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1 INLEDNING

I dagens samhélle kdmpar vi hirt mot en allt mer tilltagande dvervikt hos befolknin-
gen. I Finland lider manga barn och ungdomar av en liten eller grav dvervikt och
skolhélsovdrden har en hela tiden vixande utmaning att ta sig an i bekdmpandet av
overvikt. Overvikt innebdr en stor hilsorisk och kan Zven ha en inverkan pi den

psykiska hélsan.

Som blivande hilsovardare intresserar jag mig for varden av dvervikt, just pd grund av
att det dr ett sa pass stort och aktuellt problem i dagens samhille. Att sd pass manga
skolelever dr overviktiga dr orovickande, och nagot som jag anser att alla inom véarden
har ett ansvar att skota. Jag dr speciellt intresserad av forhdllandet Overvikt och
sjdlvkinsla, och om och hur en dverviktig persons sjdlvkénsla paverkas. Ofta tror jag att
man 1 varden koncentrer sig pd det konkreta, i det hér fallet att fi ner vikten, utan att

tanka pa personens méende. Kanske dr det méendet som paverkat viktokningen?

Varen 2006 inleddes ett samarbetsprojekt mellan Arcada och davarande utvecklings-
och forskningscentralen for radgivningsarbetet for modra- och barnavérd.Utvecklings-
och forskningscentralen for rddgivningsarbetet for modra- och barnavard grundades ar
2002 och har som uppgift att stirka kunskapsutvecklingen, utveckla nya
verksamhetsformer samt samla och formedla kunskap roérande modra- och
barnradgivningsomridet. Idag &r denna verksamhet inkorporerad med Institutet for

hilsa och vilfard , Avdelningen for barn, unga och familjer.

Avdelningen har som méilgrupp for sin verksamhet dels aktiva inom
radgivningsverksamheten och skolhélsovarden, dels vintande familjer och fordldrar till

barn och unga, men ocksa lirare, studerande och forskare inom omradet.

Inom samarbetsprojektet har studerande vid Arcada mojlighet att gora sina
examensarbeten under handledning av specialplanerare, HVM Arja Hastrup frén

Institutet for hilsa och vélfird , Avdelningen for barn, unga och familjer,som en del av
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dess kunskapsutvecklande verksamhet.Institutet for hélsa och vélfird , Avdelningen for
barn, unga och familjer kan senare publicera studerandes examensarbeten eller delar av
dem pd sina web-sidor. Ifrdgavarande examensarbete har skrivits inom detta

samarbetsprojekt.

2 BAKGRUND

For en storre forstdelse for arbetet foljer en tillbakablick pé bakgrunden av dvervikt. Har
behandlas vad overvikt dr, vilka dtgérder som i dagens lidge finns och centrala begrepp,

som kommer att tas upp senare i texten, utreds.

2.1 Begreppet overvikt

Overvikten hos barn och ungdomar har under de senaste tjugo ren 6kat rejilt i Finland
och hela vérlden. I Finland ar vart tionde barn &verviktigt. I Institutet for hdlsa och
vélfards skolundersokning “Kouluterveyskysely” framkommer det att 14 % av dttonde
och nionde klassisterna &r 2010 led av dvervikt. Mera pojkar (18%) an flickor (11%) var

overviktiga. (Terveyden ja hyvinvoinnin laitos. 2010)

Med 6vervikt menar man att man har ett for stort fettlager i kroppen jamfort med sin
langd. I Finland diagnostiserar man dvervikt hos barn med ldngdvikten, vilket betyder
att man jamfor vikten med medeltalsvikten bland barn i samma alder och med samma
lingd. Man f6ljer upp ldngden och vikten med procentuella tillvéxtkurvor. I tillvaxtkur-
vorna dr det fragan om Overvikt hos skoldldersbarn nir lingdvikten dr 20-40% Over
medeltalet och fetma nér procenten stiger dver 40. Ett dverviktigt barn i lekdldern har en
hog sannolikhet att vara Gverviktigt i tondren, likasom en dverviktig tonaring l16per stor

risk att vara dverviktig i vuxenaldern. Overvikt i tondren okar risken for metaboliska



sjukdomar. Overvikt kan dven oka risken att insjukna i depression och fi en dilig

kroppsuppfattning eller negativ sjdlvkansla. (Kéypahoito. 2005)

Metabolisk sjukdom innebér att blodets fettnivder dr hogre &n vanligt, blodtrycket
forh6js och musklerna har svarare att utnyttja insulinet. Metaboliska stérningar kan i
langden leda till hjart — och kérlsjukdomar. Metaboliska symtom som é&r stora riskfak-
torer for senare hjért- och kédrlsjukdomar finns hos en tredjedel av alla feta barn i

viérlden. (Rova. 2010)

Forutom fysiska symtom kan overvikt dven orsaka problematik i sociala kontakter till
andra miénniskor. Overviktiga barn blir litt stimplade, vilket kan paverka hart pa
sjilvkénslan och t ex trivseln i skolan. Barn &r hiarda mot varandra och snabba att
papeka om andras vikt, vilket for den dverviktiga kan skapa kdnslor om att inte bli ac-

cepterad. (Rova. 2010)

2.2 Vardatgarder vid overvikt

For att varden ska vara sé effektiv och fungerande som mojligt krivs att bade barnet och
dess fordldrar &r motiverade och villiga att jobba for att gd ner till en normal vikt.
Varden ska goras individuell och langsiktig, speciellt formad for barnet och familjen.
Med familjen diskuteras levnadsvanor och hur dessa borde éndras. Varden paverkas av
barnets dlder och hilsosituation samt graden av overvikt. Frimst koncentrerar man sig
pa forandringar i kost- och motionsvanor, men ocksa individuella mal gillande vikt gors
upp. Saker man tar fasta pd i varden av overvikt dr vérdvilligheten, famijecentrering,

individualitet, kost, motion och beteende. (Kaypahoito. 2005)

Medicinering i vdrd av dvervikt anvinds enbart i specialfall, eftersom det inte finns till-
rickliga forskningsresultat av effekter. Atgirder med operation kan goras vid hog

overvikt, om den unga redan slutat sin ldngdtillvéixt. (Kdypéhoito. 2005)
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2.3 Projekt for forebyggande av overvikt och sjalvkansla i Fin-

land

Suurenmoinen nuori dr en broschyr utgiven av Ravitsemusterapeuttien yhdistys (RTY)
Den ér gjord for vardpersonal som skoter ungdomar med dvervikt. Broschyren koncen-
trerar sig pa att ndrma sig problemet genom familjecentrering och genom problem-
16sning samt 16sningar. Med familjecentreringen vill man f& hela familjen engagerad i
virden och forsoka fa hela familjen att dndra pa sina hédlsovanor for att stoda den
unga(Ravitsemusterapeuttien yhdistys. 2009). Ravitsemusterapeuttien yhdistys har dven
gjort en handbok for vardpersonal som skoter dverviktiga barn. I Mahtavat muksut
géller samma principer som i Suurenmoinen nuori, forutom att den &r mera éldersrelate-
rad till ett yngre barn och familjer med yngre barn. (Ravitsemusterapeuttien yhdistys.
2009)

I Abo universitet pabdrjades ar 1990 ett projekt vid namn STRIP. Avsikten med projek-
tet dr att forebygga hjart — och kérlsjukdomar i den tidiga barndomen. Som metod for
forebyggande anvinder man sig av livstilsrddgivning redan i tidig alder. I undersdknin-
gen delade man in deltagarna, sammanlagt 1062 barn, i tvd grupper. En grupp som man
handledde med livsstilsrddgiving och en grupp som man bara observerade. Projektet har
gett goda resultat, gruppen som handleddes har haft mérkbart lidgre kolesterolvirden dn

gruppen som man bara observerade. (Strip-projekti. 2008)

Finlands hjartforbund startade ar 2006 ett projekt vid namn Neuvokas perhe. Projektet
ar gjort 1 samarbete med projektet STRIP som tidigare ndmnts. Tanken med projektet ar
att fa familjen att ta tag i sin livssituation, sina matvanor och motionsvanor. Som hjilp
finns kort med péstaenden och rad som familjer far av hilsovardaren pa rddgivning eller

skola. (Sydanliitto. 2011)

Ar 2006-2008 hade Abo stad ett projekt vid namn Painokas. Projektet riktade sig till

barn i éldern 4 till 6 ar som hade en ldngdvikt pad 10%-40% Over normalkurva. Syftet
11



med projektet var att stoda barnets hdlsosamma tillvdxt och minska risken for dvervikt
och fetma. Familjerna rekryterades frin barnridgivningarna i Abo och fick direfter
delta i smd moéten, bdde individuellt och i1 grupp, som behandlade dmnen som nyttig

kost, motion och vardagsrutiner. (Painokas-projekti. 2006)

I Finland finns programmet Friends som ér till for att forebygga édngest och depression
hos skolelever. Programmet ar internationellt och fungerar runt om i vérlden. Urpsrun-
gligen startades programmet i Australien. Programmet bestar av 10 lektioner plus tva
repetitionstimmar som dras av en utbildad ledare, till exempel ldrare, hilsovardare eller
ungdomsledare. Med hjélp av arbetsbocker och dvningar lar eleverna att bearbeta sina
kénslor och hantera situationer i vardagen dér oro och ridsla eller till exempel nervositet
kan uppstd. Forutom att forebygga angest och bearbeta kidnslor uppmuntrar programmet
elever till positiva tankemdnster och problemldsning samt forstirker sjdlvkénslan. Man
forsoker ockséd aktivera fordldrarna for att f& igdng diskussioner mellan barnen och

fordldrarna. (Aseman lapset. 2011 )

2.4 Centrala begrepp

Hir foljer en forklaring pd centrala begrepp som kommer att tas upp i arbetet. Body
Mass Index (BMI), sjdlvkinslan och sjalvfortroendet behandlas, eftersom dessa kommer

att nidmnas 1 texten.

2.4.1 Body Mass Index (BMI)

BMI ir en forkortning av engelskans Body Mass Index. Med BMI rdknar man ut en
ménniskas kropps- och hélsostatus i forhallande till vikt och lingd. BMI ér ett bra sétt
for en ménniska att kontrollera sitt maende. Det dr viktigt att veta att BMI endast rdknar

ut forhéllandet mellan vikt och ldngd och att man inte kan rdkna ut fettprocenten i krop-
12



pen. Ménniskor som tranar mycket och har en stor muskelmassa i kroppen kan dérfor ha

ett for hogt BMI eftersom muskler viger mera én fett. (Bmiguiden. 2010)

BMI hos barn riknas ut pa ett annorlunda sitt dn hos vuxna ménniskor. Genom att jim-
fora barnets alder och kon med ett percentildiagram kan man rdkna ut barnets BMI.
BMI skall anvdndas mera som en riktlinje i varden, inte som en slutgiltig diagnos.

