Kort om BgrnUngelLiv

Pa BgrnUngeliv er der adgang til malrettede spgrgeskemaer, som
kommunerne kan anvende til at fa lokal opdateret viden om bgrn og
unges trivsel baseret pa svar fra elever og foraeldre. Spgrgeskemaerne
er malrettet bgrn og unge i alderen 2 til 30 ar. Et teet samarbejde med
de fagprofessionelle i deltagerkommunerne er med til at sikre, at
BgrnUngeliv er let tilgeengeligt, fleksibelt og gennemtestet af mange
kommuner og brugere. Pa baggrund af besvarelser kan kommunerne
generere aggregerede rapporter, som giver vaerdifuld indsigt i sund-
hedstilstanden pa klasse-/stue-, institutions- og kommuneniveau og
saetter sundhed og trivsel pa dagsordenen.

[ 2019 er der blevet udarbejdet og vedtaget en langsigtet og baere-
dygtig model for den videre organisering af BarnUngelLiv. Det er sket
i et teet samarbejde mellem Det kommunale repraesentantskab,
BgrnUngelLiv-sekretariatet og TrygFonden med radgivning fra
advokatfirmaet Poul Schmith (Kammeradvokaten). Det betyder,

at BgrnUngeliv i de kommende ar vil blive endeligt etableret som
almennyttig forening drevet af kommunerne.

BgrnUngeLiv har i 2019 haft fokus pa udvikling af nye funktionaliteter
pa platformen. Denne udvikling vil fortsaette i 2020. Udviklingen vil
betyde, at ogsa andre fagprofessionelle grupper i deltagerkommu-
nerne i stigende grad vil kunne anvende BgrnUngeliv i deres arbejde
med at understgtte bgrn og unges sundhed og trivsel.



Persondataforordningen

| 2019 har der som de tidligere ar vaeret stort fokus p3, at systemet
understgtter kravene i persondataforordningen og databeskyttelses-
loven. Derfor blev der i oktober 2019 inviteret til temadag, hvor der
blev sat fokus pa deltagerkommunernes indsamling og anvendelse af
data pa BgrnUngeliv. En lang reekke kommuner deltog, og der var en
bred vifte af repraesentanter fra bade IT-afdelinger, forvaltning, sund-
hedsplejen, SSP med flere.

Derudover er der i 2019 blevet udviklet en digital samtykkefunktion
til sundhedsplejen, som er blevet stillet til radighed for de deltagende
kommuner pa systemet for savel smabgrnsomradet som pa grund-
skoleomradet.

Ungeprofilundersggelsen

| november 2019 blev Ungeprofilundersggelsen 2019/20 startet op i
mere end 40 kommuner. Her indsamles viden fra elever i 7.-9. klasse
og 15-30-3arige pa kommunens skoler og uddannelsesinstitutioner
omkring de unges trivsel, sundhed, familie-, uddannelses-, arbejds-
og fritidsliv, rusmidler og risikoadfaerd. | starten af 2020 fglges op med
en undersggelse, der har fokus pa unge uden for beskaftigelse og
uddannelse.

Udvikling af smabgrnsomradet

Der har ogsa i 2019 vaeret fokus pa samarbejdet med Sundhedsstyrel-
sen og Sundhedsdatastyrelsen i forhold til at sikre, at der ikke blev
udviklet parallelle indsatser, ligesom muligheden for at teste natio-
nale undersggelser med fokus pa lokal anvendelse har vaeret centralt.
Arbejdet fortsaetter i 2020, hvor smabgrnspartnerskabet samarbejder
med Sundhedsdatastyrelsen om udvikling af spgrgeskemaer, som kan
anvendes i graviditeten og frem til to maneder efter fgdslen.

| takt med dette vil der i 2020 blive udviklet nyt spgrgeskema for bgrn
i alderen to maneder og op til to ar.



Nye samarbejder

BgrnUngelLiv har i 2019 indgadet samarbejde med to nye forskningspro-
jekter: Mig og min plejefamilie samt STIME.

Mig og min plejefamilie

Et projekt om anbragte bgrn og unges trivsel i plejefamilier som gen-
nemfgres af Nationalt Videnscenter om Udsatte Bgrn og Unge (NUBU).
Projektet omfatter fglgende kommuner: Kgbenhavn, Randers, Favrskov,
Odense, Lolland, Vejen, Hgrsholm og CGladsaxe og lgber til og med
2021.



Projektets formal er pa kort sigt at forbedre anbragte bgrn og unges
trivsel og laering og pa lang sigt at styrke bgrnenes muligheder for

at mestre deres liv, sa de uddanner sig, arbejder, far et godt helbred
og undgar sociale problemer. Projektet skal understgtte, at anbragte
bgrns omsorgspersoner far vaerktgjer til systematisk at fglge udviklin-
gen af barnets trivsel og laering.

STIME

STIME (Styrket tvaersektionel indsats for bgrn og unges mentale sund-
hed) er et satspuljeprojekt, som lgber i perioden 2018-2021. Projektet
gennemfgres i et gensidigt forpligtigende samarbejde mellem Region
Hovedstadens Psykiatri (RHP), Bgrne- og Ungdomspsykiatrisk Center
(BUC) og kommunerne Cladsaxe, Gentofte, Frederiksberg, Ksbenhavn,
Lyngby-Taarbak, Hgje Taastrup og Bornholms Regionskommune.
STIME har til formal at styrke en tidlig indsats over for bgrn og unge i
psykisk mistrivsel.

Malet er en helhedsorienteret og tvaersektoriel indsats, hvor indsatsen
etableres sa teet pa barnets/den unges hverdag som muligt med fokus
pa bade barnet/den unge selv, pa familien og pa det laeringsmiljg
barnet/den unge er en del af (daginstitution/skole). Saledes at barnet/
den unge hjaxlpes pa mindst indgribende made i neermiljget og med
henblik pa at fremme mental sundhed.

Born
Unge
Live®
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Enhed for Mestring og Empowerment er ansvarlig for LAR AT TACKLE-
programmet. Desuden udvikler enheden nye indsatser, bidrager i
udviklingsprojekter med eksterne samarbejdspartnere, efteruddanner
sundhedsprofessionelle og afholder workshops og foredrag pa konfe-
rencer om mestring m.m.

Ud over drift af LAR AT TACKLE arbejdede vi i 2019 med udviklings-
projekterne LAR AT TACKLE angst og depression — online og LAR

AT TACKLE pé& nemt dansk — for mennesker med begraensede dansk-
kundskaber. Desuden arbejdede vi med den videre udbredelse af
LAR AT TACKLE angst og depression — for unge samt LAR AT TACKLE
hverdagen som pérgrende. Samtidig vidensdelte vi i mange fora, vide-
refgrte flere europaeiske samarbejder og afholdt en raekke seminarer
og workshops med forskellige temaer samt en national konference

om unges mentale helbred.

LAR AT TACKLE giver hjaelp til selvhjzaelp

LAR AT TACKLE er selvhjalpskurser for mennesker med langvarig
sygdom samt for pargrende til langvarigt syge. Kurserne er evidens-
baserede og bygger pa en model, der er udviklet af Stanford Univer-
sitet.

Pa kurserne introduceres deltagerne til en raekke selvhjaelpsmetoder,
som hjaelper dem med at hdndtere deres udfordringer. Kurserne
bidrager til at styrke deltagernes helbred, sundhedsadfaerd, trivsel og
tro pa egne evner pa en lang reekke omrader (self-efficacy).

LAR AT TACKLE i tal

Antallet af afholdte LAR AT TACKLE-kurser i kommunerne stiger
generelt fra ar til ar. Det samme ggr antallet af borgere, der har del-
taget pd et kursus. 2019 sa sdledes ud i tal:

= 66 kommuner udbgd LAR AT TACKLE

= 268 nye instruktgrer fordelt pa 36 instruktgruddannelser blev
uddannet

= 357 kursusforlgb blev afholdt pa landsplan

= 3928 borgere deltog pa et LAR AT TACKLE-kursus.
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LAR AT TACKLE omfatter 5 kurser malrettet voksne. Kurserne er
desuden videreudviklet til unge ned til 15 ar, sarbare og socialt
udsatte mennesker, mennesker med begraensede danskkund-

skaber samt onlineversioner.

2 ud af 3 kommuner udbyder LAR AT TACKLE. Siden 2006

har Komiteen vaeret ansvarlig for programmet i Danmark.
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| alt 32.281 borgere har i perioden 2006-2019 deltaget pa et LAR AT
TACKLE-kursus. Grafen viser udviklingen i antallet af kursister fra ar til
ar.

Antal kursister pa LAR AT TACKLE

2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019

Frivillighed og rollemodeller

LAR AT TACKLEs instruktgrer har typisk selv personlig erfaring med at
have langvarig sygdom teet inde pa livet. Derfor kan de vaere positive
rollemodeller for deres kursister.

Instruktgrerne har gennemfgrt et uddannelses- og certificeringsfor-
@b, som bestar af en 4-dages instruktgruddannelse pa internat samt
efterfglgende vejledninger pd mindst to kursusforlgb.

Erfarne instruktgrer, der gnsker at undervise pa flere kursustyper,
efteruddanner sig pa tilleegsuddannelser af 2 dages varighed. | 2019
videreudviklede vi tillaegsuddannelserne til LAR AT TACKLE angst og
depression, LAR AT TACKLE kroniske smerter, LAR AT TACKLE kronisk
sygdom og LAR AT TACKLE job og sygdom som onlineforlgb. Videre-
uddannelse til de fire naevnte videreuddannelser afvikles fremover
udelukkende som onlineforlgb.

Rutinerede instruktgrer kan genopfriske centrale teknikker og fa ny
inspiration til deres undervisning pa et metodekursus af en dags varig-
hed. Dette kursus er fortsat et internatkursus.



Vejledning af instruktgrer

Som en del af instruktgruddannelsen vejledes hver instruktgr op til
3 gange i forbindelse med undervisningsforlgb.

Uddannede og erfarne instruktgrers kompetencer revurderes desuden
hvert 2. ar. Her modtager instruktgren ligeledes vejledning, sa man
sikrer, at instruktgrens indsats fortsat er tilfredsstillende.

| 2019 gennemfgrte Enhed for Mestring og Empowerment 323 vejled-
ninger i hele landet.

Den 13. nationale instruktgrsamling
Hvert ar inviterer LAR AT TACKLE alle koordinatorer og instruktgrer til

en 2-dages national instruktgrsamling. Pa samlingen i 2019 bidrog 252
deltagere fra hele landet til to dages berigende samvaer.

Samlingens gennemgadende tema havde fokus pa, hvordan man kan
arbejde med kritik ved at betragte kritik som en gave.



| lgbet af de to dage fik deltagerne indsigt i menneskelige mekanis-
mer, der traeder i kraft, nar et andet menneske retter kritik mod en.
De nye forstaelser dannede afsaet for afprgvning af metoder, hvor
kritik blev formuleret konstruktivt, sa modtager bedre kunne tage
imod kritikken og dermed selv bruge den konstruktivt.

Arets konferencehaefte kan downloades pa www.empowerment.dk

LAR AT TACKLE - pa nemt dansk

LAR AT TACKLE - pd nemt dansk er en indsats, der samler mennesker
pa tvaers af modersmal i en mestringsindsats, hvor det falles sprog pa
kurserne er et forenklet dansk.

Nemt-danskindsatsen giver borgere med begraensede danskkund-
skaber adgang til selvhjaelpsvaerktgjerne fra kurserne LAR AT TACKLE
kroniske smerter og LAR AT TACKLE angst og depression.

12017 0g 2018 blev LAR AT TACKLE angst og depression pilottestet

i en nemt-dansk-udgave i to kommuner. Kurset fik titlen LAR AT
TACKLE ndr du er bange eller ked af det — pd nemt dansk. | alt deltog
24 borgere med fa danskkundskaber pa kurset.

P& baggrund af erfaringerne med dette kursus blev LAR AT TACKLE
kroniske smerter — p& nemt dansk i 2019 udviklet og efterfglgende

pilottestet i fem kommuner. Desuden blev de fgrste 24 instruktgrer
uddannet til dette nye smertekursus. | 2020 udkommer en rapport

med erfaringer fra forlgbet.

| alt deltog 121 borgere i 2019 pa sammenlagt 12 nemt-dansk-smerte-
kurser.

| 2019 tilrettede vi desuden materialer til LAR AT TACKLE nér du er
bange eller ked af det — p&d nemt dansk. Denne indsats var allerede
blevet afprgvet og evalueret, hvilket skete i 2018,

1 Oxford Research. Evaluering af pilottesten af LAR AT TACKLE angst og depression — pa
nemt dansk. 2018.



“Jeg har laert mange ting her pa kurset. Jeg har vaeret rigtig glad
for det, mange tak for det. Fgr var jeg i darligt humgr. Nu er jeg
i godt humgr og bevaeger mig.”

KURSIST

Fra 2020 udbydes bade LAR AT TACKLE smerter — p& nemt dansk og
LAR AT TACKLE nér du er bange eller ked af det — pd nemt dansk til
alle landets kommuner.

LAR AT TACKLE — pd nemt dansk er udviklet og testet i samarbejde
med Kgbenhavns Sprogcenter, Indvandrermedicinsk Klinik Hvid-
ovre Hospital, Gladsaxe, Nordfyn, Esbjerg, Silkeborg og Aalborg
kommuner samt BoTrivsel i Horsens Kommune. Projektet er stgttet
af TrygFonden.



LAR AT TACKLE angst og depression — online

LAR AT TACKLE angst og depression — online er en indsats, som giver
borgere, der ikke er i stand til at fglge et fysisk kursus, muligheden for
at deltage via computer. Deltagerne kan komme fra kommuner i hele

landet. Komiteen for Sundhedsoplysning afvikler onlinekurserne.

STATUS FOR 2019
= 3 nye online-instruktgrer blev uddannet
= Der blev afholdt 12 onlinekurser

= 166 borgere fra 36 forskellige kommuner gennemfgrte et
kursus.

| 2019 var hovedfokus at udbrede kendskabet til onlinekurset blandt
de danske kommuner. Desuden blev der afprgvet forskellige modeller
for rekruttering og afvikling.

Afpragvning af rammerne for kurset

LAR AT TACKLE angst og depression — online er udviklet til, at kursi-
sterne fglger kurset hjemmefra via deres egen computer. Det er imid-
lertid ikke et krav, at man fglger denne model. Flere kommuner har
gnsket at afprgve kurset i andre kontekster. Et eksempel er Naestved
Kommune, der har udbudt onlinekurset i samarbejde med Zealand
Business College. Her kunne eleverne enten vaelge at deltage hjem-
mefra eller sidde i sma grupper pa skolen, mens de fulgte undervis-
ningen pa computere, som skolen stillede til radighed.

Erfaringerne fra Naestved og andre kommuner viser, at szerligt de
yngre deltagere pa online-kurset har fordel af et blandet forlgb, hvor
online-undervisning er knyttet op pa en fysisk gruppe. Dette medvir-
ker til at fastholde deltagelsen og skaber samtidig et staerkere falles-
skab blandt kursisterne.

Onlineversionen af LAR AT TACKLE angst og depression er udviklet
med stgtte fra TrygFonden.



