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Kostens betydning for bgrns

sundhed og overveegt

Af Jeppe Matthiessen, Margit V. Groth og Sisse Fagt, DTU Fgdevareinstituttet

En sund kost er vasentlig for at deekke bern og
unges behov for energi og naringsstoffer, der
er nodvendige for vekst og udvikling. Gode
kostvaner bliver ofte grundlagt i barndommen
og er vigtige for at sikre en rask krop gennem
hele livet. Det er dokumenteret, at kostens
sammens&tning og indhold af naringsstofter
har afgerende betydning for at fremme borns
sundhed og beskytte mod sygdom. I denne
artikel har DTU Fodevareinstituttet beskrevet
de faktorer, som har betydning for borns
vagtegning og overvagt.

Den Nationale Undersogelse af Danskernes Kost og
Fysiske Aktivitet viser, at den typiske danske kost i dag
indeholder for meget sukker og fedt, iseer maettet fedt,
og for lidt kostfiber, fisk, frugt og grent i forhold til an-
befalingerne fra blandt andre Fodevarestyrelsen. Des-
uden spiser mange danskere for meget i forhold til de-
res energibehov. Den typiske danske kost eger risikoen
for hjerte-kar-sygdomme, overvaegt og fedme, type
2-diabetes, knogleskorhed og visse former for kreeft.

Artiklen beskriver faktorer i kosten og de faktorer, der
pavirker kosten, som har betydning for vaegtogning

og overvagt ifolge den videnskabelige dokumentation
(Tabel 1). Der er fortsat sammenhange mellem kost og
overvagt, som endnu ikke er fuldt klarlagt. Artiklen
fokuserer pa de fodevarer, der i serlig grad bidrager til
de energigivende naeringsstoffer som fedt og sukker.
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Nar vi taler om sunde og usunde kostvaner, skal det
forstas som kostens totale sammensztning og maengde,
der i hgjere eller mindre grad lever op til de officielle
anbefalinger (Nordic Nutrition Recommendations
2004, Astrup et al. 2005). Udvikling af overvaegt op-
star ved en leengerevarende ubalance mellem indtagne
kalorier fra fode- og drikkevarer pa den ene side og
forbraendte kalorier fra fysisk aktivitet pa den anden.
Overskydende kalorier lagres i form af fedt pa kroppen.
Selv et begraenset dagligt energioverskud fra for eksem-
pel tre stykker lakridskonfekt kan bidrage til en
vaegtogning pa 12 kilo over en periode pa 5 ar og
dermed til udvikling af overveegt og fedme.
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Tabel 1. Graden af videnskabelig dokumentation for de faktorer i kosten og de faktorer, der pavirker kosten, som har

betydning for veegtogning og overveegt.

Evidens Nedsztter risikoen

Overbevisende Hojt indtag af fiberrige fodevarer
som fuldkornsprodukter og frugt og
gront

Sandsynlig Initiativer i institutioner, skoler og
hjem, der stotter sunde kostvalg hos
bern

Mulig Fodevarer med lavt glykeemisk

index

Oger risikoen

Hojt indtag af energiteette og nae-
ringsfattige fodevarer, kaldet "tomme
kalorier”

Kraftig markedsforing af energiteette
fodevarer og af fastfood-udsalgssteder
Hoijt indtag af sukkersedet sodavand

og af saftevand og frugtjuice

Store portionsstorrelser

Hoj andel af maltider tilberedt uden-
for hjemmet

Kilde: WHO 2003

Anbefalinger for en sund kost

De officielle retningslinjer for sund kost er formuleret
i feelles nordisk regi i De Nordiske Neeringsstofanbefa-
linger (Nordic Nutrition Recommendations 2004).

Neeringsstofanbefalingerne beskriver, hvad en sund
kost skal indeholde af energi, fedt, protein, kulhydrat,
kostfiber, vitaminer og mineraler. De seneste anbefa-
linger er fra 2004. De er i gjeblikket under revision,
og en ny udgave forventes i 2013. Anbefalingerne er
baseret pa aktuel viden og forskning, men tager ogsa
hensyn til den nordiske og danske madkultur.

Neeringsstofanbefalingerne er omsat til egentlige kost-
rad med anbefalinger for, hvordan indtaget af forskel-
lige fodevaregrupper bor vare. Kostrddene er formu-
leret, s de preeciserer, hvilke fedevarer danskerne bor
spise, hvor hyppigt og i hvilke mangder. De gaeldende
kostrad er fra 2005 og bestar af 8 rad, hvoraf 7 om-
handler kosten, mens det sidste rad gar pa fysisk akti-

nJ

vitet (Astrup et al. 2005). Officielle danske kostrad har
eksisteret i over 30 ar. Selv om de flere gange er revide-
rede og modificerede, sa minder de nyeste rad om de
rad, der udkom forste gang i begyndelsen af 1970%erne.
I de nuvaerende rad indgar separate rad om at drikke
vand og veere fysisk aktiv som folge af det store over-
veegtsproblem.

Hensigten med at lave kostrad er at pavirke befolknin-
gens nuvarende kostvaner, sd de i hojere grad lever op
til neeringsstofanbefalingerne. Hvis det lykkes, er det
madlet, at danskerne lever laengere uden sygdom. Flere
undersogelser har vist, at det er muligt at forebygge
veegtogning og tilmed tabe sig pa en anbefalet kost,
som deltagerne fandt velsmagende, rigelig og i over-
ensstemmelse med dansk madkultur (Sandstrom et al.
1992, Raben et al. 1997).
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De 8 danske kostrad

Kostradene 2005

Spis frugt og grent - 6 om dagen

Spis fisk og fiskepaleg - flere gange om ugen
Spis kartofler, ris eller pasta og fuldkornsbred -
hver dag

Spar pa sukker - iser fra sodavand, slik og kager

Spis mindre fedt - iser fra mejeriprodukter og ked
Spis varieret — og bevar normalveaegten

Sluk tersten i vand

Veer fysisk aktiv - mindst 30 minutter om dagen

I forleengelse af kostradene er en praktisk peedagogisk
model udviklet for, hvordan kolde og varme maélti-
der kan sammenseettes i en sund kost (Karlstrom et

al. 1989, British Dietetic Association 2003). For bade
frokost og aftensmad kan den sékaldte tallerkenmodel
anvendes. Mangderne af mad pa tallerkenen opdeles
ietY, hvor ked, fjerkree, fisk og ag udger 1/5, mens
tuldkornsbred, kartofler, pasta og ris udger 2/5, og
grontsager og frugt udger de sidste 2/5. Yderligere har
DTU Foedevareinstituttet og Fodevarestyrelsen udvik-
let simple huskeregler for, hvordan en sund madpakke
kan sammenszttes under mottoet "Giv madpakken en
hand”. Se mere pd www.altomkost.dk.

