NOTAT

Oversigt over projekter stgttet af Den fzellesregionale pulje til forsk-
ning i forebyggelse i 2021

Den faellesregionale pulje til forskning i forebyggelse skal bidrage til, at en ko-
ordineret forebyggelsesindsats gar hand i hand med den nyeste viden om, hvad
der virker. Puljen blev i ar uddelt for tredje gang.

Styregruppen for puljen har pa baggrund af egen og arbejdsgruppens vurdering
besluttet at stgtte syv forskningsprojekter med i alt 6,8 mio. kr. Du kan lzese
naermere om disse herunder.

Gennemgangen er baseret pa korte populaere beskrivelser, som projekterne
indsendte i forbindelse med deres ansggning til puljen. Reekkefglgen pa pro-
jekterne er vilkarlig.

1. Screening and managing depression and anxiety with therapist-assisted
eHealth intervention in patients with ischemic heart disease in the cardiac re-
habilitation setting (eMindYourHeart)

Hovedansg@ger: Susanne Pedersen, Region Syddanmark
Bevilling: 1.015.300 kr.

Projektbeskrivelse

Formalet med eMindYourHeart studiet — pa dansk ”“Pas pa dit hjerte og din
psyke” — er at udvikle et terapeutunderstgttet internetbaseret behandlingstil-
bud rettet mod depression og angst, der kan integreres med den nuvaerende
hjerterehabilitering for patienter med iskeemisk hjertesygdom og depression og
angst. Projektet vil undersgge om patienterne er tilfredse med tilbuddet og
gennemfgrer forlgbet og afprgve de ngdvendige procedurer ift. senere imple-
mentering af behandlingen i klinisk praksis. Pa basis af resultaterne af denne
fase justeres der pa behandlingstilbuddet samt procedurer, hvis relevant. Til
slut vil projektet i et lodtraekningsstudie undersgge om behandlingen integreret
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med standard hjerterehabilitering er mere effektiv end standard hjerterehabi-
litering alene ift. at reducere patienternes symptomer pa angst og depression
og ogsa er kosteffektivt.

Behandlingstilbuddet er udviklet sammen med patienter, som har hjertesyg-
dom og lider af depression og angst for at sikre, at det opfylder patienternes
behov og praeferencer. En brugercentreret tilgang har vist sig at gge behandlin-
gens kvalitet, niveauet af brugeraccept og dets fremtidige implementering i kli-
nisk praksis.

Der er et akut behov for effektiv behandling af patienter med iskeemisk hjerte-
sygdom og depression og angst og dette behov forventes at stige. Derfor har
eMindYourHeart behandlingstilbuddet et stort potentiale, idet det kan vaere
med til at forbedre patienters livskvalitet og forlaenge deres liv samt lede til
besparelser for samfundet.

En klar fordel ved et internetbaseret program er, at patienter kan tilga behand-
lingen via internettet nar og hvorfra de gnsker. De undgar stigma ved at se en
psykolog, og det kraever faerre aendringer i deres liv, fx skal de ikke tage fri fra
arbejde for at ga til psykolog — med st@grre sandsynlighed for at de far det inte-
greret i deres hverdag og gennemfgrer programmet.

2. Forebyggende beskaftigelsesrettet indsats til at unge med ny-diagnostice-
ret skizofreni

Hovedansgger: Pernille Pedersen, Region Midtjylland
Bevilling: 692.197 kr.

Projektbeskrivelse

Det overordnede formal med projektet er at bidrage med ny viden om arbejds-
markedstilknytning hos personer med ny-diagnosticeret skizofreni. Projektet
belyser om en tvaersektoriel beskaeftigelsesrettet indsats (Morfeus), der gives i
tilleeg til et specialiseret behandlingstilbud (OPUS) g¢ger arbejdsmarkedstilknyt-
ning samt reducerer indlaeggelser og nedsaetter brugen af psykofarmaka sam-
menlignet med vanlig beskaftigelsesrettet indsats pa OPUS klinikken pa Aal-
borg Universitetshospital (Aalborg).

