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SAMMANFATTNING AV RESULTAT FRAN WHO-COSI 2018/2019

Overvikt och fetma ar vanligt och
Okar med alder hos 6-9 aringar

Overvikt och fetma &r vanligt bland 6-9-aringar
i Sverige. Det visar en kartlaggning av barns
langd och vikt som gjordes ldsaret 2018/2019.
Resultaten visar ocksa att dvervikt och fetma
blir vanligare med aldern och éver tid.

Den rikstdckande kartldggningen visar att mer &n vart
femte barn (21 procent) i den undersokta gruppen har
overvikt eller fetma: 15 procent har évervikt och

6 procent fetma. Dessutom har andelen 6-9-aringar
med vervikt eller fetma 6kat med cirka 3 procentenhe-
ter sedan ldsaret 2015/2016.

Kons- och aldersskillnader

Overvikt och fetma blir vanligare med aldern for bade
flickor och pojkar, och det dr mer &n dubbelt s& vanligt
bland 9-aringar som bland 6-aringar. Det finns dven
konsskillnader. Den storsta konsskillnaden for fetma
finns bland 9-aringar dér andelen pojkar ar 11 procent
jamfort med cirka 9 procent bland flickor. I samma
aldersgrupp har 22 och 23 procent av pojkar respektive
flickor 6vervikt. Bland 6-8-aringar 4r det vanligare att
flickor &n pojkar har 6vervikt.

Geografiska skillnader

Det finns skillnader mellan regioner i forekomsten
av 6vervikt och fetma. Andelen barn med 6vervikt
eller fetma ar hogst i Vastmanland, foljt av Skane och
Sodermanland, medan Visterbotten har lagst andel.
Hogst andel barn med fetma finns i Vastmanland med
8 procent, foljt av Skane med cirka 7 procent.

Lagst andel finns i Norrbotten med 3 procent och
Visterbotten med cirka 2 procent.

WHO Child Obesity Surveillance Initiative (COSI)

ar en kartlaggning av viktstatus bland barn 6-9 ar
(dvs. forskoleklass och arskurs 1-3) i Europa. Data har
samlats in vart tredje ar sedan 2007/2008. Folkhalso-
myndigheten har ansvarat for den svenska datain-
samlingen vid de tva senaste kartlaggningarna. Syftet
med COSI ar att:

® bidra med information om aktuell vikt och langd

® ge en forstaelse for utvecklingen av dvervikt
och fetma

® mojliggdra jamforelser mellan olika Iander

® gvervaka och folja upp utvecklingen for att motverka
évervikt och fetma.

Figur 1. Andel (procent) barn i aldern 6-9 ar med dvervikt och
fetma lasaret 2018/19, uppdelat pa alder och kon.
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IsoBMI enligt IOTF (International Obesity Task Force).



Det finns dven konsskillnader mellan regioner. Andelen
flickor med 6vervikt eller fetma ar hogst i Vastmanland
med 25 procent och ldgst i Norbotten med cirka 16 pro-
cent. Nar det géller pojkar har Kalmar och Skane hogst
andel, ungefir 22 procent, medan Visterbotten har lagst
andel med 10 procent.

For bada konen ar andelen med fetma lagst i
Visterbotten (cirka 2 procent), medan den ar hogst i
Vistmanland (8 respektive cirka 9 procent f6r pojkar
och flickor).

Figur 2. Andel (procent) barn i aldern 6-9 ar med &vervikt och
fetma Idsaret 2018/19, uppdelat pa region.
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IsoBMI enligt IOTF (International Obesity Task Force).

Utover konsskillnader finns det dven aldersskillnader.
Andelen med 6vervikt eller fetma bland 6-aringar ar
hégst i Dalarna med 21 procent och lagst i Stockholm
med cirka 12 procent. Bland 7-aringar finns lagst andel i
Visterbotten, cirka 12 procent, medan Vastmanland har
hégst med cirka 25 procent. Férre regioner rapporte-
rade in data for 7- och 9-dringar &n for 6- och 8-aringar.
Andelen med 6vervikt eller fetma bland 8- respektive
9-dringar ar dock hogst i Vastmanland med cirka 31
respektive 44 procent.

Fler far overvikt och fetma

Vid liknande mitning ldsaret 2015/2016 hade cirka 18
procent av 6-9-aringar &vervikt eller fetma. Det innebér
att det skett en 6kning av forekomsten med 3 procenten-
heter mellan métningarna. Resultaten visar att 6kningen
var ojamt fordelad mellan matpunkterna, med en storre
okning bland pojkar 7-9 &r jamfort med flickor. Den
storsta 6kningen bland bada konen var i 8-arsildern:

5 procentenheter bland pojkar respektive 3 procenten-
heter for flickor. Framforallt 4r det andelen barn som har
fetma som oOkat, medan forekomsten av 6vervikt i stort
sett 4r ofordndrad. Resultaten fran statistiska analyser
mellan de tva matpunkterna 2015/2016 och 2018/2019
indikerar att risken for att barn 6-9 ar har 6vervikt eller
fetma har okat, vilket innebar att sannolikheten for nor-
malvikt hos barnen minskat.

METOD

Folkhalsomyndigheten har, i samrad med Sveriges
Kommuner och Regioner (SKR), hamtat data fran
langd- och viktmatningar som skolskdterskor gjorde
under |asaret 2018/2019. Samtliga regioner och kom-
muner tillfragades om att delta, och 17 av 21 regioner
tackade ja. Totalt ingick 61763 barn i analysen, varav
30 060 flickor och 31703 pojkar. All data var avidenti-
fierade. Majoriteten av barnen i analysen var antingen
6 eller 8 ar gamla (39 respektive 32 procent). Anled-
ningen ar att Iangd-och viktmdtningarna gors i sam-
band med vaccinering, som gors i de aldrarna.
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MALGRUPP OCH SYFTE Det hir faktabladet visar forekom-
sten och utvecklingen av 6vervikt och fetma bland 6-9-ariga
barn i Sverige. Kunskapen dr viktig for att identifiera malgrup-
per for det hdlsoframjande och férebyggande arbetet med
overvikt och fetma.

Bade individbaserade och samhalleliga insatser behévs for att
barn ska fa méjlighet till mer fysisk aktivitet och hdlsosamma
matvanor. Sadana insatser ar dven en forutsattning for att na
hallbarhetsmalen i Agenda 2030.

Vivander oss till dig som beslutar om, utvecklar eller arbetar
med halsoframjande och férebyggande insatser, till exempel i
kommunen, regionen eller skolan.

Folkhadlsomyndigheten

Solna Nobels vig 18, 17182 Solna Ostersund Campusvagen 20. Box 505, 83126 Ostersund.
www.folkhalsomyndigheten.se
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