Anbefalet mangde

Born 4-10 ar 300-500 g/dag, >10 dr 600 g/dag
200-300 g/uge

500 g/dag

Maks. 10 % af energi bor stamme fra tilsat sukker
— hojst 30-65 g/dag athaengig af barnets alder

Maks. 30 % af energi bor stamme fra fedt

1-1% 1 vaeske om dagen, iseer vand
Born mindst 60 minutters moderat til hard fysisk
aktivitet hver dag (voksne 30 minutter/dag)

Born og unges hoje indtag af sukkerrige produkter har
desuden fort til retningslinjer fra DTU Fodevarein-
stituttet (det tidligere Danmarks Fodevareforskning)
og Fodevarestyrelsen for, hvor meget en kost kan
indeholde af slik og sodavand og fortsat kaldes sund
(Biltoft-Jensen et al. 2005). Retningslinjerne er ikke en
anbefaling om at spise slik og drikke sodavand, men
viser hvor meget, der hgjst er plads til per uge, forudsat
at kosten i ovrigt folger kostradene.

Mzngden af sodavand og sede sager per uge, der er plads til i

en sund kost

Sodavand
3-6 arige Maks. 0,31 100 g
7-15arige  Maks. 0,51

w

Slik, chokolade, kager, is og snacks

200 g (7-10 drige)/250 g (11-15 arige)
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Faktorer i kosten af betydning for overvaegt

Sunde kostvaner pavirker ikke alene bern og unges
veegtstatus positivt, men ogsa deres trivsel og indlee-
ring. Fiberrige fodevarer som fuldkornsprodukter og
frugt og grent beskytter mod veegtogning og overvaegt,
mens energitette fode- og drikkevarer som slik, cho-
kolade, sukkersodede drikke og fastfood har den mod-
satte effekt. En oget tilgeengelighed af sunde fodevarer
kan formentlig forebygge overvagt, hvorimod omfat-
tende markedsforing kan bidrage til et oget indtag af
usunde fodevarer og fastfoodmaltider. Det samme gael-
der for store portionssterrelser og hyppig udespisning.
I de folgende afsnit er de enkelte faktorer beskrevet.

Fiberrige fodevarer: Fuldkornsprodukter, frugt og
gront

En kost med et hejt indhold af fuldkornsprodukter og
frugt og grent nedsaetter risikoen for vaegtogning og
overvegt (WHO 2003). Forklaringen er formentlig
det hoje indhold af kostfiber, der er med til at forleenge
methedsfornemmelsen. Fiberrige fodevarer krever
stort tyggearbejde, som nedsatter spisehastigheden og
oger produktionen af spyt, hvilket kan reducere ener-
giindtaget. Samtidig péavirker kostfibers vandbindende
egenskaber fordgjelsen ved, at de fylder i maven, sen-
ker mavetemningshastigheden, giver en langsommere
blodsukkerstigning og et lavere insulinniveau.

De vigtigste kilder til kostfiber i danskernes kost er
bred og andre kornprodukter (53 %), grontsager

(16 %) og frugt (20 %) (Pedersen et al. 2010). Halvde-
len af indtaget af kostfiber fra bred og korn kommer
fra fuldkornsprodukter, hvor rugbred og havregryn er
de vigtigste kilder i danskernes kost. Fiberrige fode-
varer som frugt og grent har en lav energitethed, se
definition nedenfor. Det vil sige, at de volumenmaessigt
fylder meget i forhold til, hvor meget energi de bidra-
ger med, fordi de ofte har et hojt vandindhold. Det er
en fordel, nar energiindtagelsen skal begraenses.

Energitatte fodevarer

Energiteethed er defineret som energiindhold per
vegtenhed af en fodevare, et maltid eller hele kosten
og kan udtrykkes som kilojoule (kJ) per gram. En fo-
devare har 1) en lav energiteethed, hvis den indeholder
mindre end 400 k] per 100 g, 2) moderat energitathed,
hvis den indeholder 400-600 k] per 100 g og 3) hoj
energitaethed, hvis den indeholder over

600 kJ per 100 g (Kopelman & Caterson 2010).

Fodevarer med et lavt vand- og/eller kostfiberindhold
og et hojt indhold af fedt og/eller sukker har en hej
energiteethed og omvendt. Betydningen af begrebet
kan illustreres med chokolade og @bler. Flodechokola-
de med nedder indeholder 2400 k] per 100 g, og abler
indeholder 200 kJ per 100 g. Det vil sige, at chokolade
indeholder 12 gange sa mange kalorier som @bler reg-
net gram for gram. Derfor svarer energiindholdet i

1,2 kg @bler til energiindholdet i 100 gram chokolade.
Eftersom 1,2 kg abler fylder mere i maven end

100 g chokolade, vil @bler maette mere end chokolade.

En kost med et hejt fedt og/eller sukkerindhold metter
darligere per kilojoule end en kost med et hejt indhold
af fiberrige kulhydrater og protein. Begraensningen af
fedt- og sukkerindholdet i kosten er derfor vigtig for at
forebygge overvagt, fordi fedt og sukker oger kostens
energiteethed. Undersogelser peger pa, at energitaethed
kan veere en faktor af betydning for, om man spiser for
meget (WHO 2003, Institute of Medicine 2005, Kopel-
man & Caterson 2010). Forklaringen er, at mennesker
har en tendens til at spise en bestemt mangde mad
frem for en given mangde energi.

Slik, chokolade, kager, is, snacks og fastfood er ener-
gitaette fodevarer og maltider, der giver en kort maet-
hedsfornemmelse pa trods af et hojt energiindhold.
Derved er slik, chokolade og fastfood med til at oge
det samlede energiindtag. Slik, chokolade og fastfood
kaldes ogsa for tomme kalorier”, fordi de er rige pa
kalorier, sukker og/eller fedt, men fattige pa kostfiber,
vitaminer og mineraler. I en sund kost kan 7-10 % af
energiindtaget komme fra tomme kalorier uden, at



DTU Fgdevareinstituttet

det gar ud over kostens kvalitet som helhed. I en gen-
nemsnitlig dansk kost er der dog plads til feerre tomme
kalorier, fordi mange af de basisfedevarer, danskerne
spiser, har et hojt indhold af sukker og/eller fedt.

En energiteet kost bliver regnet for seerligt fedme-
fremmende, hvis personen samtidig har et lavt fysisk
aktivitetsniveau. Omvendt indebzerer et hojt aktivitets-
niveau, at det betyder mindre, hvad personen spiser,
fordi det er muligt at forbreende alle kalorierne, selv fra
en forholdsvis energitaet kost. Det er dog fortsat vigtigt
at spise sundt for at fa de naeringsstoffer, man har brug
for.

Sukkerrige produkter

Sukker bidrager alene med smag og energi og har sale-
des ingen gavnlig effekt pa sundheden. Derfor lyder de
officielle anbefalinger pa, at hojst 10 % af energien bor
komme fra sukker for at sikre, at kosten indeholder
tilstreekkeligt med kostfiber, vitaminer og mineraler
samt for at undgd huller i teenderne (Nordic Nutrition
Recommendations 2004). Det meste sukker stammer
fra sukkersodede drikke som sodavand og saft samt
slik, chokolade, kager mm. (Fagt et al. 2004 & 2008,
Pedersen et al. 2010). Born, der spiser lidt og far meget
sukker, har den storste risiko for ikke at fa daekket de-
res behov for kostfiber, vitaminer og mineraler. (Nor-
dic Nutrition Recommendations 2004, Biltoft-Jensen et
al. 2005).