LAR AT TACKLE hverdagen som pargrende

Kurset LAR AT TACKLE hverdagen som pérgrende har fokus pa at
forebygge pargrendes stress, depression, mistrivsel og ensomhed -
ting, som ofte fglger med, nar en naertstaende har langvarig sygdom.

Indsatsen har de pargrende i fokus og giver deltagerne en oplevelse
af, at de ikke er alene om at veere udfordret som pargrende. Samtidig
leerer de at passe pa sig sely, sa de undgar at blive syge pa grund af
ekstra belastninger i hverdagen.

National udbredelse

Udbredelsen af indsatsen ndede i 2019 mere end halvdelen af landets
kommuner, hvor i alt 54 ud af 98 danske kommuner udbgd indsatsen

til deres borgere. Blandt kommunerne sas bade nogle af landets aller-
stgrste og nogle af de helt sma g-kommuner.



“Som pargrende glemmer man nemt at passe pa sig sely, fordi
man har fokus pa den syge. Kurset har givet mig vaerktgjer til at
genstarte mit liv, sa jeg igen kan komme i gang med at ggre dét,
jeg gerne vil her i livet.”

KURSIST

Evaluering af kurset

Indsatsen omfatter en effektevaluering, som foretages af Det Natio-
nale Forsknings- og Analysecenter for Velfeerd (VIVE). 1 2019 havde
evalueringen fokus pa en kvantitativ undersggelse med en fgr- og
eftermaling. Undersggelsen vil give viden om kursisternes:

= baggrund

= trivsel

" ensomhed

= belastningsgrad

= self-efficacy (tro pa egne evner)
= tilfredshed med kurset

= udbytte af kurset

I 2020 fokuserer evalueringen pa en kvalitativ del med casestudier i
tre kommuner. Resultaterne af evalueringen forventes klar til offentlig-
ggrelse ultimo 2020.

Udbredelse og effektevaluering af LAR AT TACKLE hverdagen som
pdrgrende sker med stgtte fra satspuljemidler pa seeldreomradet og
gennemfgres i perioden 2018-2021.

LAR AT TACKLE angst og depression - for unge

Indsatsen LAR AT TACKLE angst og depression — for unge er malret-
tet 15-25-3arige borgere. Forlgbet er baseret pa kurset LAR AT TACKLE
angst og depression for voksne, som har vaeret udbredt til 48 kommu-
ner siden 2012. Ungekurset blev udviklet til den nye malgruppe i 2017
efter opfordring fra flere kommuner, der manglede en indsats til deres
unge borgere.



[ 2019 udbgd 42 kommuner ungekurset. | november 2019 udkom en
effektevaluering af indsatsen, som Statens Institut for Folkesundhed
har foretaget. Rapporten konkluderede, at indsatsen reducerer symp-
tomer og gger de unges trivsel markant. Efter fem maneder opnaede
deltagerne fglgende forbedringer:

= Reduktion af symptomer pa angst
= Reduktion af symptomer pa depression
= @get trivsel
= Bedre sgvnkvalitet
= Reduktion af somatisering (fysiske symptomer, der har psykisk
arsag)
= @Pget tro pa egne evner (self-efficacy) pa 3 omrader:
= Troen pa at kunne handtere symptomer
= Troen pa at kunne opna fglelsesmaessig og praktisk stgtte fra
omgivelserne
= Troen pa personlig kontrol

De unge fortzeller desuden, at kurset har hjulpet dem til at fgle sig
mindre alene med deres udfordringer. Flere af de deltagende unge
beskrev ydermere, at kurset har hjulpet dem med at komme i gang
med — eller blive i deres uddannelse.

I august 2020 udkommer anden del af evalueringen, som afdaekker
kursets effekt pa de unges tilknytning til uddannelse og beskaeftigelse.

Projektet er stgttet af den A.P. Mgllerske Stgttefond og gennemfgres i
perioden 2017-2020.

“Jeg faler ikke lzengere, at jeg er inde i et sort hul. Jeg kan godt
se mig selv med en studenterhue. Jeg tgr ogsa godt springe ud i
en uddannelse.”

KURSIST



Konference om unges mentale sundhed

| november 2019 afholdt Enhed for Mestring og Empowerment kon-
ferencen Mental Sundhed for Fremtidens Unge. Det skete i Oticon,
Odense. Anledningen var udgivelsen af rapporten Evaluering af LAR
AT TACKLE angst og depression for unge. Statens Institut for Folke-
sundhed, 2019.

Konferencen blev dbnet af formand for Folketingets Sundheds- og
Aldreudvalg Jane Heitmann.

Dagens overordnede program havde fokus pa, hvordan man i faelles-
skab kan styrke den mentale sundhed blandt danske unge. Dette blev
belyst via en raekke oplaeg ved professor i bgrnesundhed Carsten Obel
og hjerneforsker Peter Lund Madsen samt repraesentanter for Sund-
hedsstyrelsen, Socialstyrelsen, Styrelsen for Undervisning og Kvalitet,
Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering, Statens Institut for
Folkesundhed, Komiteen for Sundhedsoplysning, Kege Kommune og
Kgbenhavns Kommune.
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Der var stor interesse for konferencen, hvor 330 deltog. Blandt delta-
gerne sas blandt andre repraesentanter fra 55 kommuner, regionerne,
en lang raekke styrelser, ungdomsuddannelsesomradet, forsknings-
institutioner, interesseorganisationer m.v.

Deling af viden og erfaringer

| Enhed for Mestring og Empowerment har vi solid faglig og erfarings-
baseret viden. Derfor kan vi savel internt som eksternt levere konkrete
og inspirerende oplaeg og workshops, der giver anledning til refleksion
og handling.

Vividensdeler blandt andet om fglgende kernekompetencer:

= Formidling af strategier og indsatser til mestring og empowerment
via foredrag, workshops og undervisning

= Udvikling, national implementering og drift af evidensbaserede
interventioner

= Udvikling of baeredygtige modeller for samarbejde mellem kom-
muner, regioner og andre organisationer omkring forebyggelse og
rehabilitering. Fx FC Prostata. Se side 75.

= Uddannelse af peer-to-peer undervisere

= Kompetenceudvikling af sundhedsprofessionelle inden for
mestring og empowerment

= Fundraising til projekter

Internationalt samarbejde

Enhed for Mestring og Empowerment samarbejder med en lang
reekke europziske lande om udvikling og udbredelse af forskellige
mestringsindsatser.

CEMPAC

| netvaerket CEMPAC? (Center for Empowering Patients and Commu-
nities) samarbejder vi blandt andet med andre lande, der udbyder
LAR AT TACKLE. Via netvaerket promoverer vi samtidig empower-
mentstrategier for patienter, sundhedsprofessionelle og det omkring-
liggende samfund. Netvaerket er stgttet af Robert Bosch Stiftung.

2 www.cempac.org



Her ses tv. chefkonsulent
i Komiteen for Sundheds-
oplysning, Nicolaj Holm
Faber, i selskab med to
lokale samarbejdspart-
nere i Moldova. | midten
Diana Berari, Community
Coordinator i Healthy
Life Project Reducing
the Burden of Non-Com-
municable Diseases,

og til hgjre Elena
Stempovscaia, President,
Nursing Association.

Swiss Tropical and Public Health Institute

Et andet samarbejde er med Swiss Tropical and Public Health Insti-
tute, der er forankret i den schweiziske sundhedsstyrelse. Her sam-
arbejder vi om udbredelse af self-management- og empowerment-
aktiviteter i Moldova.

| 2019 uddannede Komiteen for Sundhedsoplysning 16 lokale instruk-
tgrer, der gennemfgrte 6 kursusforlgb med 62 kursister om mestring
af livet med kronisk sygdom i landdistrikter i Moldova. En evaluering
viser, at indsatsen har samme resultater, som vi kender fra Danmark.

| 2020 fortsaetter samarbejdet omkring udbygning af det lokale initia-
tiv i Moldova samt formidling af resultaterne til andre relevante lande.

Oplaeg foredrag og workshops

Ud over oplaeg om LAR AT TACKLE har Enhed for Mestring og
Empowerment i 2019 vidensdelt via oplaeg pa konferencer, i patient-
foreninger og i sundhedsprofessionelle fora.



| 2019 blev der afholdt fglgende oplaeg og workshops

= Mestring og self-efficacy, Team Unge i risiko, Socialstyrelsen

®  Handleplaner som paedagogisk vaerktaj, Sundhedspaedagogik for
patientundervisere, Region Hovedstaden

= Forskningen bag LAR AT TACKLE angst og depression — for unge,
Netvaerk for Forskning og Kvalitetssikring i Psykoterapi

= Forankring af nationale indsatser, En Af Os

= Mdling of mental sundhed, Vestegnens Sundhedsforum

= Hjeelp til selvhjeelp, Sygeforsikring Danmark

= Cruppefacilitering, Skolen for Recovery, Psykiatrisk center Ballerup

= Online mestring, Arbejdsmedicinsk afdeling, Holbaek Sygehus

= Netvaerk, Aldresagen

= |Implementering, Institut for Folkesundhed, SDU

= Smertelindring, Sygeplejerskemgde om hamatologi og nefrologi,
Alexion Pharma Nordic



Kompetencecenter
for amning






Formalet med Kompetencecenter for Amning er at indsamle og for-
midle forskningsbaseret viden om amning til sundhedsprofessionelle
og medbvirke til erfaringsudveksling og netvaerksdannelse. Malgruppen
er sundhedspersonale i primaer og sekundaer sundhedstjeneste, som
arbejder med ammevejledning i bgrnefamilier. Kompetencecenter for
Amning har en bred samarbejdsflade bade nationalt og internationalt.

I 2019 var der deltagere fra 66 kommuner og 20 hospitaler i Kompe-
tencecenter for Amnings aktiviteter. Ud over kommuner og regioner
samarbejder Kompetencecenteret med Sundhedsstyrelsen, Kgben-
havns og Aarhus Universiteter, Statens Institut for Folkesundhed samt
en raekke faglige organisationer og flere professionshgjskoler rundt
om i Danmark. Internationalt samarbejder kompetencecenteret med
Nasjonal Kompetansetjeneste for Amming i Norge, Europaisches
Institut fUr Stillen und Laktation og The European Lactation Consul-
tants Alliance, International Lactation Consultant Association samt
flere nationale foreninger af Ammekonsulenter i Europa.

Uddannelse til ammekonsulent

Uddannelsen til ammekonsulent er en af kompetencecentrets ker-
neopgaver. Malgruppen for uddannelsen er sundhedsprofessionelle,
der arbejder med ammevejledning. Uddannelsen omfatter 90 timers
undervisning og er fordelt pa fire moduler, der kvalificerer delta-
gerne til at kunne ga til IBLCE-eksamen' og blive certificeret IBCLC2
IBCLC-certificeringen er international og certificerede personer aner-
kendes for at have den hgjst mulige specialiserede viden om amning.
| Danmark bliver IBCLC-uddannede sundhedsprofessionelle typisk
brugt som ngglepersoner i ammevejledningen — bade pa sygehusene
og i kommunernes sundhedsplejerskeordninger. | uddannelsesaret
2018-19 deltog 34 jordemgdre, sygeplejersker og sundhedsplejersker
pa uddannelsen. Deltagerevalueringerne har vist, at over 90 % af
deltagerne efter kurset fgler sig bedre rustet til at vejlede foraeldre i
amning. Mange af deltagerne har undervist deres kolleger i emner fra
uddannelsen, og de fleste bliver nu spurgt til rads af deres kolleger
om ammevejledning.

1 IBLCE = International Board of Lactation Consultant Examiners
2 IBCLC = International Board Certified Lactation Consultant



Uddannelsen er et af 16 kurser pa verdensplan, der er godkendt af
Lactation Education Accreditation an Approval Kommittér (LEAARC3).
At uddannelsen til ammekonsulent er pad LEAARC's liste over god-
kendte kurser har skabt international interesse for kurset.

Professionelle netvaerk om amning

Siden 2012 har Kompetencecenter for Amning udbudt deltagelse i
professionelle netvaerk for sundhedspersonale indenfor ammeomra-
det. Formalet med netvaerkene er at gge sundhedspersonalets viden
og kompetencer inden for ammevejledning. Netvaerkene er malrettet
jordemgdre, sygeplejersker og sundhedsplejersker fra fgdeafdelinger,
barselstilbud og kommuner. Der er meget stor interesse for deltagelse
i netvaerkene. |1 2019 blev der oprettet syv netvaerk med i alt 200 del-
tagere, som reprasenterede alle fem Regioner i Danmark. Da sund-
hedssystemets rammer i disse ar ydermere sigter mod at udskrive de
nybagte familier tidligt fra fedestedet, far tvaerfaglige og tvaersekto-
rielle samarbejder i disse ar en meget stor betydning for familiernes
oplevelse af sammenhang i ammevejledningen. | netvaerksevalu-
eringen udtrykker deltagerne stor tilfredshed med muligheden for

at styrke samarbejdet omkring ammevejledning pa tvaers af fag og
sektorer. Det er Kompetencecenterets medarbejdere, som organise-
rer og faciliterer netvaerkene og netvaerksmgderne foregar lokalt pa
deltagernes arbejdspladser.

Uddannelse, kurser og konferencer om amning

Kompetencecenterets ansatte afholder desuden bade korte og laen-
gerevarende kurser om amning.

| 2019 blev der udviklet og afholdt en 8-dages ammevejlederuddan-
nelse i Grgnland, fordelt pa 2 moduler. P4 uddannelsen, som foregik i
Nuuk, deltog sygeplejersker, jordemgdre, sundhedsplejersker, sund-
hedsassistenter og sundhedsplejerskeassistenter fra de fleste stgrre
byer i Grgnland. Uddannelsen var den fgrste af sin art i Grgnland. Det
er planlagt, at Kompetencecenter for Amning skal sta for uddannelsen
igen i2020-21.

3 www.leaarcorg
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P& uddannelsen deltog sygeplejersker, jordemgdre, sundhedsplejer-
sker, sundhedsassistenter og sundhedsplejerskeassistenter.



Kompetencecenteret har desuden i 2018-19 staet for efteruddannelse
i amning af Kgbenhavns Kommunes 250 sundhedsplejersker. Lige-
ledes har centeret haft korterevarende oplaeg i Jordemoderforenin-
gen, pa Slagelse Sygehus, pa den arlige temadag om amning i Region
Syddanmark og i Ammenet — en organisation af frivillige, som vejleder
nye foraeldre i amning via internettet. Kompetencecenter for Amning
varetager ligeledes undervisningen i amning pa sundhedsplejerskeud-
dannelserne i henholdsvis Kgbenhavn og Arhus.

| 2019 har Kompetencecenteret desuden deltaget med oplaeg og
posterprasentationer pa danske og internationale konferencer.