(Bmiguiden. 2010)

2.4.2 Sjalvkansla

Sjdlvkdnslan tas upp mer och mer i samhillsdebatter och medier, men dnda ldmnar
sjilva begreppet diffust. Aven forskare ir oense om vad sjilvkinslan i grund och botten
ar och ndgon riktig definition finns inte. Sjilvkdnslan &r darfor svér att forklara, men
den kan beskrivas som en utvirdering om sjdlvet det vill sdga vad man tycker om sig
sjdlv. Sjélvkénslan &r inte ndgot som man ser hos ndgon. Istéllet &r det ofta konsekven-
serna av en lag sjidlvkénsla som ses. Néra kopplat till sjdlvkénslan finns begreppet
sjalvbegrepp som dr mera beskrivande, det vill siga den man tycker att man ar och vad
man tycker att man dr. Sjilvbegreppet ar saledes ett bredare begrepp én sjilvkénslan,

men ofta gar dessa tva hand i hand och paverkar varandra. (Lindwall. 2011 s. 28-31)

Det finns flera perspektiv pa sjidlvkénslan som ibland anvinds. Dessa dr den globala
sjdlvkinslan, kénslor av sjidlvvirde och sjidlvutvdrderingar och — uppfattningar. Den
globala sjdlvkénslan &r ett starkt personlighetsdrag som individen har. Den innefattar
bilden som individen har om sig sjdlv och sitt virde. Den globala sjélvkédnslan anses
hélla 1 olika forhallanden och léngre tid. Den dr med andra ord ritt stabil. Kinslor av
sjdlvviarde handlar om individens syn pa sig sjdlv och reaktioner vid kénslomissiga
hindelser. Det kan vara bade hdndelser som far sjélvkénslan att antingen hdjas eller
sdnkas. I jamforelse till den globala sjélvkénslan, som &r stabil, dr kdnslor av sjdlvvérdet
situationsbundna och kortvariga. Sjdlvutvérderingar och sjélvuppfattningar innebér ut-

vérderingar av oss sjdlva och var kompetens inom olika omraden, till exempel idrott.
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Tankarna &r manniskans egna upplevda asikter och dérfor kallas dessa sjélvuppfattnin-

gar. (Lindwall. 2011 s. 28-31)

Begreppet kroppsuppfattning kommer ofta fram i olika sammanhang. Det innebér den
sjdlvuppfattning vi har pad den egna kroppen och vad den kan gora. Vér kropp-
suppfattning paverkar vart beteende och vélbefinnande och ocksé vara hilsovanor. Man
har kunnat konstatera ett samband mellan en negativ kroppsuppfattning och en lag
sjdlvkidnsla. Ocksa starka kopplingar mellan en negativ kroppsuppfattning och dtstérn-

ingar, fetma och depression finns. (Lindwall. 2011 s. 28-31)

2.4.3 Sjalvfortroende

Sjalvfortroendet innebér vad vi anser oss kunna och hur vi forhaller oss till det. Det vill
sdga att man dr duktig pd nagot och har en verklig upplevelse av att tro pa det. Sjalv{or-
troendet kan dndra beroende pd situation man befinner sig i. Kédnner man sig osdker pa
ett omrade eller en situation kan sjélvfortroendet paverkas till det sdmre. (Contextia.

2006)

Sjalvfortroendet och sjilvkinsla ér alltsa tvé olika saker, men de péverkar &ndé varan-
dra. Har man en god sjélvkénsla skyddar det oss i situationer dar man saknar sjélv{or-
troendet. Om dessa situationer forekommer ofta och under lidngre tid kan dven sjdlvkén-

slan ta skada. (Contextia. 2006)

2.5 Forordningar och rekommendationer i Finland

Den 1 juli 2009 trddde i kraft en ny forordning om radgivningsverksamhet, skol- och

studerandehélsovard samt forebyggande mun- och tandvérd for barn och unga. Syftet
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med den nya forordningen &r att fi en planméssig hilsoradgivning som uppvisar en en-

hetlig niva for skolelever och deras foréldrar. (Finlex. 2009)

Hailsoundersokningar och radgivning skall fungera som en planmaissig helhet for famil-
jen och barnen. Undersokningar gors av hélsovardare, barnmorska eller av en lékare.
Med hjilp av intervjuer, undersokningar och mdjliga andra metoder kan man kartligga
personens tillvéixt, utveckling och vilbefinnande. Vid behov skall multiprofessionell

vard och hilsorddgivning ges. (Finlex. 2009)

For barn under skoldldern och skolelever gors en omfattande hélsoundersékning.
Foréldrarna blir alltid kallade med till en omfattande hilsoundersdkning. Den innefattar
en intervju med barnets fordldrar samt en kartlaggning 6ver hela familjens tillstdnd och
védlmaende. I vissa situationer kan ocksd ldrarens beddomning om elevens skolframgang
anvindas. De omfattande hélsoundersokningarna i skolan gors i forsta, femte och at-

tonde arskursen. (Social- och hilsovirdsministeriet. 2009)

Pa hilsogranskningarna skall elevens och familjens behov identifieras, och stdd ordnas
om det behovs. Undersokningarna gors av hdlsovardare och ldkare tillsammans och de
skall innehalla hdlsoradgivning anpassad till elevens alder och behov. (Social- och hil-

sovardsministeriet. 2009)

Hilsoradgivningen som dr riktad till skoleleverna skall stddja deras utveckling.
Sjdlvstindigheten och studieformagan skall framjas, likasom sunda levnadsvanor och
god fysisk funktionsféormiga och mental hélsa. Till hédlsorddgivningen hor ocksa att

forebygga mobbning. (Finlex. 2009)

3 TIDIGARE FORSKNING

Mycket har forskats kring omradet 6vervikt, och 4ven manga undersokningar om barn —

och ungdomars overvikt finns att hittas. Forskningarna i det hér kapitlet ar alla sokta
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den 9.4.2011 via nelli pa distans. Databasen Ebsco — Academic search elite anvindes.
Med sokordet “overweight children” och med en avgriansning till full text artiklar och

artiklar fran 2008 framét framkom 153 traffar. Av dessa valdes 12 artiklar.

3.1 Orsaker till overvikt hos barn

Overvikt hos ett barn innebir att vikten i forhallande till lingd och alder 4r for hog. I en
studie gjord 1 USA ndmns faktorer som hojer risken for dvervikt i barndomen. Riskerna
som beskrivs dr for det forsta etnisk bakgrund. I USA har det undersokts att manniskor
med afrikanskt och hispanesiskt ursprung har hogre risk att bli dverviktiga. Vidare
ndmns ocksa att overviktiga barn 1 dessa etniska grupper mera drabbas av diabetes typ
2. Ocksa barn i laginkomstomraden, barn med 6verviktiga fordldrar och dér speciellt
overvikt hos modern kan péverka en viktokning. Vidare beskrivs att stillsam livsstil
med déliga mat- och motionsvanor paverkar en hel del pd ett barns vikt. (Crothers et al.

2009)

Redan ett spiddbarn kan 16pa risk att drabbas av overvikt senare i barndomen. I en
amerikansk litteraturstudie undersoktes faktorer hos ett spaddbarn som i senare alder kan
orsaka overvikt. Riskfaktorer som ndmns i studien 4&r oammade barn, hog fodelsevikt,
hog viktokning under de forsta levnadsménaderna samt dven hér lag ekonomisk status

och overvikt hos modern (Rowland & Wallance. 2009)

Barn som inte blir ammade utan istéllet fir brostmjolksersittning kan ha en storre risk
att bli 6verviktiga. Studien visar ocksa ett starkt samband mellan en hog fodelsevikt och
overvikt 1 barndomen. I 13 av 15 undersokta studier konstaterades dven ett samband
mellan hog viktuppgéng under det forsta aret och dvervikt i barndomen. En viktokning
per ménad pa 100gram &ver normal viktuppgéng under de fyra forsta levnadsménaderna
pastods 1 studien kunna hoja risken for overvikt vid sju ars dlder med 38%. Den ekono-
miska stdllningens inverkan pa vikten kan bero pé att helamningen inte f6ljs lika nog-

grant och att till exempel rokning ofta forekommer. (Rowland & Wallance. 2009)
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I en annan studie av universiteten i Chicago och Michigan undersoks om overviktiga
barn har forhojd risk att vara dverviktiga som vuxna. Pastdendet stimmer for overvik-
tiga barn loper dven risk att vara dverviktiga vuxna. Risken hojs desto dldre barnet &r.
Dessutom kunde i studien konstateras att konet har en viss betydelse, eftersom dvervik-
tiga pojkar 16per hogre risk for 6vervikt i vuxenaldern én dverviktiga flickor. (Rowland

& Coftey. 2009)

I en finsk undersokning gjord vid Tammerfors universitet kunde man konstatera att alla
fordldrar inte alltid inser att deras barn dr Overviktigt. I studien undersoktes 5- och 11
aringars fordldrar. De 11-ariga barnen och deras fordldrar fick gissa vilken viktklass de
befann sig i. Klasserna var normalviktiga/underviktiga och &verviktiga/feta. Det visade
sig att néstan hélften av fordldrarna till de 11-ariga barn med 6vervikt hade klassat sina

barn som normalviktiga. (Vuorela et al. 2009 s. 1374-1379)

3.2 Foljder av overvikt hos barn

I en amerikansk studie undersoktes hilsorisker som Overvikt hos barn kan innebéra. I
studien ndmns att diabetes typ 2 dr den mest kdnda sjukdomen som forknippas till
overvikt. Dock &r det inte den enda hélsorisken som kan uppstd. Barn med hog overvikt
kan drabbas av ett metaboliskt syndrom som i slutdndan kan leda till att barnet drabbas
av diabetes typ 2 eller hjért- och kérlsjukdomar. Andra hélsorisker som ndmns i studien
ir avvikelser i skelettet samt en dkad risk for astma och forhojt blodtryck. Overvikt
bland barn paverkar dven den mentala hélsan och studien visar att dverviktiga barn i
genomsnitt har mindre vinner och oftare faller offer for mobbning dn andra barn.