Sukkersodede drikke
Verdenssundhedsorganisationen, WHO, anser suk-
kersodede drikke som sodavand og saft som en risi-
kofaktor for veegtogning og overvaegt (WHO 2003).
Undersogelser peger pa, at den fysiologiske forklaring
kan veere, at sukker i oplest form giver en kort maet-
hedsfornemmelse, som der ikke kompenseres for med
et lavere energiindtag fra maden. Med andre ord spiser
man stort set samme mengde mad, selv om man drik-
ker sukkerspdede drikke. Sukkerspdede drikke er der-
ved med til at fremme et hojt energiindtag.

En amerikansk undersegelse viser, at et dagligt indtag
af én dase sukkersedet sodavand (0,380 1) hos barn
er forbundet med en 60 % oget risiko for at udvikle
fedme over tid (Ludwig et al. 2001).

Nye danske forskningsresultater peger desuden pa en
sammenhzng mellem et hojt indtag af sukkersodet
sodavand (11 per dag) og ophobning af fedt i lever,
muskler og bughule (Maersk et al. 2012).

I Danmark er det samlede sodavandsforbrug fordob-
let i perioden fra 1986 til 2000 sidelobende med, at
forekomsten af overvaegt og fedme hos born og unge
er steget. Sede drikke erstatter vand og meelk i borns
kost, og i savel Danmark som USA har man set et fal-
dende melkeforbrug i samme periode, som forbruget
af sodavand er steget.

Et hojt indtag af sukkersodede drikke heenger ofte
sammen med en mindre sund kostsammensatning,
fordi sodavand ofte indtages sammen med saltrige
snacks og fastfood (Feng et al. 2008).

En engelsk undersogelse har vist, at det er muligt at fore-
bygge overvegt hos skoleborn alene ved at reducere deres
sodavandsforbrug (James et al. 2004).

Vand i stedet for sukkersodet sodavand

Set fra et erneeringsmaessigt synspunkt kan soda-
vand lige sa godt erstattes med vand, fordi soda-
vand kun bidrager med energi og sukker.

Hvis tankeeksperimentet med at erstatte al sukker-
sodet sodavand med vand blev fort ud hele livet,
ville gennemsnitsdanskeren i teorien kunne opna
et veegttab pa 4 kilo pa et dr. Et veegttab i den stor-
relsesorden ville vere et stort skridt i kampen for
at forebygge overvagt og fedme, og vidner om det
potentiale, der ligger i at reducere bern og unges
hoje indtag af sukkersodede drikke.
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Fastfood

Born, der spiser fastfood, indtager flere kalorier, mere
fedt og sukker og mindre kostfiber end bern, der ikke
spiser fastfood (Bowman et al. 2004).

Fastfoodmaltiderne resulterer i en darligere kostsam-
mensatning, fordi basisfedevarer som meelk, fuld-
kornsbred, frugt og grent sjeeldent indgar i de malti-
der, og det oger risikoen for udvikling af overvegt.

Undersogelser har desuden vist, at hyppigt indtag af
fastfood i kombination med fysisk inaktivitet ogsa kan
have en negativ indflydelse pa leverens funktion (Ke-
chagias ef al. 2008). Den negative effekt, som kan fore
til ophobning af fedt i leveren, kan registreres allerede
efter en maneds forbrug af fastfood.

Glykemisk indeks

Fodevarer med lavt glykeemisk index (GI' ) - for
eksempel fuldkornsprodukter og grove grontsager -
har veret foreslaet som en mulig beskyttende faktor
mod overvagt. Baggrunden er, at fodevarer med lavt
GI forer til langsomme blodsukkerstigninger og lave
insulinniveauer, hvilket mindsker risikoen for at spise
for meget. Hvorvidt fedevarer med lavt GI kan fore-
bygge vaegtogning, er endnu for tidligt at udtale sig
om. Ny forskning peger pa, at det formentligt godt kan
veere tilfeeldet (Larsen et al. 2010).

' GI er et mal for, hvor hurtigt blodsukkeret stiger, ndr man
spiser en bestemt mengde af en fodevare, der indeholder kul-
hydrater. GI siger saledes noget om, hvor hurtigt kulhydrater
bevaeger sig fra tarmen og ud i blodbanen.

Andre helbredskonsekvenser: Trivsel og indlering
Born og unges kostvaner og maltidsmenstre kan

ogsa have indflydelse pa deres trivsel og indleering.
Undersogelser af danske skolebern i alderen 11-15 ér
har vist, at bern med usunde kostvaner har darligere
trivsel end bern med sunde vaner. De foler sig oftere i
darlig form, oplever at vaere traette om morgenen, op-
lever deres helbred som darligt, feler sig ensomme og
trives ikke i skolen (Krglner et al. 2008).

Selv om de undersogelser ikke kan vise, hvorvidt kost-
vanerne er arsag til den darlige trivsel, sa peger andre
undersogelser pa, at sunde kostvaner og et regelmaes-
sigt maltidsmenster kan forbedre bern og unges ind-
leeringsevne. Det gaelder iseer born, der tidligere har
haft usunde vaner. Efter forseg med en frugtordning
pé danske skoler vurderede laererne, at ordningen
havde en positiv effekt pd indleringsmiljeet i klassen
(Pederson & Nowak 2008).

Faktorer, der pavirker kostvanerne og har be-
tydning for overvagt

Portionsstorrelser, take-away og udespisning samt
maltidshyppighed

Stigende portionssterrelser af fedt- og sukkerrige pro-
dukter samt fastfoodmaltider er blevet udbredt i lobet
af de sidste artier og vurderes at vaere en medvirkende
risikofaktor for overvaegt (WHO 2003, Steenhuis &
Vermeer 2009).

Store portionssterrelser indeholder ikke alene mange
kalorier, men tilskynder ogsa folk til at spise for meget,
blandt andet fordi de bliver darligere til at vurdere de
meengder, de spiser.

Stigende grad af take-away og spisning uden for hjem-
met er ligeledes en mulig risikofaktor for vaegtogning,
fordi maltider tilberedt udenfor hjemmet ofte har et
hgjere fedt- og energiindhold end mad lavet hjemme
(St-Onge et al. 2003). Forskellen er iseer igjnefaldende
for fastftoodmaltider.
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Det er fortsat usikkert, om hyppige maltider beskytter
mod overvegt. Enkelte undersogelser har dog vist, at
mange maltider i lobet af dagen kan veere med til at be-
graense energiindtaget og dermed forebygge overveagt
(WHO 2003).

Tv-forbrug, markedsforing af energitatte fodevarer
og initiativer til fremme af sunde kostvalg

Flere undersogelser viser en steerk sammenhaeng mel-
lem borns tv-forbrug og overvaegt (Andersen et al.
1998, WHO 2003, Overgaard et al. 2012). Arsagen kan
blandt andet veere, at de her er udsat for reklamer for
energitaette fode- og drikkevarer og fastfoodmaltider.
Born er ofte malgruppe for markedsferingen af den
type produkter, fordi de har stor indflydelse pa deres
foraeldres indkebsvaner (Story & French 2004, Jorgen-
sen & Vinderskov 2008).