Programmet “Amning en tryg start”

Gennem de seneste ar er indlaeeggelsestiden efter fgdsel pa hospital
blevet reduceret. | denne periode har man samtidig set en stigning af
genindlaeggelser af nyfgdte pga. dehydrering, gulsot og ernaeringsre-
laterede problemer. Komiteen for Sundhedsoplysning gennemfgrte
fra 2012 til 16 et projekt, Amning en tryg start, med det formal at
optimere indsatsen for nyblevne familier under korttidsindlaeggelse,
sa den matcher familiernes behov og rammerne for barselomsorg i
Danmark. TrygFonden og Dansk Sygeplejerad finansierede projektet,
der blev gennemfgrt som et ph.d.-projekt. Malet var at udvikle, imple-
mentere og evaluere et teori- og evidensbaseret program, som skulle
gge foraeldrenes viden og handlekompetence i forbindelse med etab-
lering af amning og sikre, at barnet fik tilstraekkelig mad. Programmet
blev testet i en cluster randomiseret undersggelse og viser, at mgdre,
der er vejledt efter programmet Amning en tryg start har hgjere odds
for at amme deres barn 6 maneder efter fgdslen, og bgrnene har
lavere odds for at blive genindlagt efter fgdslen. Ph.d.-projektet er i sin
helhed beskrevet i afhandlingen: “Less is more. Early discharge follow-
ing birth — how do we support mothers to effective breastfeeding”.

Siden afslutningen af projektet og publiceringen af resultaterne har
der vaeret stor interesse fra fgdestederne i Danmark for at fa opkvalifi-
ceret personalet, sa de bliver i stand til at implementere programmet.
Saledes arbejder 18 ud af 20 fgdesteder i dag helt eller delvis med
Amning en tryg start, og der er stor interesse blandt sundhedsplejer-
skeordninger i kommunerne for at implementere programmet i de
fgrste besgg hos nye familier. Kompetencecenter for Amning har faet



bevilliget 2,5 mio. kroner af Den Obelske Familiefond til at udvikle
Tryg Start og har i 2019 ansggt Nordea Fonden om en bevilling, som
skal ggre det muligt at gennemfgre projektet som planlagt.

Amning en tryg start har ligeledes affgdt projekter, gennemfgrt af
specialestuderende i sundhedsvidenskab, hvor Kompetencecenter for
Amning har fungeret som vejleder. | 2019 blev der saledes gennem-
fgrt et interviewstudie med henblik pa at undersgge facilitatorer og
barrierer for en god implementeringsproces af programmet. To ledere
og to implementeringsansvarlige medarbejdere samt to almene med-
arbejdere, der repraesenterede bade sygepleje- og jordemoderfaget,
blev rekrutteret til undersggelsen. Deltagerne kom fra to forskellige
sygehuse, det ene sygehus havde deltaget i det oprindelige cluster-
randomiserede studie, der i 2012-2016 testede effekten af Tryg Start
programmet, mens det andet sygehus fgrst havde implementeret
hovedbudskaberne efter afslutningen af studiet.

Undersggelsen fandt blandt andet, at det var vigtigt for en god imple-
mentering, at personalet helt fra starten var medinddraget i beslut-
ningen om at implementere Tryg Start programmet, ligesom det var
vigtigt med fuld ledelsesopbakning i hele processen.

Rapporten fra implementeringsstudiet findes i sin helhed pa
http://kompetencecenterforamning.dk/media/166884/trygstart_
implementeringsrapport.pdf

Forskningsgruppen Child, Maternal and Family Healthcare

Kompetencecenter for Amning er en del af forskningsgruppen, Child,
Maternal and Family Healthcare. Gruppen bestar af sygeplejeforskere
fra hele Danmark, der arbejder med sundhed og sygdom indenfor
bgrnefamilieomradet. Gruppen har i 2019 arbejdet med en gennem-
gang af den internationale litteratur om faedres involvering i det tidlige
foraeldreskab.



National klinisk retningslinje om etablering af amning

Kompetencecenter for Amning sggte i 2017 Sundhedsstyrelsens pulje
vedrgrende nationale kliniske retningslinjer og fik i samarbejde med
Aarhus Universitet bevilliget penge til at udarbejde en retningslinje
om etablering af amning efter GRADE metoden.

En tvaerfaglig nedsat arbejdsgruppe udarbejdede i 2018 retningslinjen
—og i begyndelsen af 2019 blev Den Nationale Kliniske Retningslinje
om etablering af amning publiceret pa:
http://www.kompetencecenterforamning.dk/media/162494/
20190206 _nkr_etablering_af_amning_efter_f_dsel_final.pdf.

| 2019 praesenterede Kompetencecenter for Amning i flere sammen-
hange retningslinjen med henblik pa at fa viden udbredt og medvirke
til implementeringen i praksis.

National klinisk retningslinje om undersggelse og behandling af
stramt tungeband hos ammede bgrn

Kompetencecenter for amning tog i 2018 initiativ til nedsaettelse af
en tvaerfaglig national arbejdsgruppe, der skulle udarbejde en nati-
onal klinisk retningslinje for undersggelse og behandling af stramt
tungebdnd hos ammede spaedbgrn. Arbejdsgruppen bestar af reprae-
sentanter for de faggrupper, der undersgger og behandler spaedbgrn
med stramt tungeband og vejleder deres foraeldre i amning. Det drejer
sig om repraesentanter for Danske @re-Naese-Halslaegers Organisa-
tion, Videnskabeligt Selskab for Othorhinolaryngologi, Hoved- og
Halskirurgi, Dansk Paediatrisk Selskab, Jordemoderforeningen, Fagligt
Selskab for Gynaekologiske og Obstetriske Sygeplejersker, Fagligt
Selskab for Sundhedsplejersker, Foreningen for Certificerede Amme-
konsulenter i Danmark, Dansk Kiropraktor Forening og Komiteen

for Sundhedsoplysning. Arbejdsgruppen samarbejder desuden med
foraeldregrupperne: Dansk stgttegruppe for kort tungeband, Foraeldre
og Fgdsel samt Ammenet. Formalet med retningslinjen er at sikre
ensartet behandling og udbredelse af viden til bade de sundhedspro-
fessionelle og foraeldrene om, hvornar det er relevant at behandle et
stramt tungeband hos spaedbgrn, sé bade over- og underbehandling
undgas.



Arbejdet med retningslinjen er stgttet med midler fra Finanslov 2017.
Retningslinjen er sendt i hgring i januar 2020, og det forventes, at den
kan publiceres fgrst pa sommeren 2020

Nordisk Ammekonference

Den 8. Nordiske Ammekonference blev afholdt i FN-byen i Kgbenhavn
den 3.-4. oktober 2019. Nordisk Ammekonference afholdes hver andet
ar og foregar pa skift i hvert af de fem nordiske lande. Dagen fgr kon-
ferencens start inviterede Kgbenhavns Kommune pd de traditionelle
radhuspandekager i radhusets festsal.

| alt 430 deltagere havde fundet vej til selve konferencen. Programmet
indeholdt 21 mundtlige praesentationer og 12 posterpraesentationer,
som alle havde et hgjt fagligt niveau. Der var stor tilfredshed med kon-
ferencen. Kompetencecenter for Amning var ansvarlig for organise-
ring og afholdelse af konferencen. En tvaerfaglig planlaegningsgruppe
bidrog med vaesentlige input til konferencen.




Patient Rapporterede Oplysninger (PRO)

Regeringen, Danske Regioner (DR) og Kommunernes Landsforening
(KL) blev med gkonomiaftalen 2017 enige om at nedsaette en arbejds-
gruppe, der skal understgtte en standardiseret og bred anvendelse

af patientrapporterede oplysninger (PRO) i alle sektorer i det danske
sundhedsvaesen. PRO-arbejdet tager udgangspunkt i patienten og
dennes forlgb, og data skal bruges aktivt i mgdet mellem patient og
sundhedsprofessionel. De primare mal med anvendelsen af PRO-
data er: at patienterne oplever stgrre indflydelse pa egen rehabilite-
ring, behandling og forebyggelse, og at de sundhedsprofessionelle far
et grundlag for en mere fokuseret dialog med patienten.

| forbindelse med indsatsomradet: graviditet, fadsel og barsel blev
der i 2018 etableret en landsdakkende klinisk koordinationsgruppe
bestdende af repraesentanter fra hele patientforlgbet pa tvaers af



sektorer med ansvar for at identificere og beslutte inddragelse af rele-
vante spgrgeskemaer. Koordinationsgrupperne skal fgrst og fremmest
sikre, at de spgrgsmal, der fastleegges, opleves som vaerende menings-
fulde for patient og sundhedsprofessionelle i den kliniske kontakt.
Kompetencecenter for Amning blev i den forbindelse inviteret til at
bidrage med relevante spgrgsmal om amning. Koordinationsgruppens
arbejde med PRO afsluttedes i 2019.

Smabgrnssamarbejdet

Kompetencecenter for Amning indgar i smabgrnspartnerskabet, som
er et partnerskab under BgrnUngelLiv. BgrnUngeLiv er et faellesskab,
hvor medlemsorganisationerne udvikler og vedligeholder det elektro-
niske IT-system BgrnUngeliv og tilgreensende ydelser. For yderligere
information om BgrnUngeliv og smabgrnspartnerskabet se side 25.

Helbredsprofilen

12019 indgik Kompetencecenter for Amning i arbejdet med at udvikle
Helbredsprofilen pa omradet “den normale graviditet, fgdsel og
barsel”. Helbredsprofilen startede i Region Sjaelland med det formal
at ggre borgeren mere bevidst om egen sundhed og sygdom, og
potentielt gge kvaliteten af samarbejdet mellem behandler og borger.
Helbredsprofilen er saledes malrettet borgeren og bestar af en hjem-
meside Helbredsprofilen.dk, som tilbyder borgeren information via
film og fakta. Helbredsprofilen er en del af “Det naere sundhedsvasen”
og den strategi Region Sjaelland har vedrgrende “patienten som
partner”’, hvor der arbejdes med at mgde borgerne i deres oplevede
behov. 12019 blev der taget hul pa arbejdet med den normale gravi-
ditet, fgdsel og barsel med en workshop for sundhedspersonale, hvor
der blev brainstormet om indhold pa hjemmesiden. Workshoppen for
sundhedspersonale efterfglges af en tilsvarende workshop med nye
foraeldre. Helbredsprofilen er i dag et landsdaekkende tilbud.

"



Nyhedsbrev

Siden 2013 har Kompetencecenter for Amning udsendt nyhedsbreve
4-5 gange arligt. Nyhedsbrevene indeholder aktuelt om Kompetence-
centerets aktiviteter, nyt om amning i ind- og udland samt omtale af
ny forskning vedrgrende amning. Der har vaeret meget stor interesse
for nyhedsbrevet, som i 2019 blev udsendt til 558 modtagere.

Publikationer i 2019

Nilsson I, Busck-Rasmussen M, Kronborg H. National Klinisk Retnings-
linje om etablering af amning efter fgdsel.
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Robusthedsprogrammet er et mentaliseringsbaseret videns- og
inspirationsprogram, der er udviklet til bgrn, unge, foraeldre og
fagprofessionelle, som arbejder med mennesker. Programmet giver
viden om tanker, hjernen og fglelser og er samtidig en vaerktgjskasse
med gvelser til at styrke vores mentaliseringsevne. ROBUSTHED.DK
har siden 2014 vaeret placeret i Komiteen for Sundhedsoplysning
med henblik pa udvikling og udbredelse af Robusthedsprogrammet.

Forskningsprojekter

Robusthedsprogrammet indgar pa nuvaerende tidspunkt i to forsk-
ningsprojekter med gravide og nybagte foraeldre som malgruppe.

| det ene projekt praesenterer praktiserende laeger programmet for
malgruppen, hvorimod det er jordemgdre i det andet projekt.

1. Familietrivsel.dk — Robusthed i almen praksis

I 2019 har forskningsenheden Almen Medicin pa Kgbenhavns Univer-
sitet igangsat forskningsprojektet Familietrivsel. Projektets formal er at
forbedre bgrns mentale sundhed gennem en tidlig indsats i svangre-
og bgrnekonsultationer hos den praktiserende laege.

Familierne i interventionsgruppen tilbydes at indga i projektet fra

1. svangrekonsultation og frem til bgrnene er 30 maneder gamle, hvor
effekten af interventionen vurderes i forhold til sprogudvikling og
mental sundhed. Der deltager i alt 100 laeger og 1.000 familier fordelt
lige pa interventions- og kontrolgruppe.

Robusthedsprogrammet er projektets intervention og er tilpasset
gravide og nybagte forzeldre. Fokus er pa de udfordringer, der kende-
tegner livsfaserne. | projektet er der opbygget et website til malgrup-
pen med viden om typiske udfordringer og problemstillinger i forbin-
delse med at vaere gravid og nybagte foraldre. Sitet praesenterer viden
om mentalisering, tanker, fglelser og hjernen samt redskaber, som
den gravide kan anvende selv og sammen med familien. Malet er, at
brugen af programmet kan reducere bekymringer, konflikter og stress
hos gravide og i familierne, og at foraeldrene derved bliver bedre til at
imgdekomme og understgtte bgrnenes behov og udvikling.



De praktiserende laeger i interventionsgruppen bliver undervist i at
anvende og formidle Robusthedsprogrammet, som de skal introdu-
cere de gravide til i konsultationerne. Derudover tilbydes alle gravide
i interventionsgruppen at deltage i et foraeldreforedrag om robusthed
og mentalisering.

Undervisning af de praktiserende laeger og foraeldreforedrag bliver
afviklet i lgbet af 2019 og 2020.

2. OBEAT (sammensat af obesity og beat)

Det andet forskningsprojekt sker i et samarbejde med Parker Institut-
tet pa Frederiksberg Hospital og Gynakologisk-Obstetrisk afdeling

pa Hvidovre Hospital. Projektet skal undersgge betydningen af stress
under graviditeten i forhold til forebyggelse af udviklingen af overvaegt
i barndommen.

Effekten af interventionen males ved harprgver fra bgrn og foraeldre,
der viser niveauet af stresshormonet kortisol samt indsamling af spgr-
geskemaer om bl.a. stress, robusthed, aktivitets- og sgvnvaner.

Ca. 120 gravide har deltaget i projektet, hvor de blev inviteret til et
oplaeg om robusthed og mentalisering med fokus pa at vente barn og
blive foraelder. Ogsa i dette projekt har teamet bag ROBUSTHED.DK
afholdt foraeldreoplaeg samt designet et digitalt forlgb til de gravide
pa baggrund af Robusthedsprogrammet.

Dvrige projekter

Styrkelse af bgrn og unges mentaliseringsevne, handlekraft og sociale
feerdigheder

| perioden 2018-2020 deltager ROBUSTHED.DK i ovenstadende afprgv-
ningsprojekt under Socialstyrelsen. Der er tilknyttet implementerings-
stgtte fra VIA, og VIVE star for evaluering af projektet.

Formalet med projektet er at styrke anbragte bgrn og unges menta-
liseringsevne ved at implementere og afprgve to forskellige mentali-
seringsbaserede programmer. | alt 14 institutioner deltager i projektet,
hvoraf de 3 arbejder med Robusthedsprogrammet. [ 2019 udkom
midtvejsevalueringen, som giver viden til anbringelsessteder og kom-
muner, der overvejer at implementere programmerne.