(Crothers et al. 2009)

Fettlever har dven borjat uppmirksammas mer i undersokningar bland dverviktiga barn.
I en forskning i Mexico undersokte forskare ungdomar med fettlever. Fettlever dr den
vanligaste leversjukdomen bland barn och ungdomar, och sigs bero pd den stora

overviktsepidemin som drabbat virlden. Hos ungdomarna som undersoktes kontrol-
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lerade man triglycerinvdrden och det goda kolesterolet HDL. Av 31 deltagare hade 9 av
20 forhojda triglycerinvdrden och 53% hade ett for lagt HDL-kolesterol. 15 stycken led
av metaboliskt syndrom och fyra stycken hade flera symtom som hdjde risken for me-

taboliskt syndrom. (Boynton et al. 2009 s. 225-230)

3.3 Psykisk ohalsa bland overviktiga barn och ungdomar

I en unders6kning gjord for europeiska barn-och ungdomspsykiatrin &r 2009 undersokte
man Overviktiga barn och ungdomars psykiska hélsa. Deltagarna undersoktes i tva
grupper; en grupp dér deltagarna var ndimnt dverviktiga och foljde ett program for véard
av overvikt samt en grupp ddr man inte ndmnt overvikt. Medelsnittsaldern och BMI i
grupp ett var 13,76 och 33,99 jimforelsevis 13,74 och 27,35 i den andra gruppen. Un-
dersokningen visade att 37,5% av grupp ett och 23,29% av grupp tva uppfyllde kriterier
for ndgon sorts mental storning.Vanligast var dngest-tankar. Grupp ett hade flera fall av

atstorningar och hetséitning dn grupp tva. (Vlierberghe et al. 2009. S. 164-173)

I en studie for Goteborgs universitet undersoktes dverviktiga 10-12 aringars vilmaende
och kroppsuppfattning. Resultaten av intervjuerna med barnen visade att respondenterna
kinde ett behov av samhdrighet 1 sitt dagliga liv. Barnen ville vara en del av en sam-
horighet eller grupp, och dven om fordldrar och andra familjemedlemmar stod person-
erna véldigt ndra rickte inte samhorigheten till dom 1 barnens dagliga liv. (Gunnarsson

et al. 2009 s. 14-23)

Flera av barnen beskrev sig vara bekymrade over sina kroppar och ndmnde att somn-,
mat- och motionsvanorna inte alltid var bra. Hdlsosamma levnadsvanor var bekanta for
barnen, men de fann det svart att tillimpa dem i praktiken. En viss ensamhet hos de
overviktiga barnen kunde konstateras. Att md bra beskrev barnen vara lika med att

kénna sig glad och hora till en grupp. (Gunnarsson et al. 2009 s. 14-23)
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3.4 Vard och forebyggande av overvikt

Overvikten hos barn har okat likt en epidemi under 2000-talet. I bide Finland och
Sverige har overvikten hos barn under de senaste 20 aren Okat och i Sverige har
overvikten fordubblats. Skandinaviska lander tycks dndd ha en mindre procent dvervik-
tiga barn @n 6vriga ldnder, jimfort med USA som beréknas ha 9 miljoner skolbarn som

lider av fetma. (Heitmann et al. 2009 s. 89-93)

Dagens barn lever i en vérld som genomgétt kraftiga fordndringar i kultur och sam-
héllssystem. Fordldrarnas arbetsdagar ér ldngre och matvanor i skolor och daghem ser
annorlunda ut dn nagra &r tillbaka, allt fler mal avnjuts utanfor hushallet istéllet for en
traditionell familjemiddag hemma. Ocksa dndringar i den fysiska aktiviteten har skett
och barn trivs i minga fall battre framfor tv och dator istéllet for utomhus. (Heitmann et

al. 2009 s. 89-93)

I en undersokning forklaras problematiken samt goda och déliga resultat i olika program
mot Overvikt. Flera olika program for att férebygga och minska overvikt har ordnats,
med véldigt varierande resultat. Néstan alla dr av den asikten om att ndgot maste goras,
men ménga anser att det behdvs mera information om forebyggande vard for att kunna
skapa ett sd effektivt program som mdojligt. Singapores projekt ”trim & fit” ndmns som
speciellt effektivt. Dar kombinerades mera fysiskt aktivitet i skolor med nyttigare sko-
mat. Projektet utférdes bland 11-ariga barn och efter en kort tid sjonk évervikten i skol-
orna frén att ha legat pd 16,6% till att befinna sig pa 14,6%. (Heitmann et al. 2009 s.89-
93)

I Sverige ordnades &r 2000 en undersokning vid namn COMPASS-studien, Commu-
nity-based study of physical activity life style and self esteem in Swedish school chil-
dren, ddr man ville fa en inblick i ungdomarnas fysiska aktivitet, livsstil och sjélvkénsla.
Av 4188 skolungdomar var 11,2% &verviktiga och 3,3% av flickorna var feta medan

siffrorna bland pojkarna lag pd 14,5 % och 3,7%. (Rasmussen et al. s.17-91)
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Studien visade att var fjarde pojke och var tredje flicka inte uppnaddde rekommenderad
fysisk aktivitet. Man hittade tydliga samband mellan sociala faktorer, déliga matvanor
och overvikt. Ocksa tydliga samband mellan diliga matvanor, stillasittande och dvervikt
eller fetma kunde konstateras. Man kunde ocksa konstatera att lag sjdlvkénsla kan kop-

plas till ohdlsosamma levnadsvanor och dvervikt eller fetma. (Rasmussen et al. s.17-91)

Vérdarens roll i virden och upméirksammandet av &vervikt dr vildigt betydande. I
dagens samhélle hor det till vardarens dagliga arbete att mota ocksé Overviktiga barn
och ungdomar. I en forskning gjord pa universiteten i North Carolina betonades det vik-
tiga 1 att snabbt identifiera 6vervikt redan hos spddbarn och bland sma barn och anvidnda
relevant data i skotseln av dessa. Vardarna i undersdkningen péstod sig kénna igen
overvikt, men de fann det svart att veta nédr och pd vilket sitt de skulle ingripa. De kinde
att mera information och ndgon sorts rekommendationer behovdes. (Waldrop &

Ferguson. 2007 s.251-258)

I en annan forskning, gjord vid Goteborgs universitet, som publicerades i Scandinavian
Journal of Caring Science ville man hdra fordldrars och skolhdlsovéardares tankar om att
vérda barn med overvikt med hjilp av ett program. 20 familjer med ett §verviktigt barn
pa 7 ér deltog i studien. De gick ménadsvis hos en skolhédlsovéardare under ett ar, for att
f4 rad och handledning i &ndring av sina levnadsvanor. Resultaten visade sig vara goda,
bade skolhidlsovardarna och fordldrarna var ndjda med programmet och tyckte att det
hjélpte dem lagga grénser och vara mer sjdlvsikra i rollen som handledare. Studien visar
att ett program att folja eller en handlingsplan for hilsovardare, i vilket de kan jobba i
team med annan vardpersonal, kunde vara ett effektivt sétt att varda overvikt. (Melin &

Arvidsson Lenner. 2008 5.498-505)

I en annan svensk forskning gjord vid universitetet i Mélardalen om att behandla
overvikt med hjélp av en handlingsplan, konstaterades att vardarna som skdter overvik-
tiga barn tyckte att de hade tillrdckligt med information for att virda overvikt. Med
hjilp av kvalitativa intervjuer med skolhélsovardare kom man fram till att informan-
terna ansag sig ha en betydande roll i virden av &verviktiga skolelever. De ansag sitt

jobb vara meningsfullt. De ansdg sig sjdlv kunniga, men tyckte att de samtidigt saknade
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en djupare kunskap om olika tillvigagingssitt och en formaga att prata och handleda pa
ett motiverande sitt. Bland informanterna fanns 6nskan om mera skolning och han-
dledning. Handlingsplanen tyckte de att fungerade som ett bra stod for att uppritthélla
sin professionalitet, men forbéttringar kunde dnnu goras. (Miillersdorf et al. 2010 s.131-

138)

I Sverige startades ett projekt vid namn STOPP-projektet (Stockholm Obesity Preven-
tion Project) ar 2007. Projektet innebar att skolorna borjade erbjuda nyttigare skollunch
och godis, bullar samt saft forbjods. Projektet har visat goda resultat, procenten overvik-
tiga 1 dessa skolorna har minskat medan den i skolor dér man inte borjade STOPP-

projektet har hiant en 6kning av barn med dvervikt. (Claude. 2007)

3.5 Tidigare forskning om sjalvkansla

I en sammastillning av forskningar, som behandlar ungdomars 6vervikt och dess in-
verkan pa det psykiska vilméendet gjord under senaste 10 aren ville man fa fram vésen-
tlig information at yrkesprofesionella som arbetar med 6verviktiga barn och ungdomar.
Resultatet 1 kartliggning visade att man i varden av dvervikt bor ta i beaktande den
hogre risken for storningar i den mentala hélsan. Ungdomarna skall hjélpas att bygga
upp ett gott sjdlvfortroende for att kunna leva ett fullvirdigt liv oberoende av vikt.

(Zametkin et al. 2004 s. 134-150)

I en finsk forskning gjordes &r 2004 en undersdkning over psykisk stress och dietande
bland nionde klassister i Jakobstad med omnejd. Man ville med undersdkningen se hur
hog risken var att insjukna i dtstorningar om man dietade. Dietarna delades in olika
grupper beroende pa anledningen till det. Det visade sig att de som bantade péa grund av
depression eller for att de upplevde sig sjdlv feta hade en hogre risk att insjukna i en &t-
storning vid 18-4rs &lder. Ungdomarna med hogre risk for att insjukna i &dtstorningen
visade sig ocksé ha ldgre sjdlvkinsla, mera depressiva symptom och social fobi &n de
andra grupperna. (Isomaa et al. 2010 s. 296-303)
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I en forskning gjord i Melbourne under en period pa fem ar ville man se om kropps-
missndje bland ungdomar ledde till 14g sjdlvkinsla och depressiva symtom. Ungdo-
marna i forskningen hade under forsta undersdkningen en medelélder pa 12,7 (flickor)
och 12,8 (pojkar). Resultaten visade att kroppsmissndje var en riskfaktor for att under
en fem &rs tid drabbas av 1ag sjdlvkinsla och depressiva symtom hos bade flickor och

pojkar. (Paxton et al. 2006 s. 539-549)

Ar 1998 gjordes en forskning i England bland 9-ariga flickor som undersokte hur
overvikt paverkade sjdlvkédnslan och kompisforhallanden. Resultaten visade att flickor
som led av Overvikt hade en ldgre sjdlvkidnsla i form av fysisk attraktivitet och sédmre
fysisk prestation 4n de normalviktiga flickorna. Overviktiga flickor kallades inte lika ltt

snygga av det andra konet, men de var dnda populéra bland de andra flickkompisarna.