Det er dokumenteret, at den kraftige markedsfering
har bidraget til et oget indtag af slik, sodavand og fast-
food og dermed har spillet en rolle for den stigende
forekomst af overvaegt og fedme blandt bern og unge.
Markedsferingen rettet mod bern er i de senere ar flyt-
tet fra tv til medier som internet og mobil.

Undersogelser har samtidig vist, at mange bern spiser
fede og sode mellemmaéltider, mens de ser tv (Coon et
al. 2001). Spisning under tv-udsendelser foregar des-
uden uden koncentration om maltidet, hvilket lettere
kan fore til, at born spiser for meget, fordi de ikke regi-
strerer meethedsfolelsen pa samme made, som nér de
spiser uden at se tv.

Tv-forbrugets sammenheeng med overveegt kan des-
uden skyldes, at det er en stillesiddende aktivitet
(Overgaard et al. 2012).

Tilgengeligheden af sunde madtilbud, hvor bern

og unge faerdes, bidrager formentlig til at forebygge
overveaegt. Det kan for eksempel veere frugtordninger i
institutioner og skoler, som “gor det sunde valg til det
lette valg”. Foraldrenes viden, holdninger og adferd
bliver ogsa anset for at kunne stotte berns sunde kost-

valg ved, at de fungerer som rollemodeller. Iszer modre
bliver regnet for at vaere afgorende, nar det drejer sig
om have indflydelse pa berns spisevaner (Scaglioni et
al. 2011).

Samfundsmassige faktorer, der pavirker
kostvanerne

Sociale forskelle i borns kostvaner

Undersogelser har vist, at hyppigheden af overvaegt
blandt bern er skeevt fordelt i befolkningen (Rasmus-
sen & Due 2007). Foraldre med kort uddannelse og

i de laveste socialgrupper har den sterste andel af
overvagtige born. En af forklaringerne kan veere, at de
grupper har mindre sunde kostvaner.

Flere undersogelser har vist, at bern af foreeldre med
kort uddannelse pa flere méader spiser mindre sundt
end bern, hvis foraeldre har en lang uddannelse. Born
af foreeldre med en kort uddannelse spiser mindre
frugt og gront og drikker storre mengder af sukkerse-
dede drikke end bern af foraeldre med lang uddannelse
(Andersen et al. 2007, Damsgaard et al. 2006). Born

af kortuddannede far saledes mere sukker og mindre
kostfiber end bern af foreldre med en lang uddannelse
(upublicerede data fra Den Nationale Undersogelse af
Danskernes Kost og Fysiske Aktivitet 2000-2004).

Tilgwengelighed, velstand og madkultur

Som naevnt tidligere er tilgaengeligheden af usunde
todevarer oget betydeligt i lobet af de sidste 20-25 ar.
Flere butikker med degnabning og flere automater
med udbud af slik og sodavand er kommet pa steder,
hvor bern og unge faerdes. Samtidig har danske bern
og unge faet langt flere penge imellem heenderne end
tidligere, og dermed rad til at kebe den type produkter.
Endelig spiller slik og sodavand en vigtig rolle i dansk
madkultur som “hyggemad”, nar danskerne samler fa-
milien, eller nar danskerne fejrer noget sarligt.

En endring af alle de faktorer er nodvendig for at for-
bedre danske berns kostvaner og dermed deres sund-
hed.
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Status og udvikling af bern og unges mal-
tidsmonster og kostvaner

I de seneste 20 ar er en raeekke landsdaekkende under-
sogelser gennemfort af 4-18-arige born og unges kost
og maltidsvaner. Det folgende afsnit beskriver primeert
resultater fra Den Nationale Undersogelse af Dansker-
nes Kost og Fysiske Aktivitet i perioden fra 1995 til
2008 (Fagt et al. 2004, 2007, 2008 samt upublicerede
data). Resultater fra andre reprasentative undersogel-
ser af born og unges livsstil og sundhedsvaner, herun-
der Skolebernsundersogelserne (Health Behaviour in
School-aged Children (HBSC)) og Sundhedsstyrelsens
undersogelser (Rasmussen & Due 2007, Sundheds-
styrelsen 2008) vil blive inddraget i mindre omfang. I
begge de sidstneevnte undersogelser indgar kun bern i
alderen 11-15 ar.

Maltidsmenster

Et regelmaessigt méltidsmeonster i form af 3 hoved-
maltider og 2-3 mindre mellemmaltider er med til,

at man undgar store sultudsving i lobet af dagen. At
springe hovedmaltider over kan fore til, at man spiser
for meget til det neeste maltid og tager pa i vaegt. Et
regelmaessigt maltidsmonster gor det lettere for born
at fa daekket behovet for vitaminer og mineraler, fordi
de forskellige maltider indeholder forskellige fodeva-
rer. Ifplge kostundersegelserne spiser de fleste born og
unge regelmeessigt, det vil sige 3 hovedmaltider og

2 mellemmaltider, og der er ikke vaesentlige forskelle
mellem konnene.

Morgenmad regnes for at veere et maltid af betydning
for overvaegt. Det omtales ofte som dagens vigtigste
maltid, fordi morgenmadsmaltidet har den laengste
forudgéende fasteperiode. Hjernen og kroppen har
brug for energi til at komme i gang om morgenen.

Undersogelser har vist, at bern, der spiser morgenmad,
har sundere kostvaner, er mere fysisk aktive, og er
mindre tilbojelige til at veere overvaegtige end dem, der
springer morgenmaden over (Rampersaud et al. 2005).
Morgenmad er ogsd med til at forbedre berns indlze-

ringsevne - formentlig ved at nedsztte sultfolelsen. Re-
gelmaessige morgenmadsvaner beskytter i hojere grad
bern og unge fra hojere socialgrupper mod udvikling
af overveegt end bern og unge fra lavere socialgrupper
(Fabritius & Rasmussen 2008).

Born og unges méltidsvaner er undersegt i perioden
fra 1995 til 2008. Stort set alle 4-10-arige spiser mor-
genmad hver dag. Men fra 15-ars alderen sker en mar-
kant @endring. Kun halvdelen af de 15-18-drige spiser
morgenmad hver dag. Iseer pigerne springer morgen-
maden over. Frokosten er det maltid, flest springer
over, mens de fleste bern og unge spiser aftensmad
hver dag.

Unge springer oftere méltider over end bern. Kun en
1/3 at de 15-18-arige spiser frokost hver dag, men det
er typisk kun 1 eller 2 dage i lobet af ugen, at de unge
springer frokosten over. Iser i weekenden springer de
unge frokosten over, hvilket kan haenge sammen med,
at born og unge spiser brunch eller sen morgenmad.
Blandt de 4-14-arige spiser knap 90 % aftensmad hver
dag, mens det er ca. 60 % blandt de 15-24-arige.

Siden 1995 er der ikke sket store forandringer i ande-
len af bern og unge, som spiser hovedmaltiderne hver
dag. I forhold til tidligere ser det dog ud til, at antallet
er faldet blandt de 11-18-arige, som spiser morgenmad
hver dag.