Midtvejsevalueringen fremhaever iszer, at der er en raekke implemen-
teringsudfordringer for begge indsatser, men at udfordringer identi-
ficeres og l@ses pa anbringelsesstederne. Derudover fremhaeves det,
at de fleste af anbringelsesstederne allerede var bekendt med men-
taliseringsbegrebet, men at deltagelse i projektet har genopfrisket
og fornyet den viden. Sproget fra programmerne er gledet ind i
dagligdagen og udggr nu et felles sprog pa anbringelsesstederne.
Den endelige evaluering vil vise, hvilken effekt programmet har pa
de anbragte bgrn og unges mentaliseringsevne.

Opdatering af programmateriale
Teksthzfte, hjemmeside og materialesamling

| 2019 er den oprindelige version af teksthaeftet blevet gennemskre-
vet, opdateret og udvidet, sd haeftet nu er tilpasset indholdet pa et
fem-dages kursus. Teksthaeftet er et opslagsveerk og en uddybning af
videndelen i programmet pa ca. 70 sider, som er forbeholdt de delta-
gere, som har gennemfgrt det fulde kursus. | samme forbindelse er der
udviklet nyt grafisk layout til programmet med ikoner for hvert modul
og illustrationer til gvelser og kerneelementer, som ogsa vil komme til
at fremgd pa hjemmesiden www.robusthed.dk, og der er tilfgjet nye
gvelser til materialesamlingen.



Nye kursusomrader

| lgbet af aret har undervisere fra ROBUSTHED.DK holdt kurser inden-
for nye fagomrader. Bl.a. inden for psykiatriomradet, hvor ca. 25 spe-
cialinstruktgrer fra Region Hovedstaden er blevet uddannet i Robust-
hedsprogrammet. Specialinstruktgrerne har en stgttende funktion
overfor nye kollegaer. Inden kurset i anvendelse af Robusthedspro-
grammet havde de et stort gnske om at blive uddannet til at anvende
og formidle viden og vaerktgjer fra programmet, som et supplement til
deres eksisterende viden.

Der er nu etableret et mere fast samarbejde med Rigsadvokaten, hvor
nyansatte anklagefuldmaegtige arligt bliver undervist i Robustheds-
programmet, som led i deres introduktionsforlgb.

Ud over de gvrige opgaver som undervisere fra ROBUSTHED.DK vare-
tager, som iszer er inden for social- og sundhedsomradet malrettet
bgrn og unge, sa udbydes der arlige kurser i Kgbenhavn og Arhus, hvor
enkeltpersoner har mulighed for at deltage i et fem-dages kursus.
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‘'Sammen om mental sundhed’ er et bredt partnerskab, der arbejder
for at styrke mental sundhed og mindske mentale helbredsproblemer
pa private og offentlige arbejdspladser. Partnerskabet er et forplig-
tende samarbejde mellem Sundheds- og Aldreministeriet og knap

50 partnere pa tveers af arbejdstagerorganisationer, arbejdsgiver-
organisationer, myndigheder, faglige selskaber, interesseorganisa-
tioner og pensionsselskaber.

Komiteen for Sundhedsoplysning har som bevillingsmodtager det
overordnede ansvar for partnerskabet, men deler sekretariatsfunktion
for ministeriet i samarbejde med bl.a. Det Nationale Forskningscenter
for Arbejdsmiljg. Partnerskabet har eksisteret siden 2015. Fgrst som et
trearigt satspuljeprojekt og fra 2018 som et drifts- og udviklingsprojekt
finansieret med en arlig bevilling via finanslovsmidlerne til at forankre
igangsatte tiltag, udvikle nye tiltag og understgtte, at resultater pa
omradet bliver udbredt pa tvaers af organisationerne.

Fallesskab og formidling pa tvaers

‘Sammen om mental sundhed’ er et unikt partnerskab, hvor alle
partnerorganisationerne i faellesskab saetter medarbejdere og lederes
mentale ve og vel pa dagsordenen. | 2019 har partnerskabet bl.a. holdt
konferencen Hvordan styrker vi sammen og pé tvaers den mentale
sundhed pé& danske arbejdspladser den 7. oktober i forbindelse med
World Mental Health Day for knap 200 deltagere fra myndigheder,
ministerier, fonde, private virksomheder, kommuner, regioner og
vidensinstitutioner. Beskaeftigelsesministerer Peter Hummelgaard
abnede konferencen pa vegne af Sundheds- og Aldreministeriet. Med
vidensoplaeg fra internationale og nationale fagpersoner blev konfe-
rencedeltagerne inspireret til at bruge kampagner til at skabe stgrre
opmarksomhed og forstaelse af mental sundhed samt at saette fokus
pa lederens vigtige rolle i at fremme mental sundhed.

Nye og gamle tiltag

Partnerskabet har i 2019 bidraget med et inspirationskatalog til Velliv
Foreningens nye tiltag Danmarks Mentale Sundhedsdag, der lgb af
stablen pa 500 arbejdspladser i hele landet den 10. oktober 2019.
Inspirationskataloget indeholdt konkrete forslag til aktiviteter og fore-
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drag, som arbejdspladserne kunne ivaerksaette for at tage snakken om
mental sundhed p3d egen arbejdsplads.

Partnerskabet har i l[gbet af aret produceret fem podcastepisoder om
mental sundhed pa arbejdspladsen, hvor fagpersoner, praktikere fra
partnerskabet og medarbejdere og ledere fra danske arbejdspladser i
episoderne deler viden og erfaringer og saetter fokus p3a, hvordan man
som leder, medarbejder, kollega og nggleperson kan bidrage til bedre
mental sundhed pa sin arbejdsplads. Partnerskabets podcastraekke
er allerede hgrt mere end 1.200 gange og kan downloades pa alle de
platforme, hvor man lytter til podcasts fx iTunes og Spotify.

Som et helt nyt tiltag har partnerskabet i slutningen af 2019 modta-
get en bevilling fra Velliv Foreningen til at udvikle og gennemfgre et
online minikursus for ledere fra sma- og mellemstore virksomheder i
2020. Kurset skal give en introduktion til arbejdet med mental sund-
hed i form af fem moduler.

Et af partnerskabets tidligere tiltag er en digitale vaerktgjskasse pa
www.mentalsundhed.dk, som partnerskabet lgbende arbejder for at
udbrede. | vaerktgjskassen er viden og vaerktgjer samlet og systema-
tiseret, sa ledere, medarbejdere og ngglepersoner kan finde let for-
midlet viden og de rette vaerktgjer til at forebygge, fastholde og sikre
en god tilbagevenden til arbejdsmarkedet efter en sygemelding.



Stor tilslutning i 2019

'Sammen om mental sundhed’ er et abent partnerskab, hvor der
lgbende kommer nye partnere til. | 2019 har 13 organisationer tilsluttet
sig partnerskabet, sa der samlet set er knap 50 organisationer omkring
samme bord, der bidrager til erfaringsudveksling og samarbejde. Isaer
har flere af Komiteen for Sundhedsoplysnings medlemsorganisationer
tilsluttet sig partnerskabskredsen i det forgangne ar.

Oversigt over partnere

= 3F

= Akademikerne

= Arbejdsmiljg Kgbenhavn

= Arbejdsmiljgradet (observatgr)

= Arbejdstilsynet

= Boblbergdk

= Cabi

= Dansk Arbejdsgiverforening

= Dansk Erhverv

=  Dansk Industri

= Dansk Metal

= Dansk Selskab for Arbejds- og Miljgmedicin
= Danske Regioner

= Det Nationale Forskningscenter for Arbejdsmiljg
= Depressionsforeningen

= Det Sociale Netvaerk

= ENAFOS

= Fagbevaegelsens Hovedorganisation

= Falck Healthcare

= Finanssektorens Arbejdsgiverforening
= FOA

= Forsikring & Pension

= Komiteen for Sundhedsoplysning

= KL

= Krifa

= lederne

= Operate

= Peer-Netvaerket Danmark



= PensionDanmark

= PenSam

= Psykiatrifonden

= SMVdanmark

= Styrelsen for Arbejdsmarked og Rekruttering (STAR)
= Yngre Laeger

= Velliv Foreningen (observatgr)

Nye partnere i 2019

= Arbejdsmiljgradgiverne

= Dansk Center for Mindfulness under Aarhus Universitet
= Dansk Psykoterapeutforening

= Danske Fysioterapeuter

= Danske Psykomotoriske Terapeuter
= Ergoterapeutforeningen

= Forsikringsforbundet

= Jordemoderforeningen

= PKA

= Statens Institut for Folkesundhed

= Tandlaegeforeningen

= Teknisk Landsforbund

= Topdanmark Forsikring & Pension



MIT kokkeri



gadan far du kokkenet for dig selv

e af og udforske. il dine foreeldre gerne fylde dethele, nér dulaver mad?
ifterne. Nuer det Synes du, det er sjovere og lettere at 1ave mad, nar du har kekkenet for dig selv?
dig over noget,
en kedelige eller
HERER ING, DU KAN GORE:

ogsd opskriften 1. Fortzel, hvor godduer

n menu eller gore Rolige foreldre Klistrer mindre. Det gaelder om at gore dine foreeldre trygge ved, at dukanlave

1gdind pahjemme- mad uden at breende kokkenet helt ned. Fortzel, at duhar Javet forskellige retteri madkundskab
esiden kan du -ogatde smagte ret godt. Ros dig selv. Smor gerne tykt pa.

2.Startidet sméi
ndnubedre. Hvis dine forzeldre ser din Kkogekunst, nér du laver en Jellykket gang bof med spejleeg, far de
sikkert tillid til dine evner som mesterkok. Naste gang har de s& mere tiltro 1il, at dukan lave
mad - ogsé noget mere indviklet, kayllingesticks med pea_\mtbuttetdip og rakost.
verraske, charmere
Jzerer i madlund- 3.Senddemudat kobe ind
esoplevelser! Aftal, hvornar du skal lave mad. Dagen for giver du dine foraldre en liste over de ingredienser,
du skal bruge. Det viser, at duhar overblik.

4.Syng -is®r hvis det breender pa

Igen: Det & 1der om at holde dem rolige. De star maske med blafrende grer udenfor kekken-
doren. Salenge du synger eller flgjter, viser det, atalt gAr som planlagt. Skulle der ske “ulykker”,
sa husk at synge .- Eller s@tnoget musik pa.

5. Tilbyd at rydde op bagefter

Det er simpelthen guld-tippet, der vil give dig topkarakter - uanset hvordan din mad ellers sma-
ger. Det viser, at du for alvor Tar tjek pa tingene- Maske far dine forzeldre ondt af digog afslar dit
tilbud. Hvis du ‘har hardcore forzeldre, der tager dig pa ordet, kan dulette oprydnings-

arbejdet ved at rydde det yeerste op, mens maden stadig star og koger eller bager feerdig.

God forngjelse med dit kokkeri!

ndledning* 9




2019 var det sidste ar i kogebogsprojektet MIT kokkeri. Det har pa alle
mader har varet et banebrydende projekt, der i et taet samarbejde
med landets skoler er naet ud til mere end 300.000 bgrn og unge pa
bare fem ar. MIT kokkeri er udarbejdet til bgrn og unge i alderen 10-16
ar, som har haft faget madkundskab i grundskolen.

Baggrunden for projektet var en raekke undersggelser, der viste, at kun
ganske fa bgrn og unge deltog i madlavningen. Konsekvensen af en
generation af bgrn og unge uden viden om madlavning og ravarer kan
vaere vidtreekkende og alvorlige, hvilket allerede har vist sigi et sti-
gende antal unge overvaegtige med de almindelige livsstilsygdomme,
der fglger med.

Netop denne problemstilling var udgangspunktet for MIT kokkeri, der
havde til formal at fa bgrnene tilbage i kskkenet gennem inspiration,
motivation og madglaede. Gennem en styrkelse af bgrnenes smags-
kompetencer og evne til at traeffe kritiske madvalg, skulle projektet
bidrage til at forebygge en generation af “mad-analfabeter” og fa bgrn
og unge mere sundt gennem livet med et szerligt fokus pa mad og
gode ravarer. Det var i den sammenhang centralt, at alle opskrifter
blev valgt af bgrn og unge selv, sa det var sikret, at det var mad, de
havde lyst til at lave og spise.

Positive resultater

Og det er lykkedes for MIT kokkeri — det viser evalueringen fra 2019 fra
Aarhus Universitet, som 2700 elever og 500 lzerere har deltaget i:

= 60 % af de adspurgte bgrn og unge laver mere mad, end fgr de fik
bogen

= 80 % af bgrnene har laert at lave nye retter

= 78 % bestemmer sely, hvad der skal sta pa menuen

Stor efterspgrgsel og anvendelse

Bogen har vaeret elsket og efterspurgt ikke bare af elever, men ogsa
af foraeldre og skoler — som evalueringerne ogsa viser — samt bidraget
til at styrke bgrn og unges madglade og -interesse. Skolerne har bak-
ket massivt op bag projektet og sikret en stabil distribution til grund-
skolens elever og dermed bidraget til, at alle bgger er blevet uddelt.



MIT kokkeri har vaeret anvendt i de fleste af landets skoler, men ogsa
pa seminarier i undervisning af kommende madkundskabslaerere,

pa erhvervsskoler, i bgrn- og ungepsykiatrien, pa madskoler og ikke
mindst i bgrnenes egne hjem. Her har bogen bade fungeret som gjen-
abner for mange foraeldre om at give plads til bgrnene i kgkkenet og
som en anledning til at ggre maddagen til et fast element i hjemmet.

MIT kokkeri som national kogebog

Den store efterspgrgsel og den positive evaluering har vist, at MIT
kokkeri har gjort en forskel i forhold til at bringe bgrn og unge ind i
kgkkenet gennem motivation, inspiration og gode smagsoplevelser.
Efterspgrgslen efter bogen har i alle arene vaeret konstant og under-
streger, at MIT kokkeri har potentiale til at blive “dén nationale koge-
bog”, som Sverige og Norge har haft i mange ar. Et sddant initiativ vil
kunne bidrage til at sikre alle bgrn i Danmark et sundt, personligt og
effektivt fgrste mgde med kgkken, mad og maltid. Derfor er det fort-
sat projektpartnernes hab, at projektet med tiden kan fa en national
forankring. Det fortjener det.

Bag MIT kokkeri

Danmarks institut for Paedagogik og Uddannelse (DPU) Arhus Univer-
sitet, Komiteen for Sundhedsoplysning og Haver til Maver har udviklet
MIT kokkeri. Nordea-fonden har stgttet udgivelsen fra 2015 til 2019.



FC Prostata

Motionsfodbold til maend
med prostatakraft



FC Prostatas hold i @sterbro IF. Foto: DBU



Komiteen for Sundhedsoplysning og Dansk Boldspil-Union (DBU)
har staet for den nationale implementering af FC Prostata i perioden
2018-2019. FC Prostata er et projekt, hvor mand mgdes og spiller
fodbold et par gange om ugen i en lokal fodboldklub. Fodboldspillet
giver maendene motion, kammeratskab og et lgft i livskvaliteten.

