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Eller, fristes jeg til at sige, hvad kom først,

hønen eller ægget?

Som diætist må jeg ærligt indrømme, at

jeg ind i mellem kan komme op i det

røde felt, når der igen kører en medierun-

de om motion og alle de lyksaligheder,

der følger af halvmaratonløb og det, der

er værre. Den ene ekspert efter den

anden vil gerne sælge motion som slik, og

ofte bakkes der op af videnskabelige

undersøgelser, der dokumenterer en lang række gavnlige effekter af

samme motion.

Og når der er dokumentation bag, kan man så overhovedet tillade sig

at anfægte, at motion er svaret på næsten al elendighed?

Nu er der flere grunde til, at emnet irriterer – og ja, rigtigt gættet, jeg

løber ikke maratonløb og kunne ikke drømme om at forsøge mig, da

det ikke har min interesse. Heldigvis er der andre måder at motionere

på, men løb er vist blevet den ”korrekte” motionsform for tiden. Det er

nu ikke min anke - meget ofte kombineres de motionsforherligende

udtalelser med tilsvarende negative omkring kost. ”Der er ikke evi-

dens for...”, ”kostomlægning giver ikke resultat”, ja der er ikke meget

opbakning til den stakkels kost. Et godt eksempel er, at man i mange

kommuner har mulighed for at give Motion på Recept – hvad blev der

af ”Kost på Recept”?

I min optik forhindrer denne noget ensidige debat, at der også sættes

fokus på kosten.  Og jeg tænker, at det til dels bunder i, at motion,

ligesom rygning, er et emne, der er overskueligt, både at forstå og at

dokumentere effekten af, sammenlignet med kosten. Vi ved nemlig

godt, at kostundersøgelser, uanset hvor godt de er planlagt og ekse-

kveret, aldrig kan komme til at levere samme grad af evidens, dertil er

det for komplekst et område. Desuden er tiden en irriterende faktor.

Det tager simpelthen længere tid at opnå resultater, når man ændrer

på kosten sammenlignet med de resultater, der faktisk relativt hurtigt

opnås ved en (øget) motionsindsats.

Jamen, skal vi så ikke bare droppe al den snak om kost – det er

besværligt, det virker ikke, motion er alligevel også løsningen? Nej, for

motion alene gør det ikke.  Sat på spidsen – man bliver vel ikke kun

stærkt overvægtig af ikke at motionere?

Faktisk mener jeg, at vi skal se at få koblet kost og motion mere sam-

men. Det skal ikke være sådan, at man ensidigt ser på motion/ikke

motion, for som flere af artiklerne her i bladet viser, så hænger de to

emner uløseligt sammen.  Er man ude i ekstreme situationer, være

det sig som soldat eller Sirius patruljemedlem, så tages det som en

selvfølge, at kosten er en utrolig vigtig faktor for, om man klarer sig. Og

er det vigtigt her, er det vel også vigtigt under mere normale forhold.

Er man maratonløber, cykelløber eller bare aktiv motionist, så skal

man også have fokus på det, man spiser og drikker før, under og efter

motionsudøvelsen. 

Vi ernæringsprofesionelle ved godt, og arbejder ud fra viden om, at

motion gerne skal indgå, når der tales med patienter og borgere om

gode (spise)vaner. Det er bare ikke altid muligt at inddrage motion, i

hvert fald ikke i første omgang. Og når det viser sig, at den fysiske

udøvelse faktisk er afhængig af kostindtaget, burde der så ikke være

en mere nuanceret måde at forholde sig til begge dele på?

For hvad kommer først – hønen eller ægget?

Hvad er vigtigst – kost eller motion?
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Mad og drikke i forbindelse med træning

Træning, restitution og ernæring er de tre væsentligste 

faktorer i forhold til optimering af fysisk præstationsevne.

Uanset niveau, type og formål med træning er rigtig kost og

væske i tilstrækkelige mængder en forudsætning for at 

sikre optimale træningsbetingelser - og jo større trænings-

mængder, jo større betydning har kosten (1).  