( Phillips & Hill. 1998 s. 287-293)

3.6 Sammandrag av tidigare forskning

Barns Overvikt kan forklaras bero pé flera olika faktorer. Etnisk bakgrund har konstat-
erats vara en riskhojare, likasa ar overvikt hos fordldrar och dd frimst hos modern en
faktor som hgjer risken for dvervikt i barndomen. Barn i ldginkomstomréden och barn i
familjer som har en stillsam livsstil har ocksa en 6kad risk for viktproblem. Risker for
overvikt kan redan framkomma vid spiddbarnsdlder. Dessa dr barn som fiar mod-
ersmjolkersittning, hog viktokning under forsta levnadsménaderna, lag ekonomisk
status och den tidigare ndmnda Overvikten hos modern. I forskningar framkommer
ocksa att overviktiga barn har en forhdjd risk att ocksad vara dverviktiga som vuxna.
Konet har en betydelse hir, eftersom dverviktiga pojkar i tondaren och barndomen l6per

en storre risk att vara verviktiga i vuxenéldern.

Overvikt hos barn &r en stor hilsorisk och kan leda till ett flertal sjukdomar och hélso-

problem. Overviktiga barn 18per risk att drabbas av metaboliskt syndrom, vilket i sin tur

kan leda till diabetes typ tva eller hjirt — och kirlsjukdomar. Overvikt kan ocksd
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paverka skelettet och 0ka risken for astma, fettlever och forhojt blodtryck. Inte bara det
fysiska vidlmaendet paverkas av vikten. Barn med 6vervikt har d4ven konstaterats ha en

samre mental hélsa.

Manga program for att forebygga Overvikt har paborjats med varierande resultat. De
flesta dr av den &sikten att man maéste ingripa och att ndgot maste goras, men att mer
information krivs for att géra den forebyggande verksamheten sé effektiv som mgjligt.
Undersokningar visar att program dir kosten bytts mot hélsosammare alternativ och

motionsaktiviteterna dkat har gett de basta resultaten.

I forskningar har man kunnat konstatera att overvikt kan medféra mentala stdrningar
och risk for lagre sjilvkénsla. Speciellt de barn med en negativ kroppsuppfattning som
ar missndjda med sina kroppar lider en storre risk att lida av en mental storning eller fa
en simre sjilvkinsla. Overviktiga barn fir ofta vara med i gemenskapen och uppskattas

av sina kompisar, dock far de inte lika mycket uppmirksamhet fran det andra konet.

4 PROBLEMPRECISERING, SYFTE OCH FRAGESTALLNING

Overvikten ir ett stort problem runt om i virlden och inte minst i Finland. Som tidigare
skrivits lider ocksd ménga unga och barn av en 6vervikt eller fetma. Situationen &r all-
varlig och vérden samt yrkesprofessionella har ett stort ansvar att forbygga och minska
pa overvikten. Redan i inledningen beskrev jag mitt intresse for sambandet dvervikt och
sjalvkinsla. Overvikt har konstaterats ha en negativ inverkan p& den psykiska hilsan,
men hur dr det med overviktens direkta effekt pa sjdlvkinslan? Med sjdlvkénslan tdnker
jag framst pé en lag negativ sjélvkénsla. I varden av dvervikt koncentrerar man sig ofta
pa det konkreta, att f ner vikten, och gldmmer kanske att se konsekvenser som overvik-

ten fort med sig. Det dr ocksa viktigt att den mentala hélsan tas i beaktande 1 varden.

Syftet med detta examensarbete &r att klarligga sambandet mellan ungdomars dvervikt

och sjédlvkdnsla.. Med en kartldggning av forskningar gjorda om 6vervikt och sjélvkén-
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sla onskar jag hitta svar som kan vara till hjélp inom varden av &vervikt bland ungdo-
mar. Specifikt inom skolhdlsovarden, ddr man kunde anvénda det bade vid varden av
konkreta fall av overvikt men ocksa i1 ett forebyggande syfte. Arbetet kommer att

avgransas till ungdomar i aldern 11-15 ér. Den centrala fragestédllningen i arbetet &r:

- Finns det ett samband mellan 6vervikt och sjélvkénsla ?

5 TEORETISK REFERENSRAM

Som teoretisk referensram kommer Liisa Keltikangas-Jarvinens teori om sjdlvkénsla att
anvindas. Materialet kommer att analyseras utgdende fran denna teori. I sin bok "Hyva
itsetunto” skriver Keltikangas-Jarvinen hur sjdlvkdnslan pdverkar ménniskans varande
och beteende. Hon réknar upp fyra punkter hur méinniskan paverkas av god respektive

lag sjdlvkinsla. (Keltikangas-Jérvinen. 1995. S. 35-38)

Syn pa livet, sig sjdlv och

humér Kontroll over sitt liv

Sjélvkéansla

Socialt beteende Prestationer

Figur 1. Sjilvkdnslans paverkan pa mdnniskan (utgaende fran Keltikangas-Jdirvinen)

Forst och framst menar hon att sjélvkénslan pdverkar var syn pd livet, var syn pa oss
sjdlva och vart humor. Ménniskor med 14g sjdlvkinsla paverkas starkt av humoret,

vilket leder till att ett gott humér far personen att kénna sig bra och duktig medan ett
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samre humdr far minniskan att uppleva sig sjélv oduglig gentemot allt. Hos méanniskor
med god sjdlvkinsla ser man inte lika stora variationer och samband mellan humor och
upplevelse av det egna jaget. En 1ag sjélvkénsla och nedstdmdhet kan i lingden leda till
en ond cirkel ddr bdda faktorerna paverkar varandra. Nedstimdhet forsdmrar en fran
tidigare 14g sjdlvkinsla medan en lag sjélvkénsla forstirker kénslan av nedstimdhet och

déligt humor. (Keltikangas-Jarvinen. 1995. s. 35-38)

For det andra dr sjidlvkénsla kombinerat med en kénsla av att kunna kontrollera sitt eget
liv. Upplever man att man inte har kontroll dver sitt eget liv far man ofta kédnslan av att
det som hénder 1 livet sker pd grund av slumpen. Personen kan inte sjélv paverka, utan
tycker istdllet att det &r ndgon annan med hdgre makt som styr dver ens liv. P4 samma
satt kan personen uppleva att saker ’bara hinder” utan att den sjdlv kan paverka det pa

ndgot satt. (Keltikangas-Jarvinen. 1995. s. 35-38)

En 14g sjélvkénsla kan ocksd paverka det sociala beteendet hos minniskor. Personen
kan uppleva kinslor av att vara oduglig i sillskap av andra ménniskor och njuter inte av
det. Personen ser alla andra i rummet som mycket béttre presterande och duktigare dn
vad den sjdlv dr och han eller hon kan uppleva en kénsla av avundsjuka. I vissa fall har
man kunnat pdvisa ett samband mellan 1ag sjdlvkinsla och agressivitet, dock stimmer
detta inte i alla fall. Ibland kan man pavisa ett beteende helt tvirtemot agressivitet hos
personer med l4gkédnsla. Lig sjélvkénsla kan visa sig genom blyghet, osékerhet och ett

evigt skuldsattande pa sig sjdlv. (Keltikangas-Jérvinen. 1995. s. 35-38)

Keltikangas-Jarvinens fjdrde punkt behandlar prestationer och sjilvkénsla. Hon menar
att personer med 14g sjélvkénsla sjilvmedvetet underpresterar, for att den ar for rddd for
att forsoka. Rédslan for att misslyckas om man forsoker ér for stark. Andledningen till
underprestation och 14g sjidlvkénsla har att géra med den egna tron pd sig sjilv, som i

detta fall ar lag. (Keltikangas-Jérvinen. s. 1995. 35-38)

25



6 METOD

Varje undersokning kan delas in i en forskningsprocess, som varierar lite beroende pa
om man gor en kvalitativ eller kvantitativ forskning. Grovt indelat kan man beskriva
forskningsprocessen i tre faser: planeringsfasen, genomforandet av undersokningen och
avslutningsfasen. Planeringsfasen dr den inledande fasen dér en forskningsplan fram-
stdlls och sjdlva metoden for undersokningen bestdms. Datainsamlingen och sjélva fal-
tarbetet kan beskrivas som genomforandet av undersokningen. Avslutningsfasen bestar

oftast av en rapportskrivning och resultat av undersdkningen. (Eriksson. 1991.s. 137)

6.1 Datainsamlingsmetod

Som datainsamlingsmetod i detta arbete tillimpas en systematisk litteraturdversikt. I en
systematisk litteraturdversikt har man en undersdkning som gors av ett material som
bestar av till exempel tidigare gjorda forskningar. Med en litteraturdversikt kan man fa
fordjupad kunskap och forstaelse av olika &mnen som redan tidigare undersokts. Efter-
som man undersoker tidigare forskning kan man sdga att en litteraturdversikt dr en
sekundir undersokning, eftersom materialet man anvénder dr sekundért, alltsd inget man

sjalv tagit fram med hjélp av exempelvis intervjuer. (Tuomi & Sarajdrvi 2002. s. 86)

I en systematisk litteraturstudie gar man tillvdga, som namnet beskriver, pa ett systema-
tiskt vis. Man kan ddrmed dela in studien i olika delar for att ldttare kunna f6lja den. En
systematisk litteraturstudie borjar med att man tar fram vad man vill undersdka, vem
man vill undersoka och vilka forskningar som skall anvéndas for att f& fram denna in-
formation. Samtidigt som detta blir tydligare, fir man ockséd de kriterier man foljer i
valet av forskningar (till exempel kon, sjukdom, etnisitet osv), for att hitta de som bést
beskriver &mnet och for att kunna utesluta forskningar som inte ndr upp till kraven.
Efter detta val borjar sjdlva sokningen av forskningar. S6kningen sker noggrant och ge-
nom att folja kriterierna och forskningsfrigorna som man fardigt gjort upp. Det ar re-

kommenderbart att flera databaser och sdkningar gors, ocksé killor i1 forskningarna kan
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utnyttjas for att hitta mera djupgéende information. Nir mojliga forskningar hittas utfors
en utvirdering av materialet. De som inte lampar sig och uppfyller inkluderingkraven
slopas. De valda forskningarna listas upp. Det sista man gor i den systematiska littera-
turstudien dr att sammanstdlla materialet for att na ett resultat och ldgga in det hela i ett

kontext. (Hemingway, Brereton. 2009)

Nér man anvénder sig av sekundérdata, i det hir fallet forskningar som gjorts av andra
kan det ibland uppsta en viss problematik. Informationen som samlats in till de tidigare
forskningarna &r ofta samlade for att anvindas i ett annat syfte &n man sjilv har, och
dérfor kan det hinda att de fragor man sjdlv soker svar pa fattas i kéllorna. Det vikti-
gaste 1 dessa studier r att hitta relevanta forskningar som dven kan svara pa de egna
forskningsfragorna. Niar man undersoker sekundidrdata har man inte heller samma kon-
troll over hur data samlats in, vilka insamlingsmetoder man anvént sig av eller vem som
har registrerat denna information. Det dr viktigt att tdnka pa reliabiliteten av sekundér-

data nér denna samlas in. (Jacobsen. 2007)

I detta arbete kommer man att soka information om sambandandet mellan &vervikt hos
ungdomar och dalig sjélvkénsla. Information soks dven om hur sjilvkénslan pdverkas pa
grund av dvervikt. Med hjélp av denna information strdvar man till att nd en djupare

forstaelse gentemot problemet.