Siden januar 2014 er ca. 600 patienter blevet henvist til OPUS behandling i Aar-
hus, hvoraf godt en tredjedel har modtaget Morfeus. | Aalborg har ca. 300 pa-
tienter veeret henvist til OPUS behandling siden januar 2014. Alle patienter,
som har modtaget OPUS behandling i Aarhus eller Aalborg identificeres ud fra



hospitalernes registre. Ud fra journaler identificeres patienter fra Aarhus, som
har modtaget Morfeus.

Oplysninger om arbejdsmarkedsstatus bliver indhentet fra Beskaeftigelsesmini-
steriets forlgbsdatabase, mens information om diagnose, indlaeggelse og am-
bulante kontakter indhentes fra Landspatientregistret, samt medicin fra Laege-
middeldatabasen. Arbejdsmarkedsstatus vil blive opgjort som antal uger i ar-
bejde eller uddannelse samt tiden fra behandlingsstart til de er i arbejde eller
uddannelse. Derudover undersgges antal indlaeggelsesdage og antal ambu-
lante kontakter pa psykiatriske afdelinger samt forbrug af psykofarmaka. Disse
udfald opggres fra start af OPUS behandling til 4 ar efter.

Der vil blive gennemfgrt individuelle interviews med ca. 10 patienter fra bade
Aarhus og Aalborg for at opna indsigt i deres oplevelser af livskvalitet, helbred
og arbejdsmarkedstilknytning. Data analyseres ved hjzlp af hermeneutisk ana-
lyse, da metoden er stringent og muligggr dialog med materialet.

Projektet bliver gennemfgrt i et tvaersektorielt samarbejde mellem DEFACTUM
(Region Midtjylland), hospitalerne i Aarhus og Aalborg samt Aarhus kommune.
Derudover indgar organisationerne SIND og Skizofreniforeningen.

Projektet bidrager med ny viden om den forebyggende effekt af beskaeftigel-
sesrettede indsatser til personer med skizofreni og betydningen af disse for livs-
kvalitet og helbred. Hvis der er effekt af Morfeus skaber projektet mulighed for
at indsatsen kan udrulles til OPUS klinikker over hele landet, ligesom der kom-
mer viden, der kan overfgres til personer med andre psykiatriske diagnoser end
skizofreni.

3. Forebyggelse af ulighed med brobyggere i sundhedsvaesnet — Social Sund-
hed (SoS)

Hovedansgger: Claus Vinther Nielsen, Region Sjzelland
Bevilling: 1.000.344 kr.

Projektbeskrivelse

Den frivillige forening Social Sundhed (SoS) blev stiftet i 2013 efter en konkur-
rence pa Aarhus Universitet som det bedste Igsningsforslag til at forebygge ulig-
hed i sundhed. | 2016 blev SoS forankret i Aarhus Kommune med en samska-
belsesaftale om nye veje til stgrre social lighed. Foreningen er ogsa veletableret
i Kebenhavn og Aalborg og har aktiviteter i MidtVest, Fredericia og Odense. SoS
oplever en stigende efterspgrgsel. SoS” baerende element er korpset af frivillige
brobyggere, som er sundhedsprofessionelle under uddannelse.



Formalet med projektet er at undersgge om indsatsen med brobyggere er med
til at forebygge social ulighed i sundhed ved at gge borgeres sundhedskompe-
tencer, forbedre deres oplevelse af egen sundhedstilstand og forbedre mgdet
med sundhedsvaesenet. Desuden undersgges om indsatsen a&ndrer gruppens
forbrug af sundhedsydelser samt deres oplevelse af udfordringer i sundheds-
vaesenet. Denne viden er vigtig og efterspgrges af kommuner, der gnsker at
forebygge ulighed i sundhed. Kommunerne og gnsker dokumentation for ind-
satsens effekt fgr udbredelse af tilbuddet til deres sarbare borgere.