Konceptet FC Prostata har eksisteret siden 2011, hvor danske for-
skere fra Universitetshospitalernes Center for Sundhedsfaglig Forsk-
ning (UCSF) under Rigshospitalet igennem tre faser har afprgvet og
testet motionsfodbold til prostatakraeftramte maend. Komiteen for
Sundhedsoplysning og DBU har gennemfgrt den afsluttende fase 4

af projektet, og FC Prostata lever nu selvstaendigt i klubber landet
over med opbakning fra regionale behandlingssteder og kommunale
genoptraningssteder. Den nationale implementering af FC Prostata er
finansieret af TrygFonden.

FC Prostata i hele landet

Principperne for traeningen i FC Prostata bygger pa mange ars forsk-
ning og blev i sin tid igangsat, da man manglede attraktive tilbud til en
stor gruppe af mand. For hvert ar far ca. 4.000 mand stillet diagno-
sen prostatakraeft, ligesom flere end 30.000 lever med den. Det er
som regel maend i alderen 50+, der far stillet diagnosen. For mange
er det vanskeligt at fa kroppen i gang igen efter behandling og holde
sig aktiv trods sygdom. FC Prostata appellerer sdledes til en gruppe af
modne mand, der traditionelt er svaere at motivere til fysisk aktivitet
— og hvor sygdommen blot szaetter yderligere forhindring for at holde
sig aktiv. At FC Prostata alligevel er tiltalende for malgruppen, skyldes
derfor ikke mindst en udbredt erkendelse af, at faellesskabet blandt
mandene som fodboldspillere i en klub samt bade fgrste, anden og
tredje halvleg er afggrende for at holde mandene til ilden pa grgn-
svaeren.

Ved udgangen af 2019 er der knap 20 hold pa landsplan, der tilbyder
traening efter FC Prostata-principperne. Fem af de nuvaerende hold
er opstartet som en del af forskningsprojekterne, mens Komiteen for
Sundhedsoplysning og DBU har etableret de gvrige 15 hold i lgbet af
2018 0g 2019. Det er estimeret, at der pa nuvaerende tidspunkt er ca.
230 spillere pa landsplan med lgbende tilkomst af nye spillere.
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FC Prostata-hold i Danmark

FC Prostata for en bredere malgruppe

Alle FC Prostata-hold traener efter et fast koncept med fokus pa bade
opvarmning, boldrelaterede gvelser og spil, hvor mandene spiller fem
mod fem. Et unikt kendetegn ved FC Prostata-princippet er den saer-
lige hensyntagen til med- og modspillere, da det er forbudt at tackle
af hensyn til mandenes knogler. Holdene bestar selvsagt primaert af
maend, der har eller har haft prostatakraeft. Flere steder er andre moti-
verede mand ogsa blevet inviteret med pa holdene, til trods for at de
ikke deler prostatakraeftdiagnosen med de gvrige spillere. Det viser, at
langt flere end blot prostatakraeftpatienter kan have gavn og gleede af
fodboldtraening efter de szerlige FC Prostata-principper, ligesom det
viser den store rummelighed, der kendetegner de eksisterende hold.
Samtidig har der dog ogsa vaeret en erkendelse af — og isaer et gnske
fra kommunerne om - at holdene er abne for en bredere malgruppe.
Derfor hedder flere af holdene fx FC Prostata og venner eller Farfar
fodbold og FC Prostata.



Samarbejde med DBU

For at sikre en baeredygtig forankring af FC Prostata har Komiteen for
Sundhedsoplysning og DBU hver isaer bidraget med viden og erfaring
fra henholdsvis sundheds- og idraetsomradet.

Komiteen for Sundhedsoplysnings rolle har primaert vaeret at bygge
bro fra kommune og regionalt behandlingssted til det lokale hold,

sa de rette sundhedsfaglige personer er klaedt pa til at rekruttere
mand, samt at stgtte holdene. Det har vaeret et mal i projektet, at de
mand, der gennemgar behandling pa landets hospitaler, iszer pa de
urologiske afdelinger, samt de mand, der modtager genoptraening i
kommunalt regi, far tilbud om at traeekke i fodboldtgjet sammen med
ligesindede efter og under deres behandling.

DBU har iszer varetaget kontakten til de lokale fodboldklubber i landet.
Bade nye klubber savel som de klubber, der har haft et FC Prostata-
hold i en arraekke. Samtidig har DBU vaeret ansvarlig for at uddanne
traenere efter FC Prostata-princippet, hvor traenerne ud over de paeda-
gogiske og traeningsmaessige kompetencer er blevet uddannet til at
kunne skabe et forpligtende faellesskab, kammeratskab og give
mandene pa et FC Prostata-hold selvoplevet handlekompetence.
Det er vaesentligt, at maendene bliver taget godt og trygt imod pa
deres lokale FC Prostata-hold, og at traeningen knyttes til den genop-
traening, kommunerne er forpligtede til at tilbyde. Derfor har en hand-
fuld kommunale fysioterapeuter ligeledes gennemgaet uddannelsen.

Fra 2020 og frem er FC Prostata-traeeneruddannelsen forankret i DBU,
sa nye traenere i tilfaelde af udskiftninger pa holdene ligeledes kan
blive uddannet.

Formidlingskonference

I 2020 holder Komiteen for Sundhedsoplysning en formidlingskonfe-
rence, hvor der bliver sat fokus p3, hvordan man kan skabe og under-
stgtte samarbejde mellem sundhedsinstitutioner i primaer- og sekun-
daersektoren og sunde, sociale faellesskaber i foreningslivets forskel-
lige tilbud bl.a. sportsaktiviteter som fodbold. Konferencen tager
derfor afsaet i viden og erfaringer fra den nationale implementering
af FC Prostata, men bygger ogsa bro til mulige samarbejder om for-
skellige aktiviteter til forskellige malgrupper.






Europaiske
projekter
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Komiteen har i 2019 abnet en raekke nye dgre og projekter, mens der
dog i hgj grad ogsa har vaeret tale om malrettet arbejde i de eksiste-
rende projekters rammer.

Iszer fik nye tanker om det nordiske og fremtiden fra starten af 2019
sat bade hjerte og hjerne i sving. Inspireret af Manifestet for Ny
Nordisk Mad satte en raekke nordiske organisationer sig nemlig for at
skabe en fallesnordisk sundhedsvision, der samlet fik titlen Nordic
Health 2030.

Gennem en falles proces, guidet af Institut for Fremtidsforskning, fik
man kigget pa bade centrale vaerdier for et fremtidigt samarbejde og
pa samfundsmodeller, der med forebyggelse og borgeren i centrum
skaber en baeredygtig sundhed - pa en nordisk made. Og sammen
med de 30 andre nordiske organisationer arbejder Komiteen nu p3,
hvordan man i dag og i 2020 kan laegge disse spor til 2030 og frem-
tiden.

Dansk synlighed i Europa

P3 europaisk plan fgrte arbejdet i det faellesministerielle koordina-
tionsprojekt CHRODIS+ om kroniske sygdomme bl.a. til udvikling af
et nyt vaerktgj til arbejdspladser, der gnsker at ggre en positiv forskel
angaende kroniske sygdomme. Vaerktgjet blev lanceret ved en event

i EU-parlamentet i november, hvor der var steerk opbakning fra en
rekke organisationer, netvaerk og lande til at styrke arbejdspladsernes
rolle for borgernes sundhed pa kort og lang sigt. Fra 2020 og fremad
skal veerktgjet og projektets andre resultater indarbejdes i en ny, fael-
les europaeisk ambition pd omraddet som en del af den nye EU-Kom-
missions arbejde.

For netvaerket Self-Care In Europe var 2019 et spaendende ar, hvor
den faelles oplysning og kampagneaktivitet fik samlet stor interesse
fra nye lokale og internationale parter, og samtidig styrket indsatsen
pa sociale medier. Det lykkedes faktisk s& godt, at kampagnen vandt
en international pris, da organisationen OTCToolbox udpegede ind-
satsen som “Self-Care Initiative of the Year” ved en event i London i
november.



Eksempel p&
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Desuden fik interessen for danske erfaringer ogsa ben at ga pa -
Komiteen deltog saledes pa internationale konferencer og arbejds-
grupper i Bruxelles, Stockholm, Dublin, Rom, Salzburg, Helsinki,
Valletta, Lissabon, Budapest, Oslo, Marseille med tanker og erfaringer
om bl.a. mestring, rehabilitering, opbygning af sundhedskompetencer
og om samarbejde pa tvaers af lande, professioner og sektorer.

Udvikling i Erasmus+ projekter

Samtidig blev der i Erasmus+-projektet Dem@Mentoring flittigt byg-
get nye veje til deling af viden til og for pargrende til demensramte

og ikke mindst for en mulig brug af egne erfaringer til at hjaelpe andre
pargrende — og dermed bade gge viden, netvaerk og mestring. Malet
er i fgrste omgang et online-traeningsvaerktgj, der i 2020 forventes at
kunne afprgves pa tvaers af fem lande — Polen, Italien, Sverige, Graeken-
land og Danmark.

Mod 2020 skal Komiteen ivaerk med yderligere et Erasmus+-projekt,
ECARIS (2020-2022), der retter sig mod at hjaelpe nyrepatienter og
iseer pargrende til nyrepatienter med mestring og balancering af syg-
dom, arbejdsliv og privatliv.



Anton og
Sukkerdillen






Anton og Sukkerdillen er et nyt bud pa et sundhedspadagogisk
materiale til at understgtte bgrn i 5-ars alderen og deres forzeldre i at
etablere sunde vaner og rutiner for sukkerforbrug og tandbgrstning.

Pilotprojektet er baret af bogen ‘Anton og Sukkerdillen’; en sjov
fortaelling om Anton, hans helt almindelige familie og den sliksultne
krokodille, Sukkerdillen, der har sneget sig ind i hjemmet og spist sa
meget slik, at den har tabt alle sine taender.

| 2019 afsluttede og evaluerede Komiteen pilotprojektet Anton og
Sukkerdillen efter at have afprgvet materialet i Region Sjzlland i tre
kommunale tandplejeklinikker i Lolland, Sorg og Kgge kommune.
Anton og Sukkerdillen er et projektsamarbejde mellem Danske
Tandplejere, Klinikassistenter i HK Kommunal og Ansatte Tandlaegers
Organisation, koordineret af Komiteen for Sundhedsoplysning og
finansieret af regionale midler fra TrygFonden.

Den afprgvede materialepakke, bestar af en bog, inkl. tandbgrstevej-
ledning, tips og tricks til sunde snacks og vaner, en tandbgrste, klister-
maerker, plakat og dialogkort. Materialet er blev brugt i forbindelse
med tandeftersyn blandt alle 5-arige i de tre kommuner.

God stgtte til bade familier og fagpersoner

Evalueringen peger p3, at foraeldre og bgrn synes, at historien om
Anton og Sukkerdillen er god og sjov. Bogen er i flere familier hurtigt
blevet en favorit som godnatlaesning og har givet anledning til flere
samtaler om mad- og saerligt sukkervaner i familierne. Materialet med
Anton og Sukkerdillen havde ogsa hjulpet flere familier med bgrnenes
daglige tandbgrstning, hvor flere fortaeller, at det er blevet nemmere
at bgrste taender bade grundigere og i laengere tid.

De tandfaglige i test-kommunerne har evalueret pa anvendeligheden
af materialet i tandplejens arbejde og anvendelsen af materialet hos
foraeldre og bgrn. Ogsa de sundhedsfaglige har vaeret meget positive
overfor materialets tilgang og paedagogiske potentiale som formid-
lingsvaerkstgj om tandsundhed og sukkervaner. Szerligt har projektets
fokus pa sukker og kostvaner mgdt stor tilslutning hos fagpersonerne,
som i evalueringen giver udtryk for, at de generelt mangler materiale
til at tale om netop disse omrader pa en sjov made, der er let at forsta
for bade bgrn og foraeldre. Derudover har materialet flere steder inspi-



reret til samarbejde pa tvaers af institutioner og fagligheder, bl.a. har
materialet givet anledning til taettere samarbejder mellem tandpleje
og daginstitutioner.

Ambition om national udbredelse

Malet med pilotafprgvningen har vaeret at teste materialet med hen-
blik pa en national udbredelse. Komiteen har derfor gennemfgrt tre
yderligere workshops med tandfaglige i Randers, Bornholm og Odense
kommunale tandplejeklinikker, som har bidraget til at vurdere netop
materialets potentiale for national udbredelse. Dertil er projektet
blevet praesenteret i forskellige relevante sammenhange bl.a. i regi af
Radet for Bedre Hygiejne, og flere kommuner har vist interesse for at
rekvirere og anvende materialet i bade den kommunale tandpleje og
daginstitutioner.

De positive resultater af evalueringen og den store interesse for bogen
bade hos testkommuner og blandt de gvrige tandplejeklinikker og
opbakning fra samarbejdspartnerne omkring pilotprojektet giver et
godt afsaet for, at Komiteen nu arbejder for at finde finansiering til en
national udbredelse af Anton og Sukkerdillen.



Antibiotika



Inspirationskatalog:
ey veje til at bruge

¢ ) mindre antibiotika




Det Nationale Antibiotikardd og Sundheds- og Aldreministeriet stod i
2019 bag et nyt initiativ. Formalet var at samle en raekke gode eksem-
pler pa indsatser, der kunne bidrage til at nedbringe antibiotikafor-
bruget og forebygge bakterielle infektioner.

Komiteen for Sundhedsoplysning udviklede pa den baggrund et
inspirationskatalog med konkrete indsatser, hvor sundhedsplejersker,
paedagoger, laeger, sygeplejersker m.fl. bidrager positivt til den faelles
kamp mod antibiotikaresistens.

Inspirationskataloget indeholder i alt tyve indsatser fordelt over fire
omrader: Daginstitutioner og smabgrnsomradet, Aldreplejen, Almen
praksis og Sekundaer sektor. Den baerende idé og det strategiske mal
med kataloget er at dele viden om best practice pa tvaers af landet.

| trad med Sundheds- og Aldreministeriets nationale handlingsplan
for antibiotika til mennesker fordeler indsatserne i kataloget sig mel-
lem tiltag, der kan vaere med til at forbedre hygiejne og dermed fore-
bygge smitte over tiltag, der direkte reducerer brugen af antibiotika, til
tiltag, der har fokus pa at reducere brugen af kritisk vigtig antibiotika.

Et essentielt led i arbejdet med kataloget har vaeret at fa bade rele-
vante faglige organisationer og offentlige instanser med som med-
afsendere pa kataloget, for pa den made at sikre, at kataloget nar ud
til bade de fagprofessionelle og beslutningstagerne. Derudover er
der sammen med kataloget ogsa blevet udviklet inspirationsark for
hvert omrade. Arkene indeholder konkrete forslag til, hvordan man
kan arbejde med de beskrevne indsatser i kataloget og er med til at
aktivere kataloget lokalt.