6.2 Dataanalysmetod

Som dataanalysmetod kommer en deduktiv innehéllsanalys att anvindas. Den deduktiva
innehallsanalysen innebér att man utgar fran en teori nir man analyserar materialet. Te-
orin finns som en utgangspunkt och materialet plockas fram som nagot som man redan i
princip vet, men vill forstdrka. Nar man borjar en deduktiv undersdkning som startar av
en teori borjar man med en analysgrund. I grunden kan man sedan klassificera och kate-
gorisera materialet som undersoks. P4 s sétt far man ocksd med det material som egen-

tligen faller utanfor grunden. Klassificeringen och kategoriseringen sker genom den in-
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duktiva metoden. Analysgrunden kan ockséd vara strukturerad, vilket innebér att man
plockar med endast sddant som passar till grunden. Genom att gora en strukturerad ana-
lysgrund kan man testa den ursprungliga teorin man har i en ny kontext. (Tuomi & Sara-

jarvi. 2002. s. 116-121)

Nér man har klassificerat och kategoriserat sitt material i en innehéllsanalys kan man
fortsdtta med att kvantifiera materialet. Att kvantifiera materialet betyder att man réknar
hur ofta ett amne dyker upp i materialet, vilket kan vara till exempel en intervju. Genom
en kvantifiering av materialet kan man fa en ny synpunkt till tolkning av materialet,
dock dr det i manga fall svart att gora en kvantifiering eftersom materialet i en kvalitativ
undersokning ofta dr ganska litet. I en systematisk litteraturoversikt kan man bra an-
vénda sig av en innehéllsanalys for att tolka materialet man valt. Ofta finns det en hel
del material att gd igenom i en litteraturdversikt och innehdllsanalysen kan ddrmed
hjélpa i1 klassificeringen och kategoriseringen av materialet. I innehdllsanalyser an-
vinder man sig ofta av underkategorier, men det dr vért att minnas att de inte alltid

framkommer i en systematisk litteraturdversikt. (Tuomi & Sarajérvi. 2002. s. 116-121)

Precis som i andra metoder beror innehdllsanalysens tillforlitlighet pa hur vél forskaren
utfor sitt arbete. I en innehallsanalys anvinder man sig ofta av dokument och sekundir-
data och dérfor dr materialet inte ett direkt svar pa forskningsfrdgorna pd samma sétt

som i enkdéter eller intervjuer. (Eriksson. 1991. s. 302)

6.3 Material

Sokningar for att hitta forskningar att analysera till arbetet har gjorts vid flera tillféllen.
Sokningarna har frimst gjorts pa databasen Ebsco, Academic search elite. Sokningar
har gjorts med hjélp av Nelli pa distans. S6kord som kombinerats har varit “adoles-
cence”, ’children”,”obesity”” och ”self-esteem”. I vissa sokningar har enbart tvd av dessa
ord kombinerats. Eftersom det i vissa sokningar framkommit manga tréffar har sdknin-

garna begrinsats med artal. Ofta har forskningar frén ar 2008 och senare sokts, men
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dven forskningar som publicerats 2005 och senare har inkluderats. Om intressanta

forskningar hittats i kéllforteckningarna har ytterligare sokningar gjorts via google.

Inkluderingspriciper i sokningen:

- Publicerade ar 2005 -
- Full text
- Berora dmnet 6vervikt och sjilvkénsla/psykiskt vilmaende

- Ungdomar i dldern 11-15 forskas

Intressanta forskningsartiklar har laddats ner for att genomga en lasning. Flera forsknin-
gar har fallit bort eftersom de inte behandlat dmnet tillrdckligt ingdende for att kunna

anvéndas. Tolv forskningsartiklar har till slut hittats.

6.3.1 Presentation av forskningsartiklarna

Har foljer en presentation av de tolv utvalda forskningsartiklarna som valts till analysen.

Fakta om forskningarna har samlats ihop i en tabell som finns nedan.

Tabell 1. Presentation av forskningar

Forskning Datum & Sokord Avgréinsning Antal triffar i
databas sokningen

1. Self-esteem in a 1.11.2011, Adolescence Full-text, 2008- | 8 traffar

clinical sample of Ebsco Aca- | AND obesity | 2011

morbidly obese chil- demic AND self-

dren and adolescents Search Elite | esteem
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2. Everyday experi- 10.1.2012, Overweight Full-text 30 triffar
ences of life, body and | Ebsco Aca- AND self-
well-being in children | demic esteem
with overweight Search Elite 2008-2012
3. Obesity and risk of | 11.11.2011,
low self-esteem: A Sokning via
statewide survey of google
Australian Children
4. Overweight status 11.11.2011,
and psychological
well-being in adoles-
cent boys and girls: a | Via google/
multilevel analysis European
journal of
public health
5. Body dissatisfac- 1.11.2011, Adolescence Full-text 8 traffar
tion, Dietary Restraint, | Ebsco Aca- | AND obesity
Depression and demic AND self-
Weight Status in Ado- | Search Elite | esteem 2008-2011
lescents
6. The association of 29.9.2011, Teenagers Full-text 56 traffar
self-esteem, depres- Ebsco Aca- AND self-
sion and body satis- demic esteem
faction with obesity Search Elite 2000-2011
among Turkish ado-
lescents
7. The unhappy obese | 30.1.2012,
child Sokning via
google
8. Clustering of psy- 30.1.2012, Overweight Full-text 8 triffar
chosocial symptoms in | Ebsco Aca- | children AND
overweight children demic self-esteem
Search Elite | OR mental 2008-2012
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disorders

9. Psychiatric disor- 30.1.2012, Overweight Full-text 8 traffar
ders and symptom Ebsco Aca- | children AND

severity in referred demic self-esteem

versus non-referred Search Elite | OR mental 2008-2012

overweight children disorders

and adolescents

10. Physical activity, 14.1.2012, Overweight Full-text 153 tréffar
bodyweight, health Ebsco Aca- | children

and fear of negative demic

evaluation in primary | Search Elite 2008-2012

school children

11. How much does 14.1.2012, Overweight Full-text, 153 traffar
overweight impact the | Ebsco Aca- | children

adolescent develop- demic

mental process? Search Elite 2008-2012

12. Overweight, Obe- | 30.1.2012

sity, and Health-
related quality of life
among Adolescents:
The National longitu-
dinal study of adoles-
cent health

Sokning via
google

Forskning 1: I forskningen Self-esteem in a clinical sample of morbidly obese children
and adolescent har man studerat sjdlvkénslan hos barn och ungdomar med évervikt och
fetma. Barnen och ungdomarna som undersoktes var mellan 8-19 &r gamla. I medeltal
lag &ldern pd 13,2 ar, medelvirde av BMI i1 gruppen var 32,5. Sjdlvkinslan méttes med
hjélp av ett psykologiskt test som var indelat i fem omréden. Dessa omraden var den
fysiska karaktdren, prestationer, psykiskt vilméende och forhallande med familjen samt

med ovriga. I forskningen kunde man konstatera att sjélvkénslan forsamrades med aren.
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Speciellt flickorna hade en sjilvkénsla under det normala vérdet, speciellt géllande den

fysiska karaktéren och det psykiska vdlméiendet. (Nowicka et al. 2008)

Forskning 2: 1 Everyday experiences of life, body and well-being in children with over-
weight var syftet att beskriva vardagen och vidlmaendet av svenska ungdomar i aldern
10-12 &r. Undersokningen gjordes pa kvalitativt sitt genom intervjuer med 16 ungdo-
mar. I intervjuerna framkom det att ungdomarna upplevde sig ensamma och ville gidrna
vara del av en grupp. Fordldrar och familjemedlemmarna stod dem alla nira, men de
upplevde sig dndé inte bli “tillfredsstdllda” bara av deras séllskap. Ungdomarna up-
plevde sig ha information om sunda levnadsvanor men tyckte att de var svara att
forverkliga i praktiken. Ungdomarna var oroliga dver sina kroppar. Vilmaende betydde
for dem en god sjdlvkénsla, fortroende och néjdhet och detta kunde nis med forhéllan-
den och aktiviteter tyckte de. Att ma bra tyckte de var att kdnna sig lycklig och hora till
en grupp. (Gunnarsson et al. 2009)

Forskning 3: Forskningen Obesity and Risk of Low Self-esteem: A Statewide Survey of
Australian Children undersokte sjidlvkdnslan hos australiensiska barn med en
medelalder pa 11.3 ar. Sammanlagt 2813 unga deltog i forskningen dér de fick svara pa
en enkit och blev vigda och maétta. Resultaten visade att 6vervikt, speciellt hos flickor,
paverkar synen pa dem sjilva. Overviktiga barn lider av en stdrre risk att uppleva sig
sdmre inom vissa omraden, till exempel idrott, utseende och sociala relationer. Dock

lider inte alla 6verviktiga barn av dessa kénslor. Orsaken for det dr oklar. (Franklin et al.