Social ulighed i sundhed er steget i perioden mellem 2010-2017, bl.a. pa grund
af multisygdom, daglig rygning, overvaegt og ligheden i dgdelighed er taet pa
fordoblet. Syv procent af alle danskere anses for at vaere socialt udsatte. Socialt
udsatte borgere er mere syge og bruger sundhedsvaesenet mere. Desuden bru-
ger socialt udsatte primeert akuttilbuddene, hvilket er uhensigtsmaessigt, da
borgernes ofte komplekse helbredsproblemer ikke handteres bedst her. Den
stigende specialisering i sundhedsvaesenet udggr endnu en ulighedsskabende
faktor. Der synes dermed at vaere nogle iboende uhensigtsmaessigheder i ma-
den hvorpa sundhedsvaesenet opsgges og anvendes.

Den ulighed socialt udsatte borgere har i forhold til sundhedsfaglige ydelser og
i mpdet med sundhedsvaesenet er veldokumenteret. Der mangler imidlertid vi-
den om SoS’ brobyggerindsats kan forebygge social ulighed i sundhed. Der
mangler ogsa dokumentation ift. effekter af indsatser pa socialt udsatte borge-
res sundhedskompetencer.

Forskningsprojektet gennemfgres fra medio 2021 til ultimo 2022. Metoden er
en spgrgeskemaunderspgelse med alle borgere, der modtager indsatsen i Aar-
hus, Kgbenhavn, Aalborg og Odense kommuner. Dataindsamlingen foretages i
forbindelse med fgrste mgde mellem borger og brobygger og efter 6 maneder.
Besvarelserne kobles med registerdata herunder forbrug af sundhedsydelser.
Det undersgges om brobyggerindsatsen forbedrer socialt udsatte borgeres
selvrapporterede sundhedskompetencer og helbred samt om forbruget af
sundhedsydelser a&ndres fra akutte til planlagte ydelser. Desuden undersgges
hvordan brobyggerindsatsen pavirker borgerens mgde med sundhedsvasenet.

Forskningsprojektet er ivaerksat af Center for Praksisnaer Forskning (CePR), Re-
gion Midtjylland og gennemfgres i et samarbejde mellem DEFACTUM - Folke-
sundhed og Rehabiliteringsforskning, CePR og Social Sundhed, Aarhus. Projekt-
gruppen samarbejder desuden med en fglgegruppe bestdende af Alliancen
mod Social Ulighed i Sundhed, Radet for Socialt Udsatte, Aarhus Kommune, Ma-
gistraten for Sundhed og Omsorg samt Aarhus Universitetshospital.



4. HelP-studiet: Gravide kvinders sundhedskompetence — en ve;j til differen-
tiering af svangreomsorgen?

Hovedansgger: Rikke Damkjeer Maimburg, Region Midtjylland
Bevilling: 640.000 kr.

Projektbeskrivelse

HelP (Health Literacy in Pregnancy) studiet er en systematisk undersggelse af
gravides sundhedskompetence og hvorledes den pavirker bade kvindens og
barnets sundhed. Sundhedskompetence er evnen til at tilga, forsta, vurdere og
anvende sundhedsinformation. Tidligere forskning har vist, at personer med lav
grad af sundhedskompetence har gget risiko for sygdom, darlig livskvalitet og
dgdelighed medfgrende store omkostninger for den enkelte og samfundet. For
gravide haenger lav sundhedskompetence blandt andet sammen med fedme,
gget risiko for graviditetsdiabetes, svangerskabsforgiftning og dgdfgdsel.

Formalet med HeLP studiet er at undersgge danske gravide kvinders sundheds-
kompetencer og sammenhange med sundhedsvaner samt komplikationer i
graviditet og fgdsel sdsom f.eks. graviditetsdiabetes, svangerskabsforgiftning,
igangsaettelse af fgdslen og brug af epiduralblokade. Viden fra studiet skal
danne baggrund for nytaenkning af differentierede indsatser.