Undervisning i handhygiejne Mandagskit Vent o se-recepter nedsztt Standardordinationspakker
1.2 tilalle dag = 2.1 il hemmeplejen = antibioikaforbruge o 4.1 visuse

2600 op £




Det Nationale Antibiotikarad og Sundheds- og Aldreministeriet star
bag inspirationskataloget, men en raekke organisationer, styrelser m.v.
er medafsendere pa indsatsen. Herunder Sundhedsstyrelsen, KL, Fag-
ligt Selskab for Sundhedsplejersker, DSR, Fagligt Selskab for Hygiejne-
sygeplejersker, Radet for Bedre Hygiejne, BUPL, FOA, Laegeforeningen,
Laegemiddelenheden i Region Sjaelland, Medicinteamet i Region Midt-
jylland, Laegemiddelteamet Region Syddanmark, Laeegemiddelenheden
Nord-Kap Region Nordjylland, Medicinfunktionen i Region Hovedsta-
den, Dansk Selskab for Klinisk Mikrobiologi, Danske Regioner, Region
Midtjylland, Region Sjzlland, Region Nordjylland, Region Syddanmark,
Region Hovedstaden og Dansk Selskab for Intern Medicin.
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12019 gennemfgrte Komiteen en afdaekning af, hvilke validerede
indikationer pa darligt syn, der findes for bgrn i alderen 5-7 ar.
Sidelgbende med afdaekningen af indikationerne undersggte
Komiteen, hvilke synstavler der anvendes i sundhedsplejen, almen
praksis og pa gjenafdelinger pa hospitaler.

De to afdaekninger blev gennemfgrt for Synoptik-Fonden, der har et
stort fokus pa bgrns syn og understgtter ny forskning og bedre praksis
pa omradet.

Afdaekningen af indikationerne havde til formal at finde validerede,
observerbare indikationer pa mulige synsproblemer, som padagoger
og indskolingslaerere kan holde gje med i deres hverdag med bgr-
nene. Udredningsopgaven for synstavlerne havde til formal at under-
sgge malgruppens stgrrelse, brugen af synstavler i praksis og holdnin-
ger til udskiftning af synstavler.

Baggrunden for Synoptik-Fondens gnske om de to afdaekninger er
fondsprojektet “Bgrn og Unges Syn”, hvor et af forskningsprojekterne
pegede p3, at to ud af tre af de 5-7-arige, der har brug for briller

eller behandling af synet, ikke bliver opdaget rettidigt. Forskerne fra
projektet pegede p3, at denne problemstilling ville kunne hjaelpes,
hvis flere voksne i bgrnenes hverdag, kendte til observerbare tegn pa
mulige synsproblemer hos bgrnene, og hvis man udskiftede den syns-
tavle, der typisk anvendes i sundhedsplejen og almen praksis.

1. Afdaekning af indikationer pa synsproblemer hos 5-7-arige bgrn

Pa den baggrund indledte Komiteen en afdaekning af hvilke indika-
tioner pa synsproblemer hos bgrn, der kan betragtes som mere eller
mindre officielle i Danmark, Sverige og Norge.

Afdakningen byggede dels pa relevant forsknings- og faglitteratur pa
omradet, fundet via en systematisk litteratursggning samt i nationale
myndigheders retningslinjer. Dels pa en lang raekke kvalitative inter-
views med sundhedsplejersker, alment praktiserende laeger, gjenlaeger
og hospitalsgjenlaeger fra bade Danmark, Sverige og Norge.



Pa baggrund af Komiteens afdaekning tegnede der sig et generelt bil-
lede af, at der hersker stor enighed om, hvilke indikationer pa darligt
syn der er de vigtigste blandt de nationale myndigheder, i fag- og gra
litteratur og blandt fagpersoner. Det stod imidlertid ogsa klart, at der i
den videnskabelige litteratur ikke findes studier, som specifikt valide-
rer indikationer pa synsproblemer hos bgrn i alderen 5-7 ar. Derudover
viste en raekke kvalitative interviews, at der er en stor efterspgrgsel pa
mere viden om bgrns syn og synstest — isar hos sundhedsplejen.

Pa baggrund af resultaterne fra afdaekningen blev der fokuseret pa
mulighederne for at udarbejde en liste over observerbare tegn pa
mulige synsproblemer hos bgrn i alderen 5-7 ar, som voksne — uden
sundhedsfaglig baggrund og saerligt udstyr til at teste bgrnenes syn
- kan holde gje med.

For at l@se denne opgave gik en sundhedsfaglig styregruppe nedsat af
Synoptik-Fonden og koordineret af Komiteen i gang med at kvalificere
og opdele de fundne indikationer. Dette arbejde mundede ud i ni
indikationer, som voksne, primzert leerere og paedagoger, kan holde gje
med i deres hverdag med bgrnene.

2. Afdekning af eksisterende anvendelse og indstilling til anvendelse
af synstavler til bgrn 5-7 ar

En af pointerne fra Synoptik-Fondens fondsprojekt “Bgrn og Unges
Syn” var, at ved at udskifte de tavler der typisk anvendes, til nyere og
mere finmaskede synstavler baseret pa LogMAR-princippet, kan man
fange op til 85 % af de bgrn, der har problemer med synet.

Derfor foretog Komiteen sidelgbende med afdaekningen af indikati-
onerne ogsa en stikprgveundersggelse af, hvilke synstavler der kon-
kret anvendes hos de fagpersoner, der udfgrer synstest pa bgrn samt
deres holdning til disse. Formalet med undersggelsen var at under-
sgge, hvordan Synoptik-Fonden eventuelt ville kunne understgtte en
udskiftning af de for gamle synstavler.

Stikprgveundersggelsen blev foretaget gennem telefoninterviews
med sundhedsplejersker, alment praktiserende lseger, gjenlaeger
og hospitalsgjenlager. Undersggelsen viste, at stgrstedelen af de
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adspurgte anvendte aldre synstavler, og at der generelt var en meget
positiv holdning til udskiftning af disse. Her blev det szerligt frem-
havet, at mange syntes, at tavlerne var hablgst umoderne, og at bgr-
nene ofte havde svaert ved at genkende symbolerne pa tavlerne.

Konklusionen pa afdakningen blev, at bade sundhedsplejersker og
alment praktiserende laeger er abne overfor en udskiftning af deres
synstavler, og at szerligt sundhedsplejen efterspgrger mere viden om
brugen af synstavlerne.

Hvad bringer fremtiden for projekt Barnets Syn?

| 2019 praesenterede Komiteen resultaterne af de to projekter for
Synoptik-Fondens bestyrelse, herunder nye interessante perspektiver
pa, hvordan det konkret star til med viden om syn og synstest hos
sundhedsplejen og de alment praktiserende laeger.

Bestyrelsen besluttede efterfglgende at tildele Komiteen en ny
opgave, hvor de ni udvalgte indikationer skal danne rammen om en
kampagne i 2020.



BARNETS SYN
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v HVIS MAN KAN SEI

To ud af tre af de bern, der har brug for briller,
bliver ikke opdaget rettidigt.
Jo for et synsproblem bliver opdaget, jo bedre.

Du kan derfor holde oje med om bornene:
« Klager over hovedpine
* Har synlig skelen, Ogsa bare en gang i mellem

« Virker klodsede j forhold til jeevnaldrende eller har
problemer med finmotorikken

* Har sveert ved at sigde stille og koncentrere sig

* Har problemer med at se ting, der er langt vaek, fx tavien
* Er tydeligt generet af lys

* Tager ting Meget teet pa nar de leeser eller leger

« Ofte er traette jnene og gnider sigi dem

« Daekker for eller lukker det ene 2je for at fokusere



BARNETS SYN
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Synsproblemer hos bern - 5.7 5,

Langsynethed: De fleste bern er langsynede ved fodslen. Langsynetheden normaliseres oftest frem
mod 10-15-4rsalderen, hvor synet er fuldt udviklet. Nogle barn er langsynede ved skolestart, uden
at man behover at gere noget ved det. Langsynethed kan ikke afsleres ved almindelig synstest, men
hvis barnet klager over hovedpine, ojentraethed, svien | @jnene ved leengere tids leesning o.l,, ber der
udredes yderligere.

Bygningsfejl: De fleste mennesker er fodt med en lille bygningsfejl, som ikke €r nedvendig at korri-
gere. Men er der tale om en sterre bygningsfejl, kan den pavises ved almindelige synstest. Sympto-
mer pa betydende bygningsfejl kan vaere hovedpine, ojentraethed, sloret syn eller dobbeltsyn,

Skelen: Skelen betyder, at barnets to ojne ikke ser samtidig pa det punkt, det betragter. Det er nor-
malt, at spaedbern skelel indimellem, men nar barnet er over 1 ar, bor det ikke skele mere. Skelen vil
oftest betyde, at barnet primaert bruger sit favoritoje, som derfor udvikles normalt, mens det andet gje
bliver ‘undertrykt' 0g udvikler sig darligere (dovent 2je). Et barn, der skeler, har brug for behandling.

Dovent gje (amblyopi): Dovent 2je er nedsat syn pa det ene gje ©0g forekommer hos 1-4 % af alle
bern. Det er afgerende for synsudviklingen, at tilstanden opdages s4 tidligt som muligt og senest
ved indsko(ingsundersmgelsen. Her bor synsstyrken pa hvert oje undersages som en del af den
almindelige objektive ejenundersagelse. Behandlingen bestar i optraening af synet pa det ‘dovne gje’.

Naersynethed: Naersynethed er sjeelden hos Smabern, men hyppigheden stiger kraftigt i lobet af
barne- og ungdomsarene, Et tegn pa naersynethed kan Veere, at barnet har sveert ved at se, hvad der
star pa tavlen. Andre tegn kan veere, at barnet kniber ajnene sammen for at se tydeligt, og det kan
give hoved- 0g nakkesmerter. Neersynethed kan pavises ved almindelig synstest.

—_———, :
1 Born og Unges Syn, Synoptik-Fonden, 2018 Syno ptik
225 mere om den fondstattede forskning bag inspirationsarket

Ik

09 tegnene pa darligt syn pa WWw.synoptik-fonden,df FOﬂ den
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Datadrevet
alkoholbehandling






TrygFonden gav i 2018 Komiteen for Sundhedsoplysning et opdrag i
forhold til at afdaekke behov og gnsker for et digitalt vaerktgj specifikt
designet til den kommunale alkoholbehandling.

Projektets ambition er at give alkoholbehandlerne et vaerktgj, som de
kan anvende i behandlingen af borgere med et alkoholmisbrug. Ker-
nen i vaerktgjet er en digital understgttet og systematisk udredning af
borgerens problemer relateret til misbruget, men det er ogsa ambitio-
nen, at det skal danne udgangspunkt for planlaegning og monitorering
af behandlingen.

Med den digitale udvikling opstar der nye muligheder for behandlere
og borgere i alkoholbehandlingen. Saledes har afdaekningen ogsa haft
fokus p3, hvordan digitale lgsninger kan bidrage til at understgtte
relationen mellem behandler og borger, give stgtte og radgivning til
borgeren undervejs i behandlingen samt gge fastholdelse og effekt.

Udviklingen af vaerktgjet tager afsaet i de behov og gnsker, der er i
praksis hos behandlere, ledere og borgere i behandling samt viden
fra forskning. Projektet er som udgangspunkt malrettet den brede
gruppe af borgere, der henvender sig i kommunerne med et gnske
om behandling, men har ogsa blik for andre malgrupper.

Kommunebesgg, litteraturafdaekning og spgrgeskemaundersggelse

Afdaekningen bestar af kommunebesgg pa 15 alkoholbehandlings-
steder i Danmark, en systematisk litteraturafdaekning af internationale
og nationale erfaringer med digitale vaerktgjer i misbrugsbehandling
og en spgrgeskemaundersggelse udsendt til alle ambulante behand-
lingsenheder i Danmark.

Kommunebesggene og litteraturstudiet blev afviklet i 2019, mens
spgrgeskemaundersggelsen finder sted i 2020.

Falgegruppe og arbejdsgruppe etableret

| 2019 samlede Komiteen en bred vifte af interessenter i en fgl-
gegruppe, og i 2020 vil en arbejdsgruppe med savel forskere som
behandlere og borgere bidrage til at sammenfatte konkrete anbefa-
linger for en digital l@sning til den kommunale alkoholbehandling.
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Journalistisk og redaktionel bistand samt layout og distribution er
blandt Komiteens kerneydelser. Produktionen bestar af bade nyudgi-
velser og revisioner af tidligere producerede.

En stadig stgrre del af arbejdet koncentrerer sig om udgivelser, som
alene findes i elektronisk form — som hjemmesidetekster, faktaark og
hele publikationer til download og print. En lige sa stor del af produk-
tionen findes som bade trykte og elektroniske publikationer til gratis
download - det geelder iseer udgivelser, som produceres for offentlige
myndigheder.

Blandt vores vigtigste samarbejdspartnere er Sundhedsstyrelsen og
Dansk Selskab for Almen Medicin (DSAM).

Trykte og elektroniske udgivelser i 2019

Med Sundhedsstyrelsen

= Handbog om hygiejne og miljg i dagtilbud

= Ernzering til speedb@rn og smabgrn

= Sunde bgrn

= Madtilsma

= Sunde vaner

= Far du D-vitamin nok?

= Smitsomme sygdomme hos bgrn og unge

= Sunde bgrn i et nyt land, engelsk og polsk

= Sma skridt til vaegttab, der holder

= 10 veje til vaegttab

=  Rygestop-guide

= Tilbud om undersggelse for kraeft i tyk- og endetarm
=  Praeventionsmaterialer

= Diverse alkoholmaterialer (revision af elektroniske udgaver)

Med DSAM - FAQta-ark og kliniske vejledninger

= Urinvejsinfektion i almen praksis

= Arsstatus ved kronisk sygdom

= Metodehandbog for DSAM's kliniske vejledninger
= Type 2-diabetes



= |nsulinbehandling
= Kraeftopfglgning i almen praksis

Med Antibiotikarddet

= |nspirationskatalog — 20 veje til at bruge mindre antibiotika

Med Synoptik-Fonden

= |nspirationsark om 5-7-arige bgrns syn
= Det er lettere at ga i skole ..Hvis man kan se!

Med Bgrnerddet
= Opdragelse med hjertet

Med flere samarbejdspartnere
= Anton og Sukkerdillen

= Detmansir

= Nar kroppen siger fra

Egne udgivelser

= Se mor danser

= Amning - en tryg start
= Tvillinger

LAR AT TACKLE

= AR AT TACKLE job og usynlig sygdom
= AR AT TACKLE angst og depression

Apps

Revision og nyt indhold til:
= GRAVID

= MIN BABY

= FAR

Ud over det ovenfor navnte ydes |[gbende redaktionel bistand til
Komiteens interne projektudgivelser, fra bl.a. BgrnUngeliv, Tryg Start
og Robusthedsprogrammet.

Beskrivelse af udvalgte publikationer kan ses pa de fglgende sider.



Med Sundhedsstyrelsen

Handbog om hygiejne og miljg i dagtilbud
H&ndbog om hygiejne og miljg i dagtilbud henven-
der sig til ansatte i den kommunale sundhedstjene-
ste samt til paedagogisk personale og ledere, der har
ansvar for at tilrettelaegge og gennemfgre daglige
hygiejnerutiner i dagtilbud.

Bogen samler Sundhedsstyrelsens nyeste anbefalinger
vedrgrende hygiejne, sundere miljg og stg@rre sikker-
hed i dagtilbud. Bogen er opdateret efter geeldende
lovgivning, og er derfor et uundvaerligt opslagsvaerk for
alle, som arbejder med bgrn i dagtilbud.