2006)

Forskning 4: Syftet med Overweight status and psychological well-being in adolescent
boys and girls: a multilevel analysis var, som namnet antyder, att undersdka samband
mellan psykisk stress och dvervikt i ungdomen géllande olika omriden sd som kon, so-
ciala faktorer och livsstil. Information ficks genom tva undersdkningar som gjorts i
Skottland 1998-1999 och 2003-2004. 635 pojkar och 618 flickor i 13-15 ars élder till-
fragades 1 en enkdt om hilsa, psykisk stress, fysisk aktivitet, rokning, alkoholkonsum-
tion och socioekonomisk klass. Dessutom vidgdes och mittes ungdomarna. Resultaten i

forskningen tyder pa att det finns ett samband mellan psykisk stress och dvervikt bland
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flickor. Inget samband mellan psykisk stress och dvervikt hos pojkar kunde konstateras.

(Gray & Leyland. 2008)

Forskning 5: I forskningen Body dissatisfaction, Dietary Restraint, Depression and
Weight Status in Adolescents ville man undersdka om 6vervikt pdverkade ungdomars
kroppsuppfattning, matvanor och dkade depressiva symtom. Undersokningen gjordes i
klasserna 7-12 (dvs 12-18 aringar). Undersokningen gjordes med hjélp av enkéter dér
man svarade pa fragor relaterade till kroppsuppfattning, matvanor och humor. Dessutom
miéttes deras BMI. Forskningens resultat visade att det fanns ett samband mellan délig
kroppsuppfattning och vikt. Ungdomar med 6vervikt var mer missndjda med sin kropp
an normalviktiga, medan ungdomar med fetma visade sig vara mer missndjda med sina
kroppar dn de med Overvikt. Man mirkte inget samband mellan vikt och kon i un-
dersokningen. Ungdomarna med fetma hade mera depressiva symtom och symtom pa

lag sjdlvkidnsla dan de overviktiga och normalviktiga ungdomarna. (Goldfield et al. 2009)

Forskning 6: I forskningen The association of self-esteem, depression and body satisfac-
tion with obesity among Turkish adolescents har man undersokt overvikt hos turkiska
ungdomar och hur deras vidlméende, sjdlvkinsla och tankar pa vikt paverkas av den.
Under tre ar (1987, 1999, 2006) statistikfordes och undersoktes tidigare nimnda saker.
Resultaten visar att antalet ungdomar med 6vervikt har stigit under aren. I undersknin-
gen kunde man inte konstatera ett samband mellan 6vervikt. Oro 6ver vikten var vanli-
gare bland de 6verviktiga och dkade med tiden. Aven de normalviktiga i underséknin-

gen oroade sig Over sin vikt. (Ozmen et al. 2007)

Forskning 7: Litteraturstudien the unhappy obese child ar en kartlaggning om forsknin-
gar som gjorts om Overviktiga barns psykologiska och sociala problem. Man har spe-
ciellt koncentrerat sig pa mentala storningar, skolprestationer och livskvalitet sett fran
ett hdlsoperspektiv. Resultaten i studien visar att dvervikt kan ha en negativ effekt pa
barnets psykosociala agerande och till och med sdmre &n med andra kroniska sjukdo-
mar. Studien pavisar ocksa att 10-20% av verviktiga barn och ungdomar lider av ndgon
form av en mental storning. Dock papekas att dven om resultaten antyder en sédmre

psykosocial funktion hos ungdomar, innebér inte detta att alla verviktiga barn och
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ungdomar dr olyckliga. (Warschburger. 2005)

Forskning 8: I forskningen Clustering of psychosocial symptoms in overweight children
ville man undersdka sambandet mellan psykiskt och psykosocialt beteende och
viktstatus. Undersokningen gjordes bland 8-13 éringar, varav 158 var normalviktiga, 77
overviktiga och 27 hade fetma. Man undersokte lidngd, vikt, depressionssymtom,
livskvaliteten, sjdlvkénsla, kroppsuppfattningen, dtstorningar och forhéllanden. Resul-
taten som framkom i analysen tyder pd att det finns ett samband mellan 6vervikt hos
barn och psykosocial stress. Man kunde se att den globala sjdlvkéinslan hos de unga med
overvikt var sdmre och att det fanns ett samband mellan detta samt bodyimage och &t-

storningar. (Gibson et al. 2007)

Forskning 9: 1 forskningen Psychiatric disorders and symptom severity in referred ver-
sus non-referred overweight children and adolescents om det fanns négra olikheter gél-
lande mentala storningar och psykologiska faktorer hos tva undersokta grupper med
overvikt, dir den ena gruppen hinfordes som 6verviktiga medan den andra inte gjordes
det. Dessutom undersokte man om det fanns ndgot samband mellan dlder, kon, so-
cioeknomisk status, BMI och psykiska storningar. 155 ungdomar som genomgick vird
for overvikt och 73 ungdomar som inte fick ndgon vard undersoktes. Medelaldern lag pa
13,76 och 13,74 i grupperna, motsvarande lag BMI pa 33,99 och 27,35. I gruppen som
genomgick vard for overvikt uppfyllde 37,5 % kriterierna for en mental storning, i den
andra gruppen var motsvarande procent 23,29%. Av de mentala storningarna var angest
den som forekom mest i bada grupperna. Ocksd dtstorningarna fanns i en storre grad i

den forsta gruppen. (Van Vlierberghe et al. 2009)

Forskning 10: Physical activity, bodyweight, health and fear of negative evaluation in
primary school children ar en forskning gjord for att undersoka hur rddsla for negativ
kritik paverkar pd den fysiska aktiviteten. Undersdkningen gjordes bland 502 elever i
forsta och femte klass. Enligt undersdkningen var 26% av deltagarna Gverviktiga eller
feta. Resultaten visade att barn med ridsla for negativ kritik trainade mindre och hade en
lagre kdnsla av psykiskt vilméende. Resultaten visade dven ett samband mellan BMI

och rddsla for negativ kritik, vilket menar att dverviktiga barn skulle lida mera av detta.
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(Hartmann et al. 2008)

Forskning 11: I forskningen How much does overweight impact the adolescent devel-
opmental process? har man undersokt portugisiska barn i klasserna 6,8 och 10. Syftet
var att analysera sambandet mellan BMI och hilsobeteende utgéende fran hal-
soundersokningar (HBSC = Health Behaviour in School-aged Children) som gjordes
aren 1998, 2002 och 2006. Resultaten visade att ungdomar med Overvikt oftare &n de
normalviktiga svarade att de hade sdmre hélsa, presterade sdmre i skolan, beskrev sig

sjalv som olyckliga och skrev ocksa att de led av daligt humor. (Fonseca et al. 2010)

Forskning 12: Overweight, Obesity, and Health-Related Quality of Life Among Adoles-
cents: The National Longitudinal Study of Adolescent Health gjordes for att undersoka
sambandet mellan 6vervikt och livskvalitet ur ett hdlsoperspektiv. I arskurs sju till nio
undersoktes faktorer s& som upplevd allménhélsa, fysisk hélsa, psykisk hdlsa och
fungerandet i skolan och socialt. Man kunde konstatera ett starkt samband mellan BMI
och fysisk hilsa, dock inga direkta resultat géllande den psykosociala hilsan. Ungdomar
med 6vervikt upplevde ocksé sin hilsa som sdmre jamfort med andra. Bland de yngre
ungdomarna i dldern 12-14 kunde man hitta ett samband mellan &vervikt eller fetma och

depression, sjdlvkdnsla och fungerandet i skolan och socialt. (Swallen et al. 2005)

7 ETISKT FORHALLNINGSSATT

I en undersdkning dr det viktigt att f6lja de etiska riktlinjerna som finns. Olika aspekter
som finns, som speciellt ror intervju — och enkdtundersokningar &r att det kriavs ett in-
formerat samtycke, krav pa skydd av privatliv och dven krav pa att bli sa korrekt ater-

given som mdjligt. (Jacobsen. 2007)

Det ér inte alltid mojligt att presentera materialet pa ett fullstdndigt sétt, men sa langt
som mojligt skall man stréva till detta. Viktigt dr ocksa att data presenteras i rétt sam-
manhang. En etisk aspekt dr att man inte fir forfalska materialet eller resultatet. I vissa

situationer ar det frestande att forfalska data for ett béttre eller mera 6nskat resultat, men
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det dr viktigt att komma ihdg att fusk gillande forskning &r etiskt forkastligt och emot
ett gott forskningsbeteende. (Jacobsen. 2007)

Alla studerande vid Arcada har underskrivit ett avtal dir man lovar att f6lja god veten-
skaplig praxis, bade géllande skolarbeten samt examensarbetet. God vetenskaplig praxis
innebdr i1 praktiken att man &r drlig, omsorgsfull och noggrann 1 sitt arbete, géllande
bade undersokningen, dokumenteringen samt vid presentation av resultat. Vid an-
skaffning av data foljer man metoder som uppfyller kriterierna och de etiska kraven.
Hinsyn till de forskares arbeten som anvinds skall visas. Planeringen, genomforandet
och rapporteringen av det egna arbetet ska ske i detalj och uppfylla de kriterier som
vetenskaplig fakta kraver. (God vetenskaplig praxis i utbildning och forskning vid ar-
cada)

For att undvika att situationer med fusk uppstar &r ett bra satt att lata alla ha tillgang till
forskningsmaterialet. For att garantera att fusk inte hént kan man &ven upprepa en un-
dersokning, dock dr detta nést intill omgjligt 1 en kvalitativ undersdkning. (Jacobsen.