Hvad spiser bern og unge til dagens maltider?
Morgenmaden er et relativt fedtfattigt, kulhydratrigt
maltid for alle, mens frokost og aftensmad er de fedeste
maltider. Mellemmaltiderne er ogsa fedtfattige, men
bidrager med meget sukker. Alkohol eksisterer stort
set ikke i de 4-14-ariges kost, mens det indgar som en
mindre del af mellemmaltiderne blandt de 15-18-arige.

Den mest almindelige morgenmad bestar af hvedebred
med fedtstof som smerbare blandingsprodukter og
herudover palegschokolade, smerbart chokoladepa-
laeg, ost eller marmelade. De 4-18-arige drikker pri-
meert meelk, juice og vand til morgenmaden.
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Til frokost spiser de 4-18-arige oftest smorrebrod i
form af rugbred med palaeg. De yngre borns frokost er
gennemgdende sundere end de aldre borns. De xldre
aldersgrupper erstatter jevnligt smerrebrodet med
fastfoodmaéltider som pizza, pitabred, pelser, burger og
lignende.

Aftensmaden er oftest varm, men 1-2 dage om ugen
spiser bern og unge kold aftensmad i form af smer-
rebrod, som naesten er identisk med frokosten. Den
varme aftensmad er ofte traditionel. Det er gryderet-
ter som millionbef, kylling, frikadeller og pelser, der
dominerer. Dog er retter som lasagne, pizza, burger og
lignende ogsa pad menuen ind imellem. Fiskeindtaget
er lavt i alle aldersgrupper. Alle aldersgrupper spiser
flere kartofler end ris og pasta.

Born spiser de fleste af dagens grentsager til aftens-
mad, og indtaget stiger generelt med alderen. Indtaget
blandt de 15-18-arige svarer dog til mindre end en halv
gulerod og er preaeget af lette fiberfattige og vandhol-
dige grontsager som salat, agurk og tomat.

Is, kager, slik og snacks er de foretrukne mellemmalti-
der. Over 25 % af energien i mellemmaltiderne stam-
mer fra sukker, mens de ovrige maltider indeholder
omkring 10 %. De yngste born spiser en del frugt til
mellemmaltiderne, men mengden svarer til mindre
end et stykke om dagen.

Status og udvikling af faktorer i kosten af
betydning for overvagt

Fedt

I Danmark er fedtindtaget faldet betydeligt i lobet af
de sidste 25 4r. Gennemsnitsdanskeren har nedsat
fedtforbruget vaesentligt ved at folge radene fra ernae-
ringskampagnerne om at spare pa smor og margarine
og erstatte fede mejeri- og kedprodukter med magre.
Det har fort til en kostsammensatning med mere kul-
hydrat og faldende fedt- og energiindtag. Alligevel har
Danmark, ligesom en reekke andre lande, oplevet, at
antallet af overveegtige og fede er fortsat med at stige.
Forklaringen pa det tilsyneladende paradoks kan veere,
at det fysiske aktivitetsniveau er faldet sidelobende
med fedtindtaget (Matthiessen et al. 2001).

Fuldkornsprodukter

Rugbred (58 %) og havregryn (12 %) er de vigtigste
kilder til fuldkorn i danskernes kost. Havregryn spiser
bern og unge primeert til morgenmad, og indtaget har
vaeret nogenlunde stabilt siden 1995. Over 90 % af alle
bern opfylder ikke fuldkornsanbefalingen fra 2008 pa
75 g per 10.000 kJ.

Frugt og gront

Born og unge spiser generelt for lidt frugt og grent.

80 % spiser ikke den anbefalede mangde pa

400-600 g per dag. Betydeligt flere spiser dog tilstraek-
keligt i dag i forhold til, hvad de gjorde i 1995 (Fagt

et al. 2004 & 2008, Rasmussen et al. 2008). Blandt de
4-10-arige spiser hver tredje tilstraekkeligt med frugt
og gront, mens kun 8 % af de 15-18-arige far nok frugt
og gront.

Siden 2000 er indtaget af frugt og grent for de
4-18-arige kun steget svagt (Figur 1), hvilket skyldes en
stigning i frugtindtaget, hvorimod indtaget af grentsa-
ger ikke har eendret sig.
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Figur 1. Gennemsnitligt indtag af frugt og gront blandt 4-18 drige i 2000-02 og 2003-08 (Kilde: Den Nationale Un-
dersogelse af Danskernes Kost og Fysiske Aktivitet 2000-2008)

Sukker spiser mest, og det hojeste indtag af slik og chokolade
Indholdet af sukker i borns kost er i gennemsnit ses ligesom for sodavand i weekenden. Slik, chokolade,
12 E % (energiprocent®) eller 20 % over det anbefalede  kager og is har en mere fremtreedende plads i bern og
niveau. Mere end 6 ud af 10 born har et sukkerindtag,  unges kost i dag end tidligere.

der er hojere end anbefalet. En af forklaringerne er, at

foreeldrene undervurderer, hvor meget sukker bernene  Salget af slik og chokolade er siden begyndelsen af
indtager (Iversen et al. 2011). Mange foreldre er over- ~ 1980%erne steget med 40 % (Fagt et al. 2004 & 2008).
bevidste om, at de kan kontrollere, hvor meget sukker ~ Den storste stigning er foregaet op igennem 1990erne.

deres born far, hvilket ofte ikke er tilfeeldet. Hver dansker keber i gennemsnit knapt 16 kilo om

aret (figur 2). Salget er ligeligt fordelt mellem slik og
Slik og chokolade chokolade, og chokoladeforbruget i Danmark herer til
Born og unge er de storste konsumenter af slik og blandt verdens hgjeste.

chokolade. Knap 30 % af alle bern og unge spiser slik

2 .
og chokolade mindst 5 dage om ugen. De 11-14-drige Den andel af det samlede energiindtag som stammer fra for eksem-

pel sukker.
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Figur 2. Salg af slik og chokolade (kg/dr/indbygger). (Kilde: DTU Fodevareinstituttets beregninger baseret
pa oplysninger fra Skatteministeriet og folketal per 1. januar)
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Figur 3. Gennemsnitligt indtag af sukkersodet saft og sodavand om ugen blandt 4-18-drige 2005-2008 (Kil-
de: Den Nationale Undersogelse af Danskernes Kost og Fysiske Aktivitet 2000-2008)

Sukkersodede drikke

Knap en 1/5 af 4-14-arige borns totale vaeskeindtag
stammer fra sukkersodede drikke i form af sodavand
og saft. En ud af fire bern og unge drikker sukkersodet
sodavand eller saft mindst 5 dage om ugen. Indtaget
stiger med alderen, og det topper blandt de 15-18-ari-
ge, der i gennemsnit drikker knap 1,8 1 om ugen (Figur
3). Indtaget af sukkersodet sodavand og saft er steget
fra 1995 til 2001, men er herefter faldet en del. Born og
unges indtag af sukkersodede drikke er dog forsat ho-
jereidagendi1995.