HelP undersggelsen er designet som et kohortestudie baseret pa en spgrge-
skemaundersggelse blandt gravide kvinder pa Aarhus Universitetshospital
(AUH) samt data fra elektroniske patientjournaler (EPJ). Dataindsamlingen for-
ventes gennemfgrt fra 1. april 2021 til 31. marts 2022. Der er gennemsnitligt
5000 f@dsler arligt pa Aarhus Universitetshospital. Gravide kvinder inviteres til
besvarelse af HelLP spgrgeskemaet gennem E-boks. Spgrgeskemasvar vil blive
koblet med graviditet — og f@dselsoplysninger, hvis kvinden giver samtykke.
HelP spgrgeskemaet indeholder information vedrgrende sundhedskompe-
tence, sundhedsvaner, praegravid BMI, oplevelser med sundhedsvaesenet, selv-
vurderet helbred og trivsel, samt demografiske- og sociogkonomiske faktorer.

Sundhedskompetence belyses med “the Health Literacy Questionnaire” (HLQ),
som er valideret i dansk kontekst. Det indeholder spgrgsmal om kvindernes op-
levelse af, om de 1) har stgtte fra sundhedsprofessionelle, 2) har tilstraekkelig
information, 3) aktivt kan tage hand om egen sundhed, 4) har social stgtte til
egen sundhed, 5) kan vurdere den information, man far, 6) har et aktivt samar-
bejde med sundhedsprofessionelle, 7) kan navigere i sundhedssystemet, 8) har
evne til at finde relevante informationer om sundhed og 9) kan forsta informa-
tion om sundhed. Desuden vil digital sundhedskompetence blive afdaekket.

HelP projektet er et bredt samarbejde mellem Aarhus Universitetshospital,
Aarhus Universitet, Steno Diabetes Center Kgbenhavn og Aarhus Kommune.



Det indgar i HeLP programmet, som samlet set etablerer viden om gravide kvin-
ders sundhedskompetencer. Den etablerede viden vil danne baggrund for en
differentieret svangreomsorg, hvor opmarksomheden vil vaere pa de gravide
kvinder, der har stgrst behov for glaede af sundhedsfremme og forebyggende
indsatser. Programmet forventes at kunne resultere i en omfordeling af res-
sourcer til gavn for bade samfundet, Danske Regioner, de involverede sund-
hedsprofessionelle og gravide kvinder samt pa sigt deres bgrn.

5. Skolebaseret HPV-vaccination og HPV-radgivning malrettet bgrn og foreel-
dre med etnisk minoritetsbaggrund — en bruger centreret forebyggende ind-
sats

Hovedansgger: Sara Koed Badre-Esfahani, Region Midtjylland
Bevilling: 1.302.000 kr.

Projektbeskrivelse

Projektet er en del af et tveerregionalt forskningssamarbejde mellem Aarhus
Universitetshospital, Odense Universitetshospital og Regionshospitalet Ran-
ders med teet inddragelse af Aarhus Kommunes afdeling for Bgrn & Unge og
Bydelsmgdrene.

Livmoderhalskraeft kan forebygges vha. HPV-vaccination i barndommen og
screening for celleforandringer i voksenlivet. Begge dele er gratis. Alligevel bli-
ver 30 % af alle unge etniske minoritetskvinder hverken HPV-vaccineret eller
screenet for livmoderhalskraeft. Til sammenligning geelder det for 10% af unge
kvinder med dansk baggrund. | tilgift bliver 60% af alle unge drenge — uanset
etnisk baggrund- ikke HPV-vaccineret. Forskning har vist, at bgrn med etnisk
minoritetsbaggrund ikke deltager i HPV-vaccination pa grund af deres foreel-
dres manglende kendskab til HPV, utryghed pga. negativ medieomtale, tabuer
relateret til sex, genitalier og kgnsroller, samt generel mistillid til det danske
sundhedsvaesen.