2007)

8 RESULTAT

Har foljer resultaten som framkom i den deduktiva innehéllsanalysen av forskningsar-
tiklarna. Som rubriker dr Keltikangas-Jarvinens beskrivning pa lag sjélvkénsla, som
ocksa fungerade som arbetets teoretiska referensram. Utdver dessa fyra rubriker har jag
valt att lyfta fram kroppsuppfattningen och det direkta sambandet mellan dvervikt och
sjdlvkinsla som skilda rubriker, eftersom den togs upp i flera av forskningarna. Kaill-
hénvisningarna fungerar med siffersystem, varje forskning har en siffra (se presentation

av forskningsartiklarna).
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8.1 Direkt samband mellan overvikt och sjalvkansla

Overvikt och

sjdlvkénsla
Samband Samband Behandlades
konstaterades kunde inte inte
konstateras

BMI-virdet

paverkar iSSNoOj
ungdomars Alder paverkar Kon paverkar Krog ép 323{5 :rnoj ©
sjalvkinsla sjdlvkénslan sjdlvkédnslan sjilvkinslan

Figur 2. Overvikt och sjilvkénsla

I fyra av de analyserade forskningarna kunde ett direkt samband mellan dvervikt och
sjdlvkinsla konstateras (Figur 2). Det beskrevs att bdde dverviktiga flickor och pojkar
hade en Okad risk att utveckla en negativ sjdlvkansla. Sjdlvkinslan kunde péverkas av
overvikt redan vid 11-4rs alder, men man siag ocksd tydliga tecken pé att sjdlvkénslan
hos de overviktiga blev ldgre med dren och att verviktiga ungdomar i den dldre tonaren

hade en betydligt lagre sjidlvkénsla. (3, 5, 7, 8)

I fem av forskningarna kunde inte ett direkt samband mellan 6vervikt och negativ
sjilvkénsla konstateras, ddremot menade man att andra faktorer s& som alder och kon
paverkade sjdlvkinslan. Flickor konstaterades i tvd forskningar ha en storre risk att
drabbas av lag sjdlvkinsla i samband med 6vervikt &n vad pojkar hade. Sjdlvkinslan var

ocksa ldgre bland overviktiga unga i den édldre tondren &n hos yngre tondringar. Ett
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samband mellan &vervikt och negativ kroppsuppfattning konstaterades ocksa(6).
Kroppsmissndje och en negativ kroppsuppfattning konstaterades ha en negativ inverkan
pa sjdlvkédnslan hos ungdomar. (1, 2, 4, 6, 12) I tre av forskningarna behandlades inte

sambandet mellan 6vervikt och dess paverkan pa sjdlvkinslan 6verhuvudtaget. (9, 10,
11)

8.2 Samband mellan overvikt och nedstamdhet

Utgdende frdn Keltikangas-Jarvinens teori om sjélvkénsla gjordes en tolkning dér de-
pression, psykiska problem och till exempel upplevd sdmre livskvalitet ses som bidra-

gande faktorer som péverkar minniskans humdr och syn pa sig sjélv och darmed ocksa

sjalvkinslan.
Overvikt och
nedstdmdhet/
humor
Samband Inget samband Behandlas
inte
Sédmre psykisk N
hélsa, depression, 1? amre
samre livskvalitet  IUMOT.
1rritation

Figur 3. Overvikt och nedstimdhet/humor
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I tio av de analyserade forskningarna behandlades Overviktiga ungdomars psykiska
hilsa (Figur 3). Overviktiga barn och ungdomar ansags i flera forskningar ha ett simre
psykiskt vilméende dn normalviktiga ungdomar. Overvikt kunde leda till depression,
nedstdmdhet, olika former av dngest, psykisk stress och en upplevd sédmre livskvalitet. I
flera fall s&g man ocksa en okning av de psykiska problemen bland de éldre ungdo-
marna och hos flickor. Ungdomar med 6vervikt var mera bendgna att kalla sig sjilv
olyckliga och uppleva sig ha ett simre humor &n normalviktiga ungdomar (11). (8, 9,

10,11,12,1,3,4,5)

I en av forskningarna hade barnen en positiv attityd gentemot livet och mdjliga problem
och man kunde inte dir se ndgon péverkan av en overvikt pd humoret. Det podngterades
dock att barnen i forskningen, som var i dldern 10-12, var i en &lder dér man huvudsak-
ligen &r positiv(2). 1 en av forskningarna behandlades inte verviktens paverkan pa

jaget och humoret (6).

8.3 Samband mellan overvikt och kdnslan av brist pa kontroll

over sitt liv

Inte 1 en enda av de tolv forskningar som analyserades behandlades frigan om att ha
kontroll dver sitt eget liv (Figur 4). I en av forskningarna beskrev man att kénslor av
missndjdhet kunde uppstd hos de undersokta verviktiga barnen ndr de inte fick vara

delaktiga i vardagliga beslut. (2)
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Overvikt och brist
pa kontroll 6ver sitt
liv

Behandlades Framkom
inte

Inte fa gora
vardagliga
beslut
=kénslor av
missndjdhet

Figur 4. Overvikt och kiinslan att inte ha kontroll éver sitt liv.

8.4 Samband mellan 6vervikt och den sociala formagan

Overvikt och
samre sociala
relationer

Samband Inget samband

Ensamhet Rlsk for‘ samre Mobbning
social formaga

Figur 5. Overvikt och simre sociala relationer
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I fem av forskningarna kunde man konstatera ett samband mellan 6vervikt och foréin-
dringar i det sociala beteendet eller i sociala relationer (Figur 5). I en av forskningarna
uppgavs de undersokta dverviktiga barnen vara ensamma. Deras frimsta onskan var att
4 hora till en gemenskap. For dem var familjen en viktig stodpunkt i vardagen. En-
samheten lindrades med trostitande och inomhusaktiviteter sa som tv/datorspel och att
ta hand om husdjur (2). I tre av forskningarna drogs ett samband mellan 6vervikt och
risk for en sdmre social formaga eller simre upplevd social acceptans (9, 3, 8). I tva av
forskningarna menade man att verviktiga ungdomar lattare utsétts for mobbning. Spe-
ciellt flickor meddelade att de blivit kallade for sarande gldpord eller utfrysta for sin
vikt. I en av forskningarna konstaterade man att dverviktiga ungdomar och barn blir
mobbade tre ganger oftare dn normalviktiga. Mobbning kunde leda till depression, at-

storningar, dalig sjalvkénsla och samre livskvalitet (7, 8).

I tvd av forskningarna kunde inget samband mellan 6vervikt och den sociala formagan
konstateras. Man menade att dvervikten inte hade ndgon mérkbar paverkan pa popu-
laritet varken ur den egna eller kompisarnas synvinkel. (1,12) I fem av forskningarna

behandlades inte &mnet dverhuvudtaget.

8.5 Samband mellan overvikt och prestationer

I sex forskningar av de analyserade tolv kunde man hitta ett samband mellan 6vervikt
och prestationer (Figur 6). Tva av dessa behandlade fysisk prestation, och menade att
overviktiga ungdomar har en storre risk att lida av eller uppleva sig ha en sdmre fysisk
prestationsforméga. (3, 8) Overviktiga ungdomar njét inte lika mycket av fysisk motion
och hdr ndmndes specifikt skolgymnastiken och till exempel 16pning(7). 1 tre av
forskningarna behandlades skolprestationer. Overviktiga ungdomar 16pte storre risk att
prestera under medeltalet i skolan. (7, 11, 12) I en av forskningarna ndmndes rddslan for
negativ kritik. Dér konstaterades att dverviktiga ungdomar led av storre rédsla for att bli

kritiserade negativt (10).
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Figur 6. Overvikt och ligre prestationer

I tva av forskningarna kunde man inte konstatera ndgot samband mellan 6vervikt och
lagre prestationer. (1,2) I den ena forskningen framkom att de dverviktiga ungdomarna
njot av fysisk aktivitet i samma grad som normalviktiga. Detta gillde speciellt pa fti-
tiden dir de kénde sig vdlkomna bland lagmedlemmar och av trdnare. De litade pé sin
egen prestationsforméga i1 olika situationer och upplevde sig inte vara sdmre fast de
ibland hade lite andra uppgifter i laget. (2) I fyra av forskningarna behandlades inte &m-

net alls.

8.6 Samband mellan overvikt och kroppsuppfattning

Eftersom negativ kroppsuppfattning togs upp i flera forskningar valde jag att gora det
till en egen rubrik for att lyfta fram det. Sammanlagt nimndes och beskrevs en negativ

kroppsuppfattning i sex av de valda forskningarna i samband med 6vervikt (Figur 7).

42



Overvikt och negativ

kroppsuppfattning
Samband Behandlades inte
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negativt missndje

Figur 7. Overvikt och kroppsuppfattning

En stor del av de ungdomar som led av &vervikt eller fetma skulle ha valt ett smalare
utseende vid undersdkning. (2,3) Overviktiga ungdomar led av mera kroppsmissndje
och en negativ kroppsuppfattning i jamforelse med de normalviktiga ungdomarna.(11,
2, 3,5, 6, 8) De beskrev oftare sina kroppar som feta och beskrev sig ocksa oftare som
missndjda med sitt utseende(11). Missndje dver den egna kroppen sades ha en negativ
paverkan pé sjdlvkanslan. Ocksa den upplevda vikten spelade en stor roll pd den egna
kroppsuppfattningen och sjidlvkénslan (6).1 sex av forskningarna behandlades inte nega-

tiv kroppsuppfattning hos dverviktiga ungdomar.
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9 DISKUSSION

Syftet med den hér litteraturstudien var att undersdka overviktiga ungdomars sjélvkén-
sla, och om det mellan sjdlvkdnslan och Gvervikten fanns ett samband. Den centrala
fragestéllningen i arbetet var, precis som syftet, om det finns ett samband mellan ung-
domars 6vervikt och sjélvkénsla. De utvalda forskningsartiklarna analyserades med en
deduktiv innehallsanalys. Jag utgick ifrdn Keltikangas-Jarvinens teori om en god
sjdlvkénsla och granskade forskningarna ut efter den. Forutom dessa valde jag ocksé att
lyfta fram den negativa kroppsuppfattningen som en skild rubrik samt det direkta sam-
bandet mellan dvervikt och sjidlvkinsla som en rubrik. Den negativa kroppsuppfattnin-
gen och kroppsmissndje behandlades i flera av forskningarna och det direkta sambandet

mellan dvervikt och sjalvkansla var min fragestéllning.

Sjilvkénsla i sig dr ett &mne som &r svarforskat, det gir egentligen inte att méta. Samti-
digt paverkas sjdlvkinslan mycket av var personlighet och omgivning sé att det ar svart
att ge ett rakt svar om hur en dvervikt egentligen paverkar var sjilvkénsla. Resultaten i
flera av forskningarna tyder dnd4 pa att en 6vervikt hos ungdomar kan oka risken for ett
simre psykiskt vilméiende. Overvikten kan 6ka risken for en ligre sjilvkinsla, depres-
sion, nedstimdhet, angest och en upplevd sdmre livskvalitet. Ungdomar med dvervikt
kan ha en storre risk att utsdttas for mobbning dn vad normalviktiga ungdomar har.
Ocksa den upplevda sociala acceptansen kan vara sdmre. Prestationsméssigt kan
overviktiga ungdomar 16pa en risk att prestera sémre eller uppleva sig prestera sdmre dn
normalviktiga ungdomar. I en av forskningarna lyftes rddslan for negativ kritik fram.
Ungdomar som led av dvervikt sags ha en storre rddsla for negativ kritik 4n vad nor-

malviktiga hade.