Mange bern er i risiko for at tage pa grundet deres
nuvaerende indtag. Det geelder iser drenge, der er de
storste konsumenter af sukkersodet sodavand og saft.
Borns indtag af sede drikke ligger langt over graensen
for, hvor meget sode drikke ber fylde i en sund kost.
Blandt de 4-18-drige drikker 77 % mere end 0,5 1 suk-
kersedet sodavand og saft om ugen. For mange born
er sodavand og saft i weekenden blevet suppleret med
sodavand og saft i hverdagen.

............................. 11

Tomme kalorier

Slik, chokolade, kager, is og lignende gar ogsa under
betegnelsen faste tomme kalorier, mens sode drikke
som sodavand og saft kaldes for flydende tomme ka-
lorier. I gennemsnit indtager bern 2,5-5,5 gange sa
mange faste tomme kalorier og knap 4 gange sa mange
flydende tomme kalorier, som der er plads til i en sund
kost (Tabel 2).

80-90 % af alle bern overskrider det anbefalede indtag
af tomme kalorier. Forklaringen er blandt andet, at

25 % af alle born og unge indtager sode drikke og slik
naesten hver dag (mindst 5 dage om ugen).




DTU Fgdevareinstituttet

Tabel 2. Indtag af faste og flydende tomme kalorier blandt 4-14 drige i 2003-2008 og det maksimalt anbefalede ind-
tag i en sund kost (Kilde: DTU Fodevareinstituttet og Biltoft-Jensen et al. 2005)

Gram per uge

Indtag af faste tomme kalorier (g)

Maks. anbefalet indtag af faste tomme kalorier (g)
Forskel (%)

Indtag af flydende tomme kalorier (kJ)

Maks. anbefalet indtag af flydende tomme kalorier (g)
Forskel (%)

4-6 ar 7-10 ar 11-14 ar
559 666 667

100 210 260

559 % 317 % 257 %
1.124 1.776 1.824
300 500 500

375 % 355 % 365 %

Lightdrikke

Medierne har i de senere ar haft meget fokus pa, at suk-
kersodet sodavand feder. Mange danskere foretraekker
derfor nu lightsodavand for at spare pa kalorierne. I
perioden fra 2000 til 2011 er salgsandelen af lightso-
davand steget fra 13 til 31 % af det totale salg blandt
andet som folge af den kraftige markedsfering (Bryg-
geriforeningen 2012). Salgsandelen af lightsodavand i
Danmark er derved pa hojde med USA.

Selv om der i de senere ar har varet en mindre stigning
i born og unges indtag af lightsodavand, er det samlede
indtag af lightdrikke faldet pa grund af et stort fald i
indtaget af lightsaftevand - fra 1995 til 2003-2008: 15 cl
imod 5 cl per dag blandt de 4-14 arige.

Enkelte undersogelser peger p4, at lightsodavand kan
resultere i veegtogning for nogle (Fowler et al. 2008),
idet indtaget af kunstige sodestoffer kan medfere oget
sultfelelse (Melanson et al. 1999), men den overvejende
del af den videnskabelige dokumentation viser, at sode-
stoffer ikke har en appetitfremmende effekt og dermed
ikke forer til et oget energiindtag og vaegtegning (Vi-
tenskapskomiteen for mattryghet 2007).

Syreholdige drikke som lightsodavand skader dog tand-
emaljen og dermed tandsundheden. Borns forbrug af
lightdrikke kan ogsa give dem smag for det sode og pa
leengere sigt fore til, at de foretrackker sede produk-

ter og derved far en kost med for hejt sukkerindhold.
Lightprodukter indeholder sodestofter som acesulfam
K, aspartam og sakkarin. Den mengde sodestofter dan-
skerne indtager i dag, bliver dog generelt ikke vurderet
til at udgere en sundhedsrisiko.

12

Hierarki for drikkevarer

I et hierarki for drikkevarer, der skal forebygge vaegtog-
ning og samtidig bidrage til en sund og varieret kost,
star vand gverst i hierarkiet efterfulgt af mager meelk
(ikke kakaomeelk), lightdrikke og sidst sukkersodede
drikke.

Vand regnes som det bedste til at deekke vaeskebehovet,
fordi det ikke indeholder energi. Ved at slukke torsten
i vand begraenser man forbruget af sede drikke og der-
med bliver risikoen for overvaegt mindsket.

Eftersom meelk er den vigtigste kilde til calcium i dan-
skernes kost, og desuden bidrager med en rakke andre
vitaminer og mineraler anser forskerne %-%2 1 mager
melk for en passende daglig meengde.

Juice og kakaomeelk, der indeholder sukker, er et sun-
dere valg end sukkersodede sodavand, fordi de ogsa
bidrager med vitaminer og mineraler. 10 cl juice kan
indga som ¢én af de 6 stykker frugt og grent hver dag i
”6 om dagen” anbefalingen fra Fodevarestyrelsen.

Energireducerede lightdrikke kan bruges som er-
statning for sukkersedede drikke til overveegtige og
andre, der onsker at spare pa kalorierne. Lightdrikke
bor indtages i stedet for sukkersodede drikke og ikke
som erstatning for vand og melk. Et ugentligt forbrug
pa hejst ¥%5-% 1 sede drikke er anbefalelsesvaerdigt for
bern og unge. Derved er det ogsa klart, at et stort dag-
ligt forbrug af sede drikke er et overdrevent forbrug.
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Fastfood

Born og unges indtag af pizza, pelser, burgere og lig-
nende er pget markant fra 1995 til 2005-2008 (Figur
4), iseer pa grund af et stigende pizzaindtag. Sammen-
ligning mellem fastfoodmaltider, en anbefalet kost

og en gennemsnitlig dansk kost viser, at en anbefalet
kost indeholder ca. 500 kJ per 100 g, en gennemsnitlig
dansk kost 700-800 k] per 100 g, mens fastfood malti-
derne har en energitaethed pa 800-1400 kJ per 100 g.
Med andre ord kan fastfoodmaltiderne indeholde op
til dobbelt sa meget energi per vaegtenhed som en gen-
nemsnitlig kost.

Pizza kan indeholde 1400 k] per 100 g og er derved et
af de mest energiteette fastftoodmaltider blandt andet
pa grund af det hoje indhold af ost. Energiindholdet i
en almindelig pizza svarer til over 50 % af det daglige
energibehov for en moderat aktiv 12-arig dreng eller
pige. Til sammenligning anbefales et frokost- eller
aftensmaltid kun at bidrage med 25-35 % af dagens
energiindtag.

120
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Figur 4. Udviklingen i forbruget af fastfood fra 1995 til 2005-2008 blandt 4-18-drige (Kilde: Den Nationale Underso-
gelse af Danskernes Kost og Fysiske Aktivitet 1995 og 2000-2008)
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Status og udvikling af faktorer, der pavirker
kostvanerne og har betydning for overvagt

Portionsstorrelser

I de senere ar har store og billige portionssterrelser
sandsynligvis bidraget til et hojere indtag af fedt, suk-
ker og energi blandt bern og unge (Ledikwe et al. 2005,
Steenhuis & Vermeer 2009).