| taet samarbejde med brugerrepraesentanter blandt etniske minoritets forael-
dre og lokale skoler, udvikles og afpr@ves en helt ny intervention, hvor skoleba-
seret HPV-vaccination kombineres med skreeddersyet HPV-radgivning. Skole-
baseret HPV-vaccination har vist gode resultater i Sverige, szerligt for bgrn med
anden etnisk baggrund. Den overordnede deltagelse i HPV-vaccination var 79%
ved skolebaseret HPV-vaccination sammenlignet med 48% uden for skoleregi.
Skolebaseret HPV-vaccination er ogsa indfgrt pa forsggsplan i Kgbenhavns
Kommune, hvor der ogsa er vist gode forelgbige resultater. Imidlertid har ingen
af disse indsatser formaet at gge vaccinationsdeltagelsen blandt etniske mino-
riteter til samme niveau som baggrundsbefolkningen.



Neaervaerende forskningsprojektet vil som det fgrste af sin slags kombinere sko-
lebaseret HPV-vaccination af alle 12-arige elever med skraeddersyet skolebase-
ret HPV-radgivning for elever og foraeldre pa arhusianske skoler med flere end
25 % etniske minoritets elever (interventionsskoler).

Projektet designes som et eksperimentelt forsgg, hvor bgrn pa interventions-
skolerne sammenlignes med bgrn i andre tilsvarende omrader med hgj koncen-
tration af etniske minoriteter, fx Vollsmose pa Fyn (kontrolgruppen). Elever og
forzaeldre pa interventionsskolerne identificeres af Aarhus Kommune Bgrn og
Unge, hvorimod kontrolgruppen fra de gvrige regioner identificeres i CPR-regi-
stret pa baggrund af deres bopzel og alder.

Effekten af projektet bliver opgjort ved at sammenligne vaccinationsdakningen
pa interventionsskolerne med vaccinationsdaekningen i kontrolgruppen samlet
for alle eleverne, separat for elever med dansk og etnisk minoritetsbaggrund
samt pa sigt ogsa for bgrnenes sgskende. Endvidere bliver projektets robusthed
og gennemfgrelighed evalueret, samt foraeldres og professionelles (skolelzerer,
skoleleder og sundhedsplejersker) oplevelse af og erfaringer med interventio-
nen undersggt vha. interviews.

Projektet gennemfgres som et ph.d.-projekt som planlaegges at starte i efterar
2021 og slutte efterar 2024. Selve interventionen gennemfgres hen over skole-
aret 2022-23. Resultaterne vil blive formidlet videnskabeligt i form af nationale
og internationale publikationer, preesentationer og en Ph.d.-afhandling. Derud-
over vil der veere fokus pa en bredere formidling i dagspressen, kommuner og
andre offentlige interessenter (sasom Sex og Samfund).

Ved at forbedre bgrn og foraeldres viden om HPV-relateret sygdomme samt til-
byde lettilgaengelig skolebaseret HPV-vaccination forventes projektet:

1. at ¢ge deltagelse i HPV-vaccination blandt alle 12-arige bgrn pa skoler i
Aarhus Kommune med hgj koncentration af elever med anden etnisk
baggrund; 10%-point for bgrn med minoritetsbaggrund og 5 %-point for
bgrn med dansk baggrund

2. at gge deltagelse i HPV-vaccination blandt de involverede bgrns gvrige
spskende (op til 18 ar).

Hvis projektet viser sig at have den formodede effekt, har det stort potentiale
til at blive implementere i andre regioner og kommuner qua projektgruppens
tveerregionale design og brede vifte af samarbejdspartnere i hele landet. P3a
denne made kan projektet bidrage til at mindske den etniske ulighed i sundhed.



6. AKTIVE FALLESSKABER Fastholdelse af fysisk aktivitet blandt borgere med
sveer overvaegt, type 2-diabetes eller hjertekarsygdomme

Hovedansgger: Janne Lorenzen, Region Sjzlland
Bevilling: 1.000.000 kr.