Behovene for især makronæringsstof-

fer er individuelle og afhænger af træ-

ningsload og målsætning med trænin-

gen. Hertil kommer forskellige præfe-

rencer på baggrund af kultur, livsstil,

smag etc. Uanset, om klienten er

motionist eller eliteidrætsudøver, er det

træningsbelastningen og de individuel-

le mål, som danner udgangspunkt for

ernæringsvejledningen. De generelle principper indenfor sportser-

næring bliver skitseret i det følgende, og fokus i vejledningen er

de individuelle behov under forudsætning af optimale præsta-

tionsfremmende- og sundhedsmæssige aspekter. 

Energibehov

Energiindtaget påvirker kroppens energidepoter (fedtvæv,

muskel- og leverglykogen), der har vigtige funktioner for præsta-

tionsevnen, idet de påvirker: 

n Kropssammensætning 

n Funktion af muskelmasse

n Substrat under træning (intracellulære triglycerider samt

muskel- og leverglykogen)

Energibalance er afgørende for vedligeholdelse af fedtfri masse,

immun- og reproduktiv funktion samt optimal ydeevne (1). 

Energibalance er, når: 

Energiindtag (mad, drikke, sportsprodukter) svarer til energifor-

bruget (basal stofskifte, termisk effekt af fødevarer, fysisk aktivi-

tet). Det daglige energibehov afhænger af vægt, alder, generel

aktivitetsniveau, træningsmængde og -intensitet. 

Udholdenhedstræning kræver normalt højere energiindtag end

styrketræning, men det samlede energiforbrug for styrkeatleter

kan være lige så højt som for udholdenhedsatleter, på grund af

højere vægt som følge af høj fedtfri masse.

Makronæringsstoffer

På nuværende tidspunkt foreligger der ikke evidens for, at sports-

folk har brug for en kost, der er væsentlig forskellig fra det, der

anbefales via de officielle kostråd (1).

Derimod er mængden af mad og timingen af specielt væske, kul-

hydrat og protein afgørende.

Substratudnyttelsen under træning afhænger af træningsintensi-

tet og - varighed, glykogendepoternes størrelse samt indtag af

makronæringsstoffer.

n Generel stigning i træningsintensitet øger forbruget af kulhydrat. 

n Fedt bidrager til energi over en bred vifte af intensiteter. 

n Protein bidrager til energi i hvile og under arbejde, dog gene-

relt med mindre end 5 pct. af den totale energi, såfremt indta-

get af kulhydrat er tilstrækkeligt.  

Kulhydrat

Kulhydrat er det vigtigste substrat til musk-

lerne under fysisk arbejde, men da glyko-

gendepoternes størrelse er begrænsede,

skal de genopfyldes mellem trænings-

passene. Såfremt tiden mellem træ-

ningspassene er mindre end 6-8

timer, kan det være en ernæ-

ringsmæssig udfordring, både

når det gælder timing og

mængde. Når der kun er

ét træningspas pr. dag, er

20-24 timers restitution

ofte tilstrækkeligt til at

genopfylde glykogen-

depoterne. Behovet

for kulhydrat varierer

fra 6 til 10 g pr. kg

Af Birthe Stenbæk Hansen, klinisk diætist, Cand. Scient i Klinisk Ernæring. Videnskabelig assistent, Life, KU og ernæringsfaglig konsulent, Danish Sports Academy 
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dagligt (1), og skal beregnes individuelt ud fra den enkeltes vægt

og træningsbelastning. 

Protein

Intens træning inden for både udholdenheds- og styrkebetonet

træning øger det daglige behov for protein, og anbefalingerne

lyder fra 1,2 til 1,7 g protein pr. kg. dagligt (1).