Coca-Cola er den mest solgte sodavand i verden og
kan bruges som eksempel pa, hvilken betydning ud-
viklingen i portionssterrelser har haft for salget af so-
davand. Coca-Cola flasken har haft vokseveerk i netop
den periode, hvor stigningen i forekomsten af over-
veegt og fedme har vaeret mest udtalt blandt bern og
unge (Matthiesssen et al. 2003).

Salget af sodavand steg gradvist fra midten af 1980erne
og frem til 1990. Derefter begyndte det at stige mar-
kant op igennem 1990%erne, hvor ¥ liters og 1% liters
plastikflasker blev indfert. De store flaskestorrelser har
medvirket til en stigning i forbruget pa 50 % i lobet af
de sidste 25 ar. Lanceringen af lette plastikflasker har

gjort indkeb og transport lettere, og har samtidig af-
fodt en ny drikkekultur, der laegger op til konstant
smadrikkeri blandt bern og unge. Tal fra Bryggeri-
foreningen viser, at til trods for et fald i den totale
mangde sodavand, der szlges, er over 20 cl soda-
vand til radighed per indbygger per dag. Dertil skal
laegges salget fra greensehandlen, som udger omkring
20 % af det samlede salg (Skatteministeriet 2010).

Ogsa slik og chokolade szlges i dag i sterre portioner
end tidligere, og beholdere med 1-2 kg slik eller choko-
lade er ofte slagtilbud i butikkerne.

Forskning peger pd, at personer spiser mere jo storre
portioner, der bliver serveret (Ledikwe et al. 2005,
Steenhuis & Vermeer 2009). Samtidig viser underso-
gelser, at slik og andre produkter, som kan spises di-
rekte, bliver forteeret relativt hurtigt og sjaeldent bliver
gemt i leengere tid (Wansink 2004). Inden for fast-
foodomradet har man i mange ar brugt menu-begrebet
til at saelge storre portioner for lidt flere penge (NANA
2002).
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Udvikling i flaskestorrelse af Coca-Cola

Emballage Volumen (CL) Ar pa markedet Energi(k])

Glas 25 1972- 468

Glas 1980-1995

Glas 1971-1994

Plastik 2005-

Kilde: Matthiessen et al. 2003 og DTU Fodevareinstituttet

Menustorrelser i biografen

De senere ar er menuerne ogsa rykket ind i biografmiljoet, hvor menuer med popcorn, slik
og sodavand salges i forskellige storrelser. En XL menu med 1 1sodavand og 6% | popcorn

og 200 g slik giver 9.600 kJ eller lige sa meget som et 12-arigt barns energibehov for en hel
dag. En undersogelse af berns spise- og drikkevaner i biografen viser, at de ofte spiser hele
deres ugeration af tomme kalorier pa blot ét biogratbesog (Biltoft-Jensen & Fagt 2006).

Biografmenuer
Energi (kJ) Sukker (g) Fedt (g)

Anbefalet indtagelse for et 12-arigt barn# 8700 54 75
XL-menu (Nordisk Film)

11 Cola, 6% 1 popcorn og 250 g slik 9600 305 42
Bornemenu (Cinemaxx)

40 c]l Cola og 1% 1 popcorn 1450 39 9
Familiemenu (Cinemaxx)

2x75cl+2x40 cl Cola, 51 popcorn og 250 g slik 10600 432 33

# Energibehov og maksimalt anbefalede meengder af sukker og fedt (Kilde: NNR 2004)
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Markedsforing af energitatte fodevarer
Producenter af slik, sodavand og fastfood har leenge
benyttet en massiv markedsfering af deres produkter
- ikke mindst rettet mod bern og unge. Born og unge
er vigtige maélgrupper. Dels pavirker de foreeldrenes
indkeb, og dels har de fra teenagealderen selv en bety-
delig kobekraft (Jorgensen & Vinderskov 2008). De er
desuden fremtidens forbrugere, og kostvaner grund-
lagt i barndommen pavirker kostvanerne senere i livet
(Ovesen 2004, Mikkila et al. 2005, Cutler et al. 2009,
Patterson et al. 2009).

Producenterne benytter mange former for markeds-
foring, herunder szrlige "borneprodukter” som for
eksempel Kinder-zg eller produkter, der markedsfores
som en del af unges livsstil som for eksempel Coca-
Cola.

Reklamer for usunde fedevarer pavirker berns hold-
ninger og adfaerd (Jergensen & Vinderskov 2008, Nor-
wegian Directorate for Health and Social Affairs 2008).
Born, der har set tv-reklamer for usunde produkter,
foretraekker oftere at kobe og spise produkter med et
hejt fedt- og sukkerindhold. Sammenlignet med andre
vestlige lande er der feerre reklamer for fede og sede
produkter i dansk tv, og omfanget af tv-reklamer for
usunde varer er faldet de seneste ar. Til gengeeld er
markedsfering via mobil og internet oget, og her er ef-
fekten ikke undersogt sé udferligt. Den form for rekla-
me foregdr mere skjult og kan derfor vaere vanskeligere
at gennemskue (Jorgensen & Vinderskov 2008).

Eftersom markedsforing rettet mod bern og unge pa-
virker adfeerden (WHO 2006, Harris et al. 2009), er
det sandsynligt, at den massive markedsfering af slik,
sodavand og fastfood specielt rettet imod bern og unge
har bidraget til det ogede forbrug.

Politikere i EU har overvejet at forbyde tv-reklamer
for usunde fodevarer rettet imod bern og unge. Et
sddant forslag indgar i bade den nordiske og Verdens-
sundhedsorganisationens (WHO) handlingsplan mod
overvagt og fedme (Nordic Council of Ministers 2006,
WHO 2007).

I Danmark har medie- og fodevarebranchen indgaet
en frivillig aftale om at begraense markedsfering af
fedmefremmende produkter i tilknytning til berneud-
sendelser i tv. Men 85 % af de reklamer, born ser pa tv,
bliver sendt pa andre tidspunkter (Jorgensen & Vin-
derskov 2008). WHO pépeger, at det er nodvendigt at
forholde sig til de nye medier med hensyn til markeds-
foring overfor bern og papeger, at reklamer kun er en
form for markedsfering blandt mange (WHO 2012).

Selvom markedsfering har effekt pa berns vaner, sa
spiller andre faktorer en lige sa stor eller storre rolle
(Jorgensen & Vinderskov 2008) som for eksempel for-
aldres holdninger, kammeraters normer og adfaerd og
tilgeengeligheden af sunde og usunde fodevarer samt
prisen pa disse. De faktorer kan medvirke til at svaekke
eller forstaerke effekten af markedsforing.

Initiativer til fremme af sunde kostvalg
Hovedparten af danske bern tilbringer 6 til 9 timer
dagligt i institution fra de er omkring 1 ar gamle. De
spiser derfor 1 hovedmadltid og 1 eller 2 mellemmal-
tider uden for hjemmet, og far deekket op til 50 % af
deres daglige energibehov i institutionen. Derfor ma
en indsats for sundere kostvaner blandt bern inddrage
maltider i berneinstitutioner og skoler.