Samtidigt fanns dndd forskningar som inte hittade samband mellan vervikt och de
ovanndmnda omradena, vilket antyder att det kan finnas kulturella skilnader, skilnader i
personligheter eller att det helt enkelt inte dnnu finns tillrdcklig forskning for att kunna
dra en slutsats angdende dmnet. Det som konstaterades i flera forskningar var att alder
och kén paverkade sjilvkinslan. Overviktiga flickor hade i flera fall en hogre risk att

drabbas av liagre sjdlvkénsla &n vad pojkarna hade. Det konstaterades ocksa att sjélvkén-
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slan blev ldgre med aren hos de dverviktiga ungdomarna. I en av forskningarna skrevs
att barn i regel dr positivare i en yngre alder och risken i sig, dven utan overvikt, ar
hogre att utveckla en 14g sjélvkénsla i de dldre ungdomséren. Det skrevs ocksa att barn i
yngre tondren fortfarande har ett valdigt stort stod av sina fordldrar och att detta ocksa

stoder sjdlvkénslan positivt.

Niér jag gjorde den deduktiva innehallsanalysen hittades inte information om alla om-
rdden. Gillande rubriken om kontroll 6ver det egna livet i samband med &vervikt kunde
inte ndgot material i princip alls hittas. Inte heller direkta svar pd Keltikangas-Jérvinens
teori hittades i alla av fallen. Till exempel angdende forsta punkten, om Overvikt och

synen pd oss sjdlva och humor, gjorde jag min egen tolkning.

Sa, for att besvara fragestdllningen, finns det ett samband mellan vervikt och sjélvkén-
sla? Jag har bekantat mig med forskningar som béde antyder for och emot detta. Det
som dndd kan sdgas ér att Overviktiga har en risk att utveckla en ldgre sjélvkénsla.
Overvikten i sig 4r méjligen inte den direkta orsaken, utan indirekta faktorer s som
alder, kon och omgivning tycks ha en bidragande roll. Flickor och dldre ungdomar tycks
ligga 1 riskzonen. Det som konstaterades i nagra av forskningarna var att en negativ
kroppsuppfattning och ett kroppsmissnoje Okar risken for negativ sjilvkinsla. Det &r
vért att tdnka pa att d&ven normalviktiga ungdomar upplever kroppsmissndje och att de
ocksa har en okad risk att utveckla en negativ sjélvkénsla, dven om kroppsmissnoje

forekommer i en hogre grad bland ungdomar med 6vervikt.

Redan i den tidigare forskningen som tas upp i borjan pd arbetet lyfts Overviktens
mdjliga inverkan pa sjdlvkéinslan och det psykiska vdlméendet. Vissa av dessa forsknin-
gar anvédndes senare i analysen, men ocksa de dvriga forskningarna tog upp overviktens
inverkan pé den psykiska hdlsan. Saledes kan man inte sidga att denna forskning for med
sig ndgot nytt, utan istdllet kan man kanske tidnka det som att den tidigare gjorda
forskningen ytterligare stirks av denna litteraturstudie, som ocksé slér ihop resultaten av

flera forskningar.
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9.1 Atgarder i varden

Med tanke pd resultaten vore det viktigt att informera alla som jobbar med barn och
ungdomar om riskerna som Overvikten kan fora med sig. Inom skolhdlsovarden borde
hélsovérdare och lakare informeras och man kunde i varden mera fora fram sjdlvkénslan
och koncentrera sig pa den, och inte enbart pa de konkreta atgarderna att f4 ner vikten
hos ungdomarna. Skolkuratorn borde ocksé veta om Overviktens mgjliga inverkan pa
sjdlvkdnslan for att kunna ndrma sig problem ur den hir synvinkeln och hitta mgjliga
fall av lag sjdlvkénsla. I skolsamfundet borde ocksé ldrarna och fordldrarna fa ta del av
information och mojlig skolning angdende @mnet. Friends-programmet som tidigare
ndmnts kunde bra fungera som en skolning. Dér skulle ldrarna fa en god inblick i att
forebygga sjélvkansla och ha verktyg att ta tag 1 det med. Det &r vért att tinka pa att
man kan stoda sjilvkénslan redan fran och med ung alder, fordldrar borde uppmuntras

att stoda barnets psykiska utveckling redan frdn radgivningen och dagvérden.

Konkreta saker att géra kunde i skolan vara olika former av temadagar, som kunde in-
nehalla 6vningar for att stirka sjélvkdnsla och annat program som forstirker gemen-
skap, positiv livssyn och hédlsosamma livsvanor. I programdagarna kunde bade ldrare
och skolhdlsovarden medverka. Utanfor skolan kunde fritidsverksamheten och idrotts-
forbunden aktiveras. Redan nu finns flick- och pojkgrupper som fungerar genom for-
samlingar och till exempel Folkhdlsan, men mera liknande verksamhet kunde ordnas i
kommunerna. I grupperna kan man bra koncentrera sig pa att stirka sjélvkdnslan och
ocksa fi en bra mojlighet att hyra in nagon att diskutera med ungdomarna eller i grupp
diskutera sjilvkénsla och frdgor om tonaren och dylikt. Ocksa grupper riktade at dldre
tonaringar vore tinkvért, eftersom det i forskningarna framkom att det just var de som
hade sdmre sjdlvkénsla. Idrottsforeningarna kunde forsoka att fa med alla ungdomar och
barn, inte bara de duktiga idrottarna, och koncentrera sig mera pé det roliga i att trdna
och att umgas, inte enbart pa att prestera. Sociala medier kunde ocksa vara ett effektivt
satt att nd ut till ungdomar, eftersom manga spenderar mycket tid framfor datorn. Idag
fungerar till exempel verkkoterkkarit, hdlsovardare pd internet, pé flera olika sidor dir

ungdomar har mojlighet att diskutera med dem. Ockséd olika sorters ungdomsverk-
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samhet via nétet finns. Man kunde utveckla detta och lyfta fram sjdlvkénsla och mera sa

kallad ”mental couching”.

Aven om det finns en hel del forskningar gjorda om &verviktiga ungdomar, tror jag det
kunde hjdlpa med mera ingdende forskningar. Ett forslag for fortsatt forskning vore att
plocka fram mera detaljerade svar med hjilp av kvalitativa studier. Det skulle vara in-
tressant att 14sa mera om ungdomar och barns egna tankar om overvikt och sjélvkénsla,
och sjdlv kunde jag bara hitta en kvalitativ forskning var dessa tankar kommer fram. I
en av forskningarna framkom att dverviktiga barn lider mera av ridsla for negativ kritik
i samband med fysisk prestation och att detta ocksa paverkade motionsvanorna. Detta
kunde vara ett intressant dmne att spinna vidare pé, speciellt med tanke pa motionens

betydelse for dvervikten.

10 KRITISK GRANSKNING

I de kvantitativa forskningarna anvinder man sig ofta av validitet och reliabilitet for att
kritiskt granska forskningens pélitlighet. Validitet innebér hér att man i forskningen un-
dersokt det som man menat medan reliabiliteten innebér att forskningens resultat kan
rdknas pa nytt och 4nda samma resultat nds. Inom den kvalitativa forskningen har man
anda forhallt sig kritiskt mot validitet och reliabilitet, och menar att dessa sitt inte dr det
bista redskapen for att avgora pélitligheten just i de kvalitativa forskningarna. Istdllet
finns det flera olika tillvigagéngssétt och man ser olika typer hos olika forskare. Tuomi
och Sarajarvi har gjort en lista att folja for att sa utforligt som mdojligt fa fram

palitligheten i en kvalitativ forskning. (Tuomi & Sarajéarvi. 2002. s 131-146)

I den kritiska granskningen beskrivs varje arbetsskede for att at ldsarna kunna garantera
ett palitligt tillvdgagangssatt. Helst skall momenten beskrivas detaljerat, pa detta sétt
kan ocksa resutaten av forskningen bli tydligare och littare att forsta.(Tuomi & Sara-

jarvi. 2002. s 131-146)
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Den hér forskning paborjades ar 2010, sa arbetsprocessen rickte i snitt dver ett ar. Syftet
med studien var att undersdka sambandet mellan 6vervikt och sjélvkénsla och den cen-
trala fragestéllningen var den samma. Att vélja att uttrycka det i den hér formen var for
att ge mdjlighet for att ockséd utesluta ett samband. Framst fanns intresset pad overvikt
och den negativa sjilvkénslan, men nir man inte anvidnde specifikt begreppet negativ

sjdlvkénsla kunde man ocksé ta med mera.

Datainsamlingen skedde genom en systematisk litteraturstudie. Litteraturstudien
fungerade bra som metod for amnet eftersom en bra kartliggning kunde goras dver de
tidigare gjorda forskningarna om &mnet. Forskningarna samlades in utgdende fran
kriterierna som hade gjorts fore. Sokningar gjordes via Nelli pé distans och framst pa
databasen Ebsco. Négra forskningsartiklar hittades via google.com. Forskningarna
skulle ha blivit publicerade efter &r 2005, vara full text och vetenskapliga. De skulle
berdra dmnet overviktiga ungdomar och sjélvkénsla eller psykisk hélsa. Tolv forsknin-
gar valdes till slut ut for att analyseras. Hade man forsokt inkludera forskningar som
inte fanns 1 full text kunde kanske ett mera brett material ha funnits. Ocksd sdkningar pa
andra databaser kunde ha gjorts. Av de forskningar som anvéndes var alla férutom en
forskning kvantitativa. Flera kvalitativa forskningar kunde ha gett mera detaljerade svar
i resultatdelen. Tolv forskningar kidndes som ganska lite for att fa fram ett tillforlitligt
svar. Kvaliteten pa forskningarna kan hdr diskuteras. Det var ocksd svért att hitta
forskningar som bara berdrde dldersgruppen jag valt att studera. I vissa fall inkluderades
forskningar som undersokte till exempel 10-12 dringar och 15-18 aringar, eftersom de

delvis behandlade den onskade dldern.

Analysen gjordes genom en deduktiv innehdllsanalys utgdende fran Keltikangas-
Jarvinens teori om sjilvkinsla. Hennes teori delades upp i fyra rubriker och dessutom
tillades tva rubriker som jag sjdlv ville lyfta fram. I efterhand tdnkt kunde man ha fétt
mer information med hjidlp av en induktiv innehéllsanalys, men rubrikerna tog dnda
langt upp det viktiga i forskningarna. Resultaten presenterades med hjélp av figurer och
16pande text. Med hjélp av figurerna ville jag gora resultaten mera léttforstddda och ty-
dliga for att sedan beskriva resultaten med den 16pande texten. Jag upplever att resul-

taten behandlade forskningsfragan och att syftet med arbetet ddrmed kunde nés.
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