Projektbeskrivelse

Formalet med projekt ”Aktive Fzellesskaber” er at udvikle og afprgve en model
for brobygning mellem kommunale forebyggelsestiloud og motionstilbud i ci-
vilsamfundet med det mal, at flere borgere med type 2-diabetes, hjertekarsyg-
domme eller svaer overvaegt fortsaetter med at vaere fysisk aktive efter endt
kommunalt forlgb. Herunder skal det undersgges, om og hvordan eksisterende
IT-Igsninger kan understgtte fastholdelsen.

Fysisk aktivitet er et centralt element i forebyggelsen af kroniske sygdomme.
En stor del af forebyggelsesarbejdet foregar i kommunerne. En faellesnaevner
for de kommunale forebyggelsestilbud er, at de er tidsbegraensede (6-12 uger).
Nar tilbuddene slutter, er mange borgere motiverede for at fortsaette med at
dyrke motion, men en stor andel formar ikke at holde fast i de nye aktive vaner.

Der er mange arsager til den manglende fastholdelse, herunder mangel pa re-
levante tilbud i lokalomradet, kendskab til mulige tiloud og manglende motiva-
tion. Meget tyder p3, at social interaktion og det at vaere en del af et positivt og
aktivt feellesskab er medvirkende til at gge motivationen og fastholde et hgjt
fysisk aktivitetsniveau. Og for nogle borgere kan det veere veerdifuldt, at der
inddrages IT-lgsninger til at understgtte fastholdelsen eller skabe virtuelle fal-
lesskaber, seerligt i denne Covid-19 tid, fx gennem online traning, huske-sms’er
eller virtuelle motivationsgrupper.

Projekt Aktive faellesskaber baserer sig pa en partnerskabstankegang, hvor
partnere mgdes pa lige vilkar med hver deres ressourcer, erfaringer og kompe-
tencer om et faelles mal. Partnerskabet bestar af Steno Diabetes Center Sjael-
land, Odsherred Kommune, TrygFondens Center for Aktiv Sundhed og Det Sek-
torfri Forebyggelseslaboratorium. Derudover vil relevante lokale aktgrer blive
inddraget i partnerskabet, fx idraetsforeninger, patientorganisationer og bor-
gere. Projektet tager udgangspunkt i de organisatoriske, geografiske og demo-
grafiske rammer i Odsherred kommune, og kommunen er dels medansgger og
dels setting for projektet.

Malgruppen for projekt Aktive Faellesskaber er borgere, som deltager i forebyg-
gelsestilbud i Odsherred Kommune og som lider af hjertekarsygdom, type 2-
diabetes og/eller svaer overvaegt. Kommunen har arligt ca. 200 borgere gennem
et forebyggelsestilbud efter §119.



Konkret vil projektet udvikle og afprgve en generisk model til organisering og
brobygning mellem kommunale forebyggelsestilbud og motionstilbud i civil-
samfundet. Projektet benytter samskabelse som metode i udviklingen af mo-
dellen. Gennem netveaerksmgder og tre workshops mgdes relevante aktgrer for
at samskabe modellen, og der vil Igbende blive evalueret systematisk pa pro-
cesser og resultater. Fgr afholdelsen af samskabelsesworkshops vil omradet
blive kortlagt og relevante partnere vil blive identificeret via eksplorative inter-
views med centrale aktgrer i lokalsamfundet.

Den endelige model vil den blive afprgvet pa en mindre gruppe borgere i Ods-
herred kommune (pilotstudie). Her vil fokus dels veere pa gennemfgrlighed og
implementering med henblik pa udbredelse til andre af landets kommuner, og
dels pa om borgerne fastholder et hgjt fysisk aktivitetsniveau i overgangen mel-
lem kommune og civilsamfund. Effekten af implementeringen pa borgernes fy-
siske aktivitetsniveau vil blive evalueret i et prospektivt interventionsdesign,
hvor deltagerne vil blive malt fgr opstart, ved afslutningen og tre mdr. efter
afslutningen af det kommunale forebyggelsestilbud.