Udholdenhedsatleter anvender lidt mere protein som substrat

under træning, og har derudover brug for protein til efterfølgende

reparation og restitution. I forbindelse med styrketræning bliver

protein brugt til øgning af muskelmasse og -styrke som respons

på træningen. Negativ energibalance og tømte glykogendepoter

øger proteinbehovet yderligere. 

Træning øger proteinbehovet pga.: 

n Muskel- og proteinsyntese 

n Reparation af kropsvæv 

n Syntese af hormoner og enzymer 

n Hæmoglobinsyntese

n Antistofproduktion 

n Glukoneogenese 

Da proteinindholdet i dansk kost er relativt højt, er det i praksis

oftest ikke noget problem at få tilstrækkeligt med protein med en

sund og varieret kost. 

Mikronæringssstoffer

Behovet for vitaminer og mineraler skal være dækket, og som

udgangspunkt er det ikke et problem, såfremt der er energiba-

lance, og kosten er varieret. Der bør dog være øget fokus på jern

og vitamin D.

Jern

Jern er et vigtigt mineral i forhold til præstationsevnen, idet jern

indgår i hæmoglobin, myoglobin, cytocromer og andre enzymer i

muskelcellen, som alle er involveret i transporten og metabolis-

men af ilt (2,3). 

Generelt er der ved træning en større jernomsætning i kroppen,

men træningen i sig selv vil ikke nødvendigvis påvirke jernstatus,

og hovedparten af fysisk aktive, som spiser en almindelig sund

og varieret kost dagligt, vil have normal jernstatus. Ifølge visse

studier er jernomsætningen forøget hos personer med høj træ-

ningsaktivitet (hård træning mere end 1½ time pr. dag), især

efter udholdenhedstræning (2,4). For at opveje dette øgede jern-

tab må indtagelsen af jern via kosten eller absorptionen af jern i

tarmen øges. Behovet stiger med 2-5 mg jern dagligt ift. anbefa-

lingerne fra NNR (5,2).

Jernmangel spænder over et spektrum, fra udtømte jerndepoter

med normal dannelse af hæmoglobin og røde blodlegemer, til

svær jernmangel med nedsat funktion af de jernholdige enzymer

og lav hæmoglobin. 

Specifikke grupper af sportsudøvere, især kvindelige, er i risiko

for at få jernmangel og jernmangel-anæmi. Årsagen er en kombi-

nation af et øget behov, bl.a. pga. menstruation og et utilstrække-

ligt indtag af jern via kosten. Undersøgelser viser, at jernindtaget

især blandt kvindelige elitesportsudøvere ikke er optimalt (6),

hvilket afspejler situationen i normalbefolkningen, hvor 40 pct. af

fertile kvinder har små eller manglende jerndepoter. Blandt voks-

ne mænd er andelen med lave jerndepoter generelt kun omkring

5 pct. (7).

Hvis man har mistanke om jernmangel ved symptomer som træt-

hed, svimmelhed uden årsag samt ved fald eller steady state i

arbejdskapacitet, bør jernstatus undersøges.

Til vurdering af kroppens jernstatus anvendes ofte blodets

Tema Diætisten nr. 107 - 20106



hæmoglobinindhold (Hgb) og S-ferritin som mål for henholdsvis

anæmi og kroppens jernlager.

Dog skal man være opmærksom på, at ferritin er en fasereaktant,

som kan blive påvirket af andre faktorer og som ikke i alle tilfæl-

de vil reflektere kroppens jernlagre. Kompletterende biomarkører,

som S-jern og S-transferrin, er ofte nødvendige for tidlig og diffe-

rentieret diagnosticering. 

Ved konstateret jernmangel og jernmangel-anæmi er kosttilskud

med jern nødvendig for at genoprette jernlagrene og blodets

hæmoglobinindhold, og i disse tilfælde har jerntilskud en positiv

effekt på præstationsevnen. Der ses dog ingen præstationsfrem-

mende effekt med jerntilskud hos personer med normal jernsta-

tus. Derimod kan der være en sundhedsmæssig risiko ved at ind-

tage store doser jern. Jerntilskud bør derfor kun tages, når der er

konstateret lav jernstatus.