Ernzering til spaedbgrn og smabgrn — en vejledning til
sundhedspersonale

Bogen henvender sig til sundhedspersonale, der
vejleder familier med spaedbgrn og smabgrn. Her
praesenteres nye anbefalinger vedrgrende maelk,
jern, fisk og gluten — samt jern- og vitamintilskud til
bgrn fadt preematurt. Bogen formidler endvidere
den nyeste viden om udvikling af b@grns smag og
smagspraeferencer, ligesom der indgar et selvstaen-
digt afsnit om bgrns spiseproblemer og forebyggelse
heraf.

Sunde bgrn

Bogen til foraeldre med bgrn i alderen 0-2 ar. Den
indeholder Sundhedsstyrelsens rad og anbefalinger
om amning, mad, sgvn og samvaer. Bogen fglger bar-
nets udvikling trin for trin og giver forslag til aktiviteter
med leg og bevagelse. Her kan forzldre desuden fa
kvalificerede svar pa de spgrgsmal, der typisk melder
sig de fgrste ar.

[ 2019

Handbog om
hygiejne og miljo
i dagtilbud




MAD TIL SMA

- fra malk til familiens mad
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Bogen er malrettet den enkelte familie med spgrge-
skemaer, som foraeldrene kan udfylde og derigennem
afklare deres gensidige forventninger og holdninger til
familielivet. Dermed kan foraeldrene ggre Sunde bgrn
til deres personlige redskab til at skabe den familie,
de gerne vil have.

Mad til sma

Bogen henvender sig til nye foraeldre og kan bruges
som bindeled mellem sundhedsplejersken og familier,
nar det gaelder spgrgsmal om barnets mad. Den inde-
holder aldersopdelte, lettilgaengelige ernaeringsafsnit,
opskrifter pa barnets fgrste mad og et leksikonafsnit
med mere detaljeret information. Bogen indeholder
endvidere faktaark med korte beskrivelser af barnets
mad i de forskellige overgangsstadier. Arkene egner
sig til ophaeng pa kgleskabet. Bogen er ogsa veleg-
net til dagtilbud og andre med ansvar for bgrns kost.
Udgives i et samarbejde mellem Sundhedsstyrelsen,
Fgdevarestyrelsen og Komiteen for Sundhedsoplys-
ning.

Sunde vaner fgr, under og efter graviditet

Et laesevenligt haefte med radd om sund livsstil far,
under og efter graviditet. Haeftet giver information om,
hvordan man fgr graviditet kan forberede sig pa svan-
gerskabet, hvordan man under graviditeten bgr spise,
drikke og motionere, og hvad man skal vaere opmaerk-
som pa efter fgdslen. Sunde vaner er Sundhedsstyrel-
sens anbefalinger til kommende foraeldre.

Udover den danske udgave er Sunde vaner udgivet pa
8 sprog: arabisk, engelsk, fransk, pashto, polsk, somali,
tyrkisk og urdu. Haefterne er til brug for sundheds-
personale med kontakt med fremmedsprogede, der
venter barn.



Far du D-vitamin nok? For dig der har mgrk hud eller
gar tildaekket

Rigtig mange mennesker anbefales at tage ekstra
D-vitamin hver dag:

= Alle, der har mgrk hud, eller som gar tildaekket
klaedt

= Gravide og ammende

= Bgrn (fra 2 uger)

= Mennesker i plejebolig og hjemmepleje

= Aldre over70 ar

= Personer med risiko for knogleskgrhed.

Fgdevarestyrelsen og Sundhedsstyrelsen gennemgar
anbefalingerne her. Desuden beskrives, hvor leenge
D-vitamintilskuddet skal tages, og om der samtidig
er brug for calciumtilskud. Pjece pa 9 sprog: dansk,
engelsk, urdu, tyrkisk, albansk, farsi, somalisk, arabisk
og bosnisk/kroatisk/serbisk.

Smitsomme sygdomme hos bgrn og unge

Vejledningen henvender sig bade til institutioner, sko-
ler, foraeldre og sundhedsvaesenet med oplysninger
om smitsomme sygdomme hos bgrn og unge. For hver
sygdom beskrives smitteforhold, forebyggelse, symp-
tomer, behandling, forholdsregler ved sygdomstil-
feelde og hvornar barnet igen ma komme i institution
efter endt sygdom.

Sunde bgrn i et nyt land, engelsk og polsk version

Haeftet er en vejledning til flygtninge og migranter,
der har faet barn i Danmark, og som skal leve her som
familie. Det beskriver de danske sundhedsanbefalin-
ger pa bgrneomradet, herunder barsel, bgrneunder-
sggelser, vaccinationer og ernaering. Haeftet beskriver
desuden generelle, kulturelle normer for barnepleje
og samvaer med barnet, som de fleste i Danmark
genkender. Haeftet kan bruges som bindeled imellem

Far du D-vitamin nok?
For dig der har merk
hud eller gar tildaekket

SMITSOMME SYGDOMME
HOS




Sma skridt til vaegttab
— der holder

.

foraeldrene og sundhedsplejersken, laegen eller andre
med relation til barnet. Sunde bgrn i et nyt land er
udgivet pa arabisk, engelsk, polsk, somali, rumansk og
farsi — alle med en sidelgbende dansk tekst, som den
dansksprogede sundhedsfaglige kan orientere sig i.

Sma skridt til vaegttab, der holder

Guiden formidler principperne i sunde mad- og
motionsvaner og giver overordnede rad om, hvordan
man kan laegge sine vaner om i en sundere retning.
Den beskriver ikke en slankekur, men en slankekurs.
Haeftet bygger pa De officielle kostrad fra Fgdevare-
styrelsen, og der er ingen mirakelkure, men inspiration
til at leve sundere og derigennem efterhanden opna
et vaegtstop eller varigt vaegttab ud fra egne forudsaet-
ninger og betingelser. Guiden giver udfordringer og
beskriver vaegtvenlig mad, motion samt opmaerksom-
hedsgvelser og selvindsigt.

10 veje til vaegttab

10 veje til vaegttab er en praktisk guide, der tager
udgangspunkt i metoden Sm@ skridt, som den illu-
strerer med et vaeld af konkrete, sma skridt, der i
lgbet af et ar kan fgre til maerkbare resultater. Hvor
Smaé skridt anviser (slanke)kursen, kommer 10 veje
med alle de konkrete ideer til, hvordan man kan fglge
kursen og fastholde den. Der er fx bud p3, hvor stort
et vaegttab, man kan opna, hvis man helt konsekvent
skifter colaen ud med den sukkerfri udgave og des-
uden begynder at lufte hunden 20 minutter hver dag i
et helt ar: 12,5 kg!

Bagerne Sm4 skridt til veegttab og 10 veje til veegttab
kan bruges sammen eller hver for sig.



Rygestop-guide
Haeftet tilbyder redskaber, der erfaringsmaessigt ggr

det lettere at holde op med at ryge. Det uddeles i
forbindelse med rygestopkurser landet over.

Indhold

= Tips til at forberede sit rygestop

= Hjzelp til at gennemfgre

= |nspiration til at komme videre efter tilbagefald
= Rad om, hvordan man kan forblive rggfri.

Tilbud om undersggelse for kraeft i tyk- og endetarm

Sundhedsstyrelsens beskrivelse af det officielle
tilbud til borgere i alderen 50-74 ar om screening for
tyk- og endetarmskraeft. Haeftet udsendes sammen
med prgvetagningsudstyr til alle, der far tilbud om
undersggelse og giver landsdakkende information
om prgvetagningen, svartider og mulige supplerende
undersggelser.

sssssssssssssss

Tilbud om
underseogelse for
kreeft i tyk- og
endetarm
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Abort

@ Komiteen for Sundhedsoplysning
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Sterilisation

Praeventionsmaterialer

Din praeventionsguide

Praeventionsvejledning til brug for skolesundhedstje-
nestens samtale med folkeskolens zldste elever. | et
let sprog oplyser den om eksisterende praeventions-
metoder samt fordele, ulemper og sikkerhed ved hver
metode. Desuden orienteres der om sexsygdomme,
graviditet og abort samt kroppens udvikling i puberte-
ten. Bogen henvender sig til unge, der leder efter den
helt rigtige metode til at undgd ugnsket graviditet og
seksuelt overfgrte sygdomme. En elektronisk udgave
af bogen - Din praeventionsguide MOBIL — kan hentes
pa www.kfsbutik.dk

Abort

Haeftet henvender sig til kvinder, der overvejer abort,
og indeholder oplysninger om rettigheder og valg-
muligheder i forhold til at gennemfgre eller afbryde
graviditeten. Desuden er der konkrete oplysninger om
abortindgrebet og om nogle af de tanker og fglelser,
som ofte fglger med beslutningen om abort.

Pravention - elektronisk udgave

Bogen oplyser om tilgaengelige praeventionsmetoder
samt fordele, ulemper og sikkerhed ved hver enkelt
metode. Desuden orienteres der om sexsygdomme
og abort. Bogen henvender sig til alle, der leder efter
den helt rigtige metode til at undga ugnsket graviditet
og seksuelt overfgrte sygdomme. Kan downloades fra
www.kfsbutik.dk

Sterilisation — elektronisk udgave

Pjecen giver information om sterilisation, overvejel-
serne forud for beslutningen, selve indgrebet hos
mand og kvinder, samt hvilke fordele og ulemper
sterilisation kan have pa langt sigt. Kan downloades
fra www.kfsbutik.dk



Med DSAM

FAQta-ark og kliniske vejledninger

Dansk Selskab for Almen Medicin (DSAM) udarbejder
bade korte FAQta-ark og laengere kliniske vejlednin-
ger om hyppige problemstillinger i almen praksis.

Et FAQta-ark giver et kort oprids af den nyeste viden
pa omradet og de mest opdaterede anbefalinger for
udredning og behandling. De kliniske vejledninger
giver en mere detaljeret gennemgang af emnet.

FAQta-ark og vejledninger er taenkt som stgttered-
skaber og vaerktgjer for den praktiserende laege ved
prioritering af undersggelse, behandling og kontrol ud
fra behandlingseffekt, omkostninger og risikovurde-
ringer, sa laeegen og patienten i faellesskab kan traeffe
beslutning ud fra patientens eget vaerdigrundlag. Bade
FAQta-ark og kliniske vejledninger angiver generelle
retningslinjer for god klinisk praksis.

Urinvejsinfektion i almen praksis er eksempel pa et
kortfattet FAQta-ark.

Type 2-diabetes, Insulinbehandling og Kraeftopfalg-
ning er eksempler pa kliniske vejledninger med mere
detaljeret gennemgang af emnet.

DSAM's FAQta-ark og vejledninger udgives elektronisk
og kan downloades fra www.dsam.dk

dsam

Dansk Selskab for Almen Medicin
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PUBLIKATIONER

Med Antibiotikaradet

Inspirationskatalog — 20 veje til at bruge mindre
antibiotika

Inspirationskataloget saetter fokus pa bedre hygiejne
og mindre brug af antibiotika i kampen mod antibio-
tikaresistens. Kataloget er overskueligt inddelt efter
malgrupperne dagtilbud, ldreplejen, almen praksis
og sekundaer sektor, se naermere beskrivelse af projek-
tet side 89.

Med Synoptik-Fonden

) e e 0 0 0 0 o

Inspirationsark om 5-7-arige bgrns syn

Inspirationsarket formidler kort og klar information
om synsprgver og synstavler og beskriver 9 synlige
tegn pa mulige synsproblemer hos 5-7-3rige bgrn,
se naermere beskrivelse af projektet side 91.

Inspirationsarket henvender sig til sundhedsplejen.
Det er udviklet for Synoptik-Fonden i samarbejde
med gjenfaglige eksperter pa baggrund af viden fra
et nyt forskningsprojekt.

Det er lettere at ga i skole ... hvis man kan se!

Plakaten indeholder 9 synlige tegn pa mulige synspro-
blemer, som voksne kan holde gje med hos 5-7-arige
bgrn. Plakaten er udviklet for Synoptik-Fonden, som
en del af en informationskampagne malrettet laerere,
paedagoger og sundhedsplejersker

14



Med Bgrneradet

Opdragelse med hjertet

Opdragelse med hjertet handler om udvikling og
konflikter med sma bgrn. Mange forzeldre er usikre
pa, hvordan konflikterne kan tackles, sa barnet laerer
en rimelig social omgangsform og samtidig udvikler
selvvaerd og selvsteendighed.

Haeftet indeholder rad og vejledning og er fgrst og
fremmest til foraeldre med sma bgrn. Men der er ogsa
bud til alle andre, der har med smabgrn at ggre. Det
lille hzefte blev lavet i samarbejde med Bgrneradet i
2003 og blev hurtigt en stor succes. Siden er hzeftet
blevet revideret og genudgivet mange gange og frem-
star mindst lige sa relevant i dag, som da det udkom
f@grste gang.

OPDRAGELSE

MED HJERTET
T m
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Med flere samarbejdspartnere

Anton & Sukkerdillen

Anton og Sukkerdillen er en bgrnebog om tandsund-
hed og laekkersult. Bogen egner sig til hgjtlaesning for
bgrn fra 5-arsalderen, og bagest i bogen findes gode
rad til de voksne om tandbgrstning, lekkersult og
gode alternativer til slik.

Som et led i et pilotprojekt er bogen uddelt gratis til
5-arige i Sorg, Kgge og Lolland kommuner i forbin-
delse med rutinemaessige tandtjek. Udgivelsen er
stgttet af TrygFonden og udgivet i samarbejde med
Ansatte Tandlaegers Organisation, Danske Tandplejere
og HK Kommunal, se mere om projektet side 83.

Det mansi'r

Haeftet henvender sig til bgrn, foraeldrene og klasse-
laerere i indskolingen og er et redskab til at samar-
bejde om barnets trivsel og laering. Hensigten er at
give hjzelp til, at man allerede ved skolestarten far talt
om gensidige forventninger og kan indga aftaler, der
virker for alle parter - ikke mindst for barnet. Haeftet
genudgives hvert ar med opdateret information om
kontaktforaeldreordning og skolebestyrelsesarbejdet.
Haeftet er produceret i samarbejde med Undervis-
ningsministeriet, Skole & Samfund samt Bgrneradet.



Nar kroppen siger fra — information om funktionelle
lidelser

Funktionelle lidelser er en gruppe sygdomme, hvor
man har uforklarlige, fysiske symptomer, som ggr det
svaert at fungere i hverdagen. Det vurderes, at ca. 6 %
af befolkningen — eller omkring 300.000 danskere

— har en funktionel lidelse. Haeftet beskriver, hvad
videnskaben i dag ved om funktionelle lidelser, og
endnu vigtigere — hvad man kan ggre for at behandle
sygdommen, forebygge forvaerring af symptomer og
tilrettelaegge sit liv, sa sygdomsbelastningen bliver
mindst mulig. Heftet er udgivet med stgtte fra
TrygFonden i samarbejde med Forskningsenheden
for Almen Praksis, Aarhus Universitet og Forsknings-
klinikken for Funktionelle Lidelser, Aarhus Universi-
tetshospital.