7. Improvements in daily Activity and exercise in Children with overweight:
The Act-Child study

Hovedansgger: Jens Meldgaard Bruun, Region Midtjylland
Bevilling: 1.162.400 kr.

Projektbeskrivelse

En nylig rapport fra Sundhedsstyrelsen viser, at kun 26% af de danske 11-15-
arige var fysisk aktive mindst 1 time dagligt, og kun 13% opfyldte anbefalin-
gerne om 30 minutters moderat til hgj intensitet aktivitet 3 gange ugentligt.
Andre nye tal fra styrelsen viser, at 17-18% af danske b@rn og unge mellem 7-
18 ar opfylder kriterierne for overvaegt og 3-4% for svaer overvaegt. Sveer over-
vaegt i barndommen forudsiger ofte sveer overvaegt som voksen samt gget ri-
siko for udviklingen af livsstilrelaterede sygdomme som type 2 diabetes (T2D)
og hjertekarsygdomme (HKS) sammenlignet med personer, der havde en nor-
mal veegt som barn.

Projektets formal er at sammenligne effekten af to forskellige livsstilsinterven-
tioner pa udviklingen i fysisk aktivitet, kropsveegt, livskvalitet, biomarkgrer og
udviklingen af fglgesygdomme, blandt b@rn der lever med overvaegt eller sveer
overvaegt. Projektets hypoteser er, at en tidlig indgriben med livstilsinterventi-
oner bestdaende af bl.a. superviseret fysisk aktivitet, hos bgrn med overvaegt
eller svaer overveegt, vil:



e reducere graden af overvaegt (faldende BMI-SDS) eller en fastholdelse
af veegten (uaendret BMI-SDS) og dermed reducerer risikoen for fglge-
sygdomme senere i livet

e reducere inaktivitet og gge daglig fysisk aktivitet og dermed reducerer
risikoen for fglgesygdomme uafhaengigt af om der opnas en vaegtreduk-
tion (BMI-SDS)

e forbedre den psykologiske og sociale belastning som er forbundet med
bgrneovervaegt og forbedre livskvaliteten.

Act-Child studiets kliniske del bestar af fglgende.

Projekt 1) — projektet er igangsat og finansieret

En opggrelse og sammenligning af to veletablerede kommunale tilbud til b@rn
med sveaer overvaegt, ca. 700 deltagere fra hhv. Randers og Aarhus kommune.
En estimeret gruppe pa ca. 350 bgrn med svaer overvaegt som aldrig blev for
inkluderet vil fungere som kontrolgruppe.

Projekt 2a)

Et klinisk studie med 300 bgrn med overveaegt i alderen 6-7 ar, som fordeles til
en af to eksisterende kommunale livstilsinterventioner med ugentligt supervi-
seret aktivitet (150 i hver gruppe). Fordelingen vil ske med baggrund i, hvor
bgrnene er bosiddende. Behandlingslaengden er 12 maneder.

Projekt 2b)

Et delstudie til Projekt 2a, hvor 150 bgrn af bgrnene fra 2a fordeles tilfldigt
(lodtraekning blandt deltagende skoler) til et hgj eller moderat intensitet trae-
ningsprogram (75 i hver gruppe). Behandlingslaengden er 6 maneder, men lig-
ger inden for de 12 maneder i Projekt 2a.

Deltagere i projekt 2a og 2b vil blive identificeret ved de obligatoriske besgg
hos skolesundhedsplejersken i indskolingen. Den daglige behandling vil forega
hos sundhedsplejersker og fysioterapeuter i kommunalt regi. Efter 12 mane-
ders intervention vil bgrnene blive fulgt i op til 4 ar med arlige kontroller.

Act-Child studiet vil give en ny og vigtig viden om, hvordan livstilinterventioner
med fokus pa fysisk aktivitet pavirker maengden af daglig fysisk aktivitet hos
barn med overveaegt eller sveer overvaegt. Bgrnene vil blive fulgt fra indskoling
(6 -7ar) til mellemtrin (10-11 ar).
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