Vitamin D

Der er god biologisk dokumentation for, at såvel D-vitamin som

PTH påvirker muskelfunktionen (8). Mangel på D-vitamin fører til

sekundær hyperparathyreoidisme, der resulterer i øget knogleom-

sætning med en mindsket knoglemineraltæthed og en øget risiko

for fraktur og dermed for træthedsbrud i forbindelse med 

træning, fordi knoglernes styrke mindskes.

Indtaget af D-vitamin i den danske befolkning er generelt lavere

end anbefalet, og solens stråler er den vigtigste kilde til D-vitamin

hos mennesker. Det er især personer, der træner indendørs (fx

håndboldspillere, gymnaster, bordtennis- og badmintonspillere),

der er i risiko for lav D-vitamin status. Ved mistanke om mangel

bør status undersøges ved en blodprøve. I kliniske studier er det

dokumenteret, at mangel på D-vitamin fører til en forringet

muskelfunktion og muskelsvaghed, der dog er reversibel ved til-

førsel af D-vitamin. Hertil kommer betydningen af optimal 

D-vitamin status for immunforsvaret (1).

Væske

Dehydrering forårsager træthed, nedsat muskeludholdenhed og

nedsat koncentrationsevne. Et væskeunderskud på blot 2 pct. af

kropsvægten kan medføre nedsat præstationsevne, og konse-

kvensen af dehydreringen stiger direkte proportionalt med

væskeunderskuddet. En god hydreringsstatus er vigtig for optimal

præstationsevne, og det er vigtigt at være i væskebalance før træ-

ning og drikke nok under og efter, for at erstatte svedtabet (9). 

Væskebehovet afhænger af mange faktorer:

Lufttemperatur, luftfugtighed, vindhastighed, træningstid og -

intensitet, evnen til at svede, påklædning, køn og alder. 

Formålet med at svede er afgivelse af varme for at regulere krop-

pens kernetemperatur, så den ikke stiger ukontrolleret. Kroppen

skiller sig af med den overskydende varme fra de arbejdende

muskler ved, at blodet fører varmen til kropsoverfladen. Her afgi-

ves den til de koldere omgivelser ved bl.a. varmestråling og var-

mestrømning samt gennem fordampning af sved. Når lufttempe-

raturen er over ca. 33°C, som er hudens normale temperatur, er

fordampning af sved den eneste måde, kroppen kan skille sig af

med varmen på. Tab af sved betyder tab af væske og elektrolytter

(salt) fra kroppens forskellige væskerum (9).

Dehydrering reducerer kroppens evne til at slippe af med den

varme, der bliver produceret under træning, hvilket øger risikoen

for kramper og overophedning (hypertermi). Ved dehydrering fal-

der kroppens blodvolumen og dermed arbejdskapacitet.

Fordampning af sveden er nødvendigt for at sikre tilstrækkelig

varmeafgivelse. Dehydrering medfører hurtigere en øget krops-

temperatur, og derfor er det især i varme omgivelser (over 30°C),

at præstationsevnen bliver forringet ved dehydrering.

Hyponatriæmi - overhydrering

Overdrevent indtag af rent vand under langvarige konkurrencer/

kampe frarådes. Som konsekvens af frygten for dehydrering drik-

ker nogle mere, end de har behov for. Hvis der bliver indtaget

store mængder rent vand under langvarige konkurrencer/kampe i

varme omgivelser, kan blodet blive fortyndet, således at blodets

koncentration af natrium falder (hyponatriæmi: S-Na <130

mmol/L) (9). Overhydrering er lige så skadelig som dehydrering

og kan være direkte livstruende. 

Indtag før træning/konkurrence

Før træning /konkurrence skal der være væskebalance. Væske-

og næringsstofabsorptionen samt urin output bør være justeret

ved start, hvilket kræver, at væske- og madindtag påbegyndes

adskillige timer før (9). 

Hvad og hvor meget skal drikkes under træning/konkurrence?

Ved kontinuerlig træning med moderat til høj intensitet vil væske-

tabet i et tempereret klima som i Danmark normalt ligge på 0,7-

1,2 l pr. time. Hvis der trænes med høj intensitet i varme omgi-

velser eller med meget udstyr, kan svedtabet blive over 2 l pr.

time (1). 

Tørst er en dårlig indikator for væskemangel, og det er derfor vig-

tig at indarbejde drikkerutiner, så dehydrering forebygges, og

præstationsnedgang undgås. For at forebygge massiv dehydre-

ring (> 2 pct.) og store ændringer i elektrolytbalancen under træ-

ning, anbefales et indtag på 1½-3 dl hver 15. minut, afhængig af

lufttemperatur og svedrate (10). Under hård træning kan der
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maksimalt optages 1,2 l væske pr. time (11), og overhydrering

bør undgås. Ved daglig hård træning, > 60 minutters varighed,

kan det være en fordel at drikke væske med kulhydrat med en

koncentration på mellem 4-8 pct. og et natriumindhold på 50-70

mg pr. 100 ml (20-30 meq/l = 460-690 mg pr. l). Indtag af 30-

60 g kulhydrat pr. time kan opretholde blodglukose og derved

opretholde præstationsevnen i forbindelse med træning/konkur-

rence. Under hård fysisk træning kan kroppen maksimalt optage

og forbrænde 60 g kulhydrat pr. time fra tarmen (12).

På Fødevarestyrelsens hjemmeside kan ses liste over anmeldte

sportsdrikke, der er lovlige til salg i Danmark. http://www.foe-

devarestyrelsen.dk/Foedevarer/Ernaering/Sportsprodukter/Liste

_over_sportsdrikke.htm

Rehydrering efter træning/konkurrence

Efter træning/konkurrence er det vigtigt at genetablere væske- og

saltbalancen. Ændringer i kropsvægt afspejler svedtab under træ-

ning og kan anvendes til at beregne individuel rehydreringsbehov

ved specifik træning og lufttemperaturer. Umiddelbart efter træ-

ning bør der drikkes 0,5-1 l efterfulgt af ca. 0,5-0,7 l pr. time de

efterfølgende 3-4 timer. Mængden bør justeres efter det aktuelle

væsketab, således at det svarer til i alt 150 pct. af det vægttab,

der opstået under træning (13). Sportsdrik eller vand kombineret

med mad fremmer rehydreringen. Såfremt der er mindre end 12

timer til restitution og ved store svedtab og dermed højt salttab

(3-4 g natrium totalt), kræves et aggressivt rehydreringsprogram,

hvor den mængde natrium, som er tabt via sved, skal erstattes

for at sikre hurtig og komplet restitution. Der er store individuelle

forskelle i indhold af elektrolytter i sveden. I gennemsnit er ind-

holdet af natrium i sved 1 g pr. l (50 mmol/L) (1). Som tommel-

fingerregel bør der indtages 1½-2 g NaCl (almindelig salt) pr. liter

væske. Øvrige mineraler og elektrolytter bliver fint dækket via en

sund og varieret kost. 

Særlig fokus på timing 

Træning i sig selv er katabol, og for at øge præstationsevnen skal

træningen balanceres med effektiv restitution og optimal ernæ-

ring.

Træning er katabol, fordi:

n De arbejdende muskler forbruger energi

n Muskelproteiner bliver nedbrudt

n De neuroendokrine systemer bliver aktiveret

Indtag af mad og drikke før træning forbedrer præstationsevnen i

forhold til træning i fastende tilstand (1). Maksimalt udbyttte af

træningen bliver opnået med væske, glucose og aminosyrer til-

gængeligt i blodet og i de arbejdende muskler. Derfor er det opti-

malt med et hovedmåltid 3-4 timer før træning og et mellemmål-

tid 1-2 timer før (10).

Det specifikke mål med kosten i forhold til træningsfasen er at

opretholde energiniveauet i de arbejdende muskler, og på den

måde:

n Minimere muskelskader

n Opretholde væskebalance

n Optimere energi tilgængeligheden

n Præstere optimalt

Restitutionen skal være "anabol", og miljøet i musklerne er i den

grad parat til handling:

n Insulin/IGF-1 er vigtige hormoner

n Nøgleingredienser er kulhydrat, protein og væske

Tema Diætisten nr. 107 - 20108



Virker oplysningskampagnerne?

Vi er alle blevet mere fysisk aktive. Det viser en undersøgelse, foretaget af Statens Institut for Folkesundhed i perioden 1987-2005. Men der er stadig stor social ulighed
mht. graden af aktivitet. I 2005 dyrkede fx 37 pct. af mænd med lang uddannelse fysisk aktivitet i fritiden, mens tallet var 23 pct. for mænd med under 10 års uddannelse.
I 1987 var procenttallene hhv. 29 og 17. 

Begge grupper har altså haft en stigning, men trods de mange informationskampagner er der stadig en konstant og stabil ulighed. Denne ulighed gør sig også gældende
mht. rygeadfærd, hvor flere med lang uddannelse end kort har kvittet tobakken. Måske skal fremtidige forebyggelsesinitiativer især fremme fysisk aktivitet blandt personer
med kortere uddannelse, for at mindske denne sociale ulighed i sundhed. 

Undersøgelsen bygger på spørgeskemabesvarelser fra et repræsentativt udsnit af den danske befolkning, og den er en del af de nationale Sundheds- og
Sygelighedsundersøgelser (SUSY), som Statens Institut for Folkesundhed har gennemført.

Læs mere på: http://www.si-folkesundhed.dk/Ugens%20tal%20for%20folkesundhed/Ugens%20tal/12_2010.aspx

Mere generelle, nyere oplysninger om danskernes fysiske aktivitet kan desuden læses i en anden rapport: 
Fysisk aktivitet i den voksne danske befolkning 2003-2006, der er udarbejdet af DTU Fødevareinstituttet. Den kan findes på:
http://www.food.dtu.dk/Default.aspx?ID=12969&PID=88546&NewsID=1996

LÆS 
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Et restitutionsmåltid indenfor 30 min. efter træning er optimalt og

skal indeholde:

1 g kulhydrat og 0,25 g protein pr. kg. Herudover skal væske- og

elektrolytbalancen reetableres som beskrevet under væske. På

den måde kan restitutionen bidrage til reparation og vækst

(10,14).

Det specifikke mål med kosten i forhold til restitutionsfasen 

er at vende metabolismen fra katabol til anabolt niveau og 

påbegynde:

n Genopfyldning af glykogendepoter

n Genopbygning af muskelproteiner

n Reparation af beskadigede muskler

n Træningsadaptation

stenbaek.hansen@mail.tele.dk
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Ny mad til militæret

”Du bli´r, hvad du spiser” lyder en gammelkendt talemåde.

Og få steder kommer den mere til sin ret, end i de situatio-

ner, hvor kroppen sættes under fysisk pres og forventes at

klare mosten. Det gælder i eliteidrætten, men i allerhøjeste

grad også i Forsvaret, hvor benhård træning, slidsomme

patruljer, skiftende vejrforhold og en stribe andre faktorer

presser de unge mænd og kvinder til deres yderste. Med

afsæt i den nyeste viden om præstationsfremmende ernæ-

ring barsler det danske forsvar med en dugfrisk feltration,

der sætter helt nye standarder for, hvordan man kan ernære

sig under feltindsats.

Der er vist ingen læsere, der er i tvivl

om, at danske soldater udsættes for

barske realiteter i fjerne afkroge af ver-

den. I takt med, at vi som krigsførende

nation sender militært personel ud for

at bekæmpe terrorisme og sikre ver-

densfreden - et arbejde, der finder sted

med livet som indsats - har ernæringen

fået øget fokus. For selvom det i sidste

ende er soldatens træning og snarrådighed, der i skarpe situatio-

ner er afgørende for resultatet, så er det uomtvisteligt, at den dag-

lige ernæring støtter op om både den fysiske og psykiske indsats.

De seneste par år har jeg som konsulent for Forsvaret bidraget til

udviklingen af nye moderne feltrationer, der med sit afsæt i den

seneste viden om præstationsfremmende kostvaner, markerer et

kvantespring – ikke kun i forhold til den gamle danske feltration,

men også i forhold til det, som vores allierede disker op med. Det

er både madvarernes sammensætning, men i endnu større grad

hele vores kardinaltanke om energitilførslens timing, og de tilknyt-

tede pakkestørrelser, der for mange produkters vedkommende

udleveres i mundrette størrelser, der adskiller vores ration fra de

øvrige. Udviklingen af rammerne for de nye feltrationer er foregået

i nært samarbejde med folkene fra Forsvaret Sundhedstjeneste,

Center for Idræt (Cfi), der er specialister i at uddanne soldater til

at tage fysisk vare på sig selv gennem intelligent træning, samt en

stribe andre personer fra Forsvarets Materiel Tjeneste,

Jægerkorpset m.m.

Mangfoldige krav til feltrationerne

De særlige krav, som vi har haft fokus på gennem det flerårige

udviklingsarbejde, er først og fremmest behovet for at tilføre ener-

gi til at kunne udføre hårdt arbejde, og den fornødne mængde

næringsstoffer til optimering af restitutionen. Hertil kommer, at

maden skal smage godt nok til at glide ned, selv efter flere måne-

der på feltration. Den skal kunne anvendes, uanset om det er

koldt eller varmt, samt kunne tåle en hårdhændet transport og

være i stand til at ligge på lager i flere måneder. Nå ja, og så skal

den også være til at betale, siger de økonomiansvarlige. De mang-

foldige krav understreger på mange måder, at det for feltrationer-

ne, ligesom for almindelige madvaner i dagligdagen, er et evigt

kompromis mellem en stribe faktorer, der søges. Heldigvis er det

lykkedes at knække den umiddelbart gordiske knude og få sam-

mensat en tidssvarende ration, der forhåbentlig fyrer godt og

grundigt op under soldaterne og gør, at de kan præstere endnu

Af Martin Kreutzer, selvstændig ernæringskonsulent, EH, DISCRETIO.dk
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bedre end tidligere. Foreløbigt beror dette naturligt nok kun på

spekulationer, for udviklingen er sket ved tegnebrættet, kombine-

ret med interviews af fokusgrupper, analyse af styrker og svag -

heder ved andre landes rationer, samt organoleptisk afprøvning

under feltlignende forhold. Specielle kostbehov, som fx cøliaki,

diabetes m.m., er feltrationerne som sådan ikke designet til at

tage hensyn til. I praksis er det ikke muligt, rent logistisk at indfø-

re et restaurantkoncept, hvor der udleveres speciel forplejning til

den enkelte. Derfor serveres der over en bred kam det samme.

Den endegyldige test finder dog først sted, når rationerne er pak-

ket, sendt til Afghanistan, og gennem flere uger anvendt af 

personalet ude på forposterne.

Indtil da må vi fæste vores lid til rigtigheden i grundtesen om, at

det under fysisk pres er vigtigt:

n at kroppen får tilført mere protein, end ved hjemligt kontor -

arbejde

n at en del af maden er pakket i mundrette bidder, der kan 

indtages på farten

n at indholdet af mikronæringsstoffer er i top

n at der er talrige naturlige kilder til antioxidanter i maden

n at fedtkvaliteten er optimeret

n at der er godt med fordøjelsesfremmende fibre i menuerne

Hertil kommer en stribe andre aspekter, som vi