AMNING

- en tryg start

r

Egne udgivelser

Se mor danser

Se mor danser er en personlig beretning om at blive
ramt af alvorlig, kronisk sygdom og finde sin vej
gennem det virvar af praktiske udfordringer, forkerte
diagnoser og sociale begraensninger, som hovedperso-
nen bliver stillet overfor.

Forfatteren Michell Kroner Daugaard beskriver, hvor-
dan hun for 10 ar siden pludselig blev gennemrystet af
en rekke voldsomme symptomer. Hun hasteindlaeg-
ges pa hospital, og laegerne afsiger besynderlige diag-
noser, indtil hun - efter mange maneder - far sat det
rigtige navn pa sin sygdom. Herefter fglger en fysisk
og mentalt kraevende kamp, hvor Michell skal omstille
sig til sin nye situation og laere at finde livsglaeden og
sine muligheder igen. Bl.a. beskriver hun, hvordan hun
far afggrende hjaelp ved at deltage pa kurset, LAR AT
TACKLE kronisk sygdom. Hendes og familiens kamp
har resulteret i en utrolig staerk skildring af sorg og
glaeder, om at traekke sig selv op, nar alt er svaert, og
om at glaedes ved de gode dage, nar de er der.

Amning - en tryg start

Haeftet til nye foraeldre handler om den fgrste uge
efter fgdslen, hvor amningen kommer i gang. Haeftet
er velegnet til uddeling pa fgdegangen eller ved en
jordemoderkonsultation sidst i graviditeten. Teksten
udvider foreeldrenes forstaelse af, hvad der sker for
bade moderen og barnet og styrker deres tillid til, at
amningen kan fungere, og at barnet kan sutte. Haeftet
beskriver desuden barnets trivselstegn og god amme-
teknik.



Tvillinger

Haeftet beskriver kort og godt en rekke centrale
emner, lige fra tvillingegraviditeten konstateres til
fgdslen og bgrnenes opvaekst. Teksten er opdateret
med de nyeste graviditetsundersggelser, herunder
fosterdiagnostiske, og ajourfgrt med gzaeldende regler
for barselsorlov m.v.

LAR AT TACKLE

— job og usynlig sygdom

Bogen henvender sig til mennesker med ikke-syn-
lige sygdomme og tilstande, herunder depression,
udbraendthed, piskesmald, generaliserede smerter
og senfglger efter hjernerystelse.

Psykiske lidelser og fysiske usynlige sygdomme har
det til feelles, at andre mennesker ikke kan se dem
umiddelbart. Leegen kan heller ikke konstatere syg-
dommen i en blodprgve eller ved scanning. Det kan
derfor vaere en udfordring at fa tilstanden anerkendt
og respekteret som noget 'virkeligt’. Et andet faelles
traek er en raekke praktiske og jobmaessige problemer,
som man skal tackle, udover selve sygdommen og
dens symptomer. Bogen er udgivet elektronisk for
Psykiatrisk Center Kgbenhavn, og det forventes, at den
ogsa skal udgives i trykt form og indgad som en del af
LAR AT TACKLE-serien.

LAR AT TACKLE
job og usynlig sygdom

& Komiteen for Sundhedsoplysning
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PUBLIKATIONER

LAR AT TACKLE
angst og depression

&9 Komiteen for Sundhedsoplysning
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LAR AT TACKLE

- angst og depression

Bogen beskriver, hvordan mennesker med angst og/
eller depression kan opstille mal, laegge planer, hand-
tere symptomer og traekke pa de ressourcer, de har til
radighed. Bogen er et personligt vaerktgj, hvor leeseren
bliver bedt om at forholde sig personligt til en raekke
spgrgsmal og notere svarene. Den kan bruges selv-
steendigt eller i forbindelse med LAR AT TACKLE-
kurset af samme navn. Kurset retter sig mod men-
nesker, der lever med angst og/eller depression, og
udbydes i en lang reekke kommuner landet over.
Kurset har til formal at give deltagerne inspiration til,
hvordan de kan tackle de problemer og udfordringer,
som fglger med en psykisk lidelse, sddan at de kan fa
en bedre hverdag.



Apps

Opdatering af Gravid, Min baby og FAR

I 2019 har Komiteen for Sundhedsoplysning arbejdet pa
en opdatering af de tre sundhedsapps Gravid, Min baby
og FAR, da deres tekniske grundlag efterhanden var ved
at vaere foraeldet. Opdateringen gaelder bade funktiona-
litet og design og er sa omfattende, at vi har lavet tre helt
nye apps fra bunden. De nye apps er udviklet som hybrid
apps, hvilket ggr dem mindre tunge at downloade og
hurtigere og mere smidige i loginprocessen. Derudover er
alle funktionaliteter opdateret, sa de virker optimalt pa
de nyeste styresystemer.

Design og funktionalitet er blevet mere interaktivt, dyna-
misk og brugervenligt. En ny feature i funktionaliteten er,
at man kan synkronisere indhold mellem de tre apps,

sa en bruger eksempelvis kan fa sit personlige indhold fra
Gravid med over i Min baby efter fgdslen.

Revideret indhold

Indholdet i de tre apps er blevet udvidet og opdateret
med den nyeste viden i overensstemmelse med de dan-
ske sundhedsfaglige retningslinjer. Vi har blandt andet
tilfgjet tre nye kategorier i Gravid-appens leksikon, hhv.
smertelindring, babyudstyr og foraeldreskab. Derudover
er sproget i Far-appen blevet opdateret, sa det er mere
tidssvarende.

En anden vaesentlig opdatering i de nye apps er dag-
bogsfunktionen, som nu er blevet til en Barnets bog.
Her kan brugeren gemme billeder og tanker samt
markere milepzaele sa som fgrste spark eller barnets
fgrste smil. Barnets bog kan let eksporteres eller printes
i et flot design og deles med venner og familie.

Opdateringen af de tre apps vil i hgjere grad sikre, at vi
fortsat kan vaere konkurrencedygtige pa markedet.
Efter planen lanceres de nye apps i starten af 2020.




Relanceret i nyt design

Komiteens familie-apps — Gravid, Min baby og Far — er
relanceret i nyt design. Appsene blev lanceret fgrste
gang i 2013, og er sidenhen revideret og nydesignet flere
gange. Udviklingen af de tre apps er stgttet af TrygFon-
den, og de er udgivet sammen med Sundhedsstyrelsen,
Jordemoderforeningen og Danske Fysioterapeuter. De
nye apps findes pa App Store og Google Play.

Alle apps er lgbende blevet suppleret med nyt indhold.

GRAVID

Gravid har faet ny struktur, og der er udarbejdet
mange nye afsnit, mens andre afsnit er blevet ajour-
fgrt. Eksempler pa nye og reviderede afsnit i 2019 er
Spontan abort, Smertelindring, LGBT-familier, Tand-
pleje i graviditeten og Fosterdiagnostiske undersggel-
ser. Desuden er afsnittet Uge-for-uge blevet udvidet
med nye tekster.

MIN BABY

Min baby har faet tilfgjet nye og reviderede afsnit:
Foraeldreskab, Leg og legetgdj, Barnets milepazle,

Mad med mindre kemi, Familievenligt miljg, Barnets
sociale udvikling og Sddan kan foraeldrene stgtte. |
lighed med appen Gravid er der tilfgjet uge-aktuelle
tekster, som popper op pa appens dashbord, nar bar-
net nar den relevante alder og udvikling.

FAR

Far-appen er primaert udvidet med nye sundheds-
tekster, der beskriver tilbuddene om offentlige
sundhedsydelser, herunder graviditetens laege- og
jordemoderundersggelser og scanninger samt tilbud
efter fgdslen om bgrneundersggelser, vaccinationer,
sundhedsplejerske, hael- og hgreprgve. Der er des-
uden indsat forslag til, hvordan far kan stgtte barnets
sproglige udvikling.



Komiteen



Organisationen

Komiteen for Sundhedsoplysning er en almennyttig forening, hvis
medlemmer udggres af en raekke offentlige og private organisationer.
Komiteen ledes af en bestyrelse (kaldet styrelsen), ssammensat af
repraesentanter for medlemsorganisationerne. Formand for styrelsen
er Lillian Bondo, jordemoder og formand for Jordemoderforeningen
(til september 2019).



Sekretariatet 2019
Administration

= Charan Nelander, direktar

= Anne Jette Andkaer (Jess), sekretaer

= Vibeke Braestrup, koordinator, chefsekretaer

= Rasmus Helbo, sekretaer, ekspedition og marketing
= Kim Frederiksen, regnskabschef

®  Hanne Tarp, sekretaer

= Birgitte Andersen, sekretaer

£ £

Charan Nelander Anne Jette Andkaer Vibeke Braestrup Rasmus Helbo

Kim Frederiksen Hanne Tarp Birgitte Andersen

IT, Web og kommunikation

= Magnus Alexander Johansen, junior projektmedarbejder
= Jonathan Eis Benzon, junior projektmedarbejder

Magnus Alexander Johansen Jonathan Eis Benzon

Forlagsvirksomhed

= Birgitte Dansgaard, redaktionschef
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Birgitte Dansgaard



Enhed for Mestring og Empowerment

= Nicolaj Holm Faber, chefkonsulent

= |ea Heegaard, chefkonsulent

= Malene Norborg, specialkonsulent

= Birgitte Sabra, kommunikationschef

= Ann Sofie Sofiendal Nilsson, projektleder

= |ouise Andrés, projektkoordinator

= Nete Bang-Hansen, projektkoordinator

= Casper Christiansen, IT-projektleder

= Esther Lind Stokkebak, junior projektkoordinator

= Tine Bo Andresen, projektkoordinator

= Amalie Kristine Simonsen, junior projektmedarbejder
= Freja Hilt Nissen, junior projektmedarbejder

= Vilma Elise Lewis-Clemmensen, junior projektmedarbejder

Nicolaj Holm Faber Birgitte Sabra
E @
Ann Sofie Sofiendal Nilsson Nete Bang-Hansen Casper Christiansen

Esther Lind Stokkebak Tine Bo Andresen Ahaﬁe Kristine Simons.e.n Freja Hilt Nissen
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Kompetencecenter for Amning og Human Laktation

= Marianne Busck-Rasmussen, specialkonsulent
= Ingrid Nilsson, chefkonsulent, ph.d.
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Marianne Busck-Rasmussen Ingrid Nilsson

Sammen om Mental Sundhed

= Christian Dgsing Sgrensen, projektkoordinator
= Mette Marie Abom, projektkoordinator

Christian Dgsing Sgrensen Mette Marie Abom

Internationale projekter

= |ars Minter, chefkonsulent

Lars Miinter

Robusthed

= Mette Marie Abom, projektkoordinator
= Charlotte Frese, specialkonsulent
= Marie Harboe Arnbjgrn, specialkonsulent
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BarnUngeliv (tidligere Skolesundhed)

= Mette Laub Petersen, chefkonsulent

= Carsten Obel, laegefaglig og laegevidenskabelig konsulent
= Mia Juul Christensen, projektkoordinator

®  Thea Futtrup Korsholm, projektkoordinator

= Anders Vedel Jakobsen, projektkoordinator

= Hanne Hougaard Christiansen, projektkoordinator
= Dalia Bramming, projektkoordinator

= Freja Bange Nyboe, projektkoordinator

= Kristina Scheer, IT-projektleder

= Christina Wie Gaarsley, projektkoordinator

= Amanda Wirnfeldt, junior projektmedarbejder

= Emilie Jensen, junior projektmedarbejder
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Medlemmer af Komiteen:

Fglgende organisationer var i 2019 medlemmer af Komiteen:

= Ansatte Tandlaegers Organisation
= Danmarks Apotekerforening
= Dansk Kiropraktor Forening

= Dansk Psykolog Forening

=  Dansk Sygeplejerad

= Danske Fodterapeuter

= Danske Fysioterapeuter

= Danske Regioner

= Danske Tandplejere

= Ergoterapeutforeningen

= Farmakonomforeningen

= Jordemoderforeningen

= Kommunernes Landsforening
= | aegeforeningen

= Tandlaegeforeningen

Medlemmer af styrelsen

Komiteens styrelse bestar af repraesentanter fra fglgendesundheds-
faglige organisationer:

= Anders Jgrgensen Kiropraktor, bestyrelsesmedlem,
Dansk Kiropraktor Forening

= Annie Hagel, Regionsmedlem,
Danske Regioner

= Ann-Mari Grgnbak, Naestformand,
Farmakonomforeningen

= Birthe Sgndergaard, Farmaceut, sundhedsfaglig direktgr,
Danmarks Apotekerforening

= Charlotte Groule, Tandlaege, formand, Tandlaegernes
Sundhedsudvalg,
Tandlaegeforeningen

= Dorthe Boe Danbjgrg, 2. naestformand,
Dansk Sygeplejerad

= Elisabeth Gregersen, Tandplejer, formand,
Danske Tandplejere



Jan Jakobsen, 1. viceborgmester Tarnby Kommune, styrelsens
naestformand, medlem af FU,

Kommunernes Landsforening

Karen Wistoft, Professor, ph.d. DPU, Formand for Komiteens
sagkyndige udvalg, DPU, Aarhus Universitet, Universitet i
Kgbenhavn

Lillian Bondo, Jordemoder, Styrelsens formand, medlem af FU
— udpeget af styrelsen

Lotte Lagoni, Naestformand,

Ergoterapeutforeningen

Nikolai Cerisier Roitmann, Psykolog, bestyrelsesmedlem,
Dansk Psykolog Forening

Rikke Svanterud Larsen, Overtandlaege,

Ansatte Tandlzaegers Organisation

Sanne Jensen, Regionsformand,

Danske Fysioterapeuter

Stina Kruse Skov, Jordemoder, naestformand,
Jordemoderforeningen

Tina Christensen, Formand, ,

Danske Fodterapeuter

Tue Flindt Muller, Alm. praktiserende laege, medlem af FU,
Laegeforeningen



Medlemmer af det sagkyndige udvalg

Anders Jgrgensen, Dansk Kiropraktor Forening, Kiropraktor og
bestyrelsesformand

Anne Barfoed, Jordemoderforeningen, Jordemoder og vicechef
Anne Cederlund Rytter, Danske Regioner, Konsulent

Annette Poulsen, Sundhedsstyrelsen, Sundhedsplejerske,
Center for Forebyggelse

Astrid Jensen-Kanstrup, Kommunernes Landsforenings
Konsulentvirksomhed, Specialkonsulent

Beate Jarl, Ergoterapeutforeningen, Chefkonsulent

Christine Brot, Sundhedsstyrelsen, Overlaege, Center for
Forebyggelse

Dorte Jeppe-Jensen, Tandlaegeforeningen, Odontologisk konsulent
Elisabeth Gregersen, Danske Tandplejere, Tandplejer, formand for
foreningen

Heidi Klakk, Danske Fysioterapeuter, Fysioterapeut, lektor ved
fysioterapeutuddannelsen

Helle Jacobsgaard, Danmarks Apotekerforening, Sundhedsfaglig
chefkonsulent

Karen Wistoft, Formand for det sagkyndige udvalg, Professor
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