I de senere ar er en rakke initiativer gennemfort for at
forbedre udbuddet af sund mad og reducere tilgaenge-
ligheden af usund mad i danske skoler og skolefritids-
ordninger. I perioden fra 1999 til 2004 er en markant
fremgang saledes sket i antallet af skoler og skolefri-
tidsordninger, som havde en nedskrevet kostpolitik
med mélsatninger for bornenes madtilbud (Lissau et
al. 2006). Det tyder pa oget interesse og engagement i
berns madvaner.

En nyere undersogelse fra 2008 tyder ogsa pé en posi-
tiv udvikling i antallet af institutioner med nedskrevet
kostpolitik (Christensen 2009). Samtidig er tilgeenge-
ligheden af sunde tilbud af for eksempel frugtordnin-
ger oget, mens tilgeengeligheden af det usunde som
sodavand er blevet mindre. Dobbelt sa mange skoler
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havde en frugt- og grentordning i 2004 i forhold til
1999 (33 i mod 18 %), og ingen skoler solgte sodavand
12004.

Mange vuggestuer, integrerede institutioner, berne-
haver og folkeskoler har i dag en madordning. I den
forbindelse er anbefalinger udarbejdet for den ernze-
ringsmaessige kvalitet af frokost i daginstitutioner og
madudbud i skolers madordninger. DTU Fedevarein-
stituttets evaluering af den ernseringsmeessige kvalitet
af daginstitutionernes frokost i 2010 viste, at de fleste
af daginstitutionerne opfyldte mindst 2/3 af anbefalin-
gerne, mens lidt over 1/3 blev vurderet til at opfylde
stort set alle anbefalinger (Heyn et al. 2011). En under-
sogelse af den ernzeringsmeessige kvalitet af madtilbud
i grundskoler peger dog pa behovet for vesentlige for-
bedringer, fordi tilgaeengeligheden af groft bred, frugt,
gront, fedtfattigt palag og fedtfattige maelkeprodukter
ber eges (Christensen et al. 2009).

Mange initiativer er gennemfort for at forbedre berns
kostvaner, men der er fa undersogelser, hvor eftekten
er evalueret systematisk. Et initiativ med en abonne-
mentsordning med frugt og grent pa skoler har vist, at
bern pa skoler med abonnementsordning spiser mere
frugt dagligt end bern pa skoler uden ordningen.

En evaluering af en forsegsordning pa 234 skoler med
gratis skolefrugt i 2006 viste, at ledelse, leerere og elever
var meget positive, og efterfolgende er 6 ud af 10 skoler
fortsat med en foreldrebetalt frugtordning (Werther

et al. 2009). I det tidligere Fyns Amt er en indsats gen-
nemfort for at forbedre borns kost- og motionsvaner.
Indsatsen havde sarlig fokus pa at forbedre rammerne
for berns hverdag i skoler og institutioner ved at gore
det lettere at spise sundt og veere fysisk aktiv. En forelo-
big evaluering af projektet dokumenterede ingen effekt
pa bernenes kost- og motionsvaner (Lyng 2006, Johan-
sen et al. 2006). Det peger i retning af, at endring af
motions- og kostvaner er et langt, sejt treek med mange
betydningsfulde faktorer.
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Sammenfatning

Sunde kostvaner pavirker ikke alene bern og unges
vegtstatus positivt, men ogsa deres trivsel og indlae-
ring. Fiberrige fodevarer som fuldkornsprodukter og
frugt og gront beskytter mod vagtegning og overveegt,
mens energitette fode- og drikkevarer som slik, cho-
kolade, sukkersgdede drikke og fastfood har den mod-
satte effekt. En oget tilgeengelighed af sunde fodevarer
kan formentlig medvirke til at forebygge overvaegt.
Omfattende markedsforing kan bidrage til et oget
indtag af usunde fodevarer og fastfoodmaltider. Det
samme geelder for store portionssterrelser og hyppig
udespisning.

De fleste bern og unge spiser regelmeessigt, og over-
springning af maltider er ikke et udbredt feenomen.
Der er en positiv udvikling for indtaget af fedt og fiber-
rige produkter som fuldkornsprodukter som for ek-
sempel rugbred og frugt og grent. Men bern og unge
indtager langt mere slik og chokolade og sukkersodet
sodavand og saft, end der er plads til i en sund kost.

Indtaget af slik og chokolade, sede drikke og fastfood
er formentligt steget med cirka 30 % siden 1995, hvil-
ket sandsynligvis har medvirket til at gore born og
unges kost mere energitet og energirig end tidligere.
Indtaget af fastfoodmaltider som pizza er ogsa aget
betydeligt i de senere r. Stigende portionssterrelser
har sandsynligvis bidraget til det ogede indtag af slik
og chokolade, sodavand og fastfood.

Born og unges samlede fysiske aktivitet er mindre i
dag end tidligere som folge af mere passiv transport og
mere stillesiddende tid foran tv- og computerskaermen
(Jensen & Hummer 2002, TNS Gallup 2003, Ohmsen
2011, Deckers Poulsen 2011 personlig meddelelse).
Som folge heraf er det sandsynligt, at mange bern er i
risiko for at tage pa grundet deres nuverende kostva-
ner, isaer de der har et lavt fysisk aktivitetsniveau.

Selvom arsagerne til overveegt og fedme er komplekse
og ikke alene kan forklares ved aendringer i kost og fy-
sisk aktivitet, ber der fortsat veere fokus pa at fremme

sunde kost- og aktivitetsvaner fra en tidlig alder.
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Rad, der kan medvirke til at forebygge overvagt blandt born
-

Sunde madvaner

Folg kostradene

Spis regelmaessigt, det vil sige 3 hovedmaltider og 2-3 mindre mellemmaltider hver
dag

Spis morgenmad hver dag

Sunde mellemmaltider er mindre maltider, som skal gore én mindre sulten. Frugt
og gront samt fuldkornsbred er velegnede som mellemmaltider

Spis 4-6 stykker frugt og grent om dagen athaengig af barnets alder - gerne i stedet
for slik, chokolade, kager o.1.

Brug tallerkenmodellen til at sammensztte dine maltider — ogsa néar du spiser ude

Spis fuldkornsprodukter som havregryn, rugbred og fuldkornsbred (1 portion
havregryn + 1-2 skiver rugbred)

Spar pa "tomme kalorier” fra slik, chokolade, kager, is, snacks, sodavand og saft -
hejst 100-250 g slik, chokolade, kager, is og snacks om ugen og %-% 1sodavand og

saft om ugen atheengig af barnets alder

Begraens fastfoodmaltider som pizza, burger, polser m.m. til hgjst 2 maltider om
maneden

Veer opmearksom pa portionssterrelser og hvor mange portioner du spiser

Velg mindre og/eller feerre portioner (gelder ikke frugt og grent, fuldkorns-
produkter og fisk).

Sunde aktivitetsvaner
Veelg aktiv transport i form af gang og cykling
Veer fysisk aktiv mindst 60 minunutter om dagen

Begraens tiden foran tv og computer i fritiden til hejst 2 timer om dagen.

Sunde drikkevaner

Sluk tersten med vand

Hierarki for drikkevarer
1) Vand 2) Mager melk (ikke kakaomaelk) 3) Lightdrikke 4) Sukkersodede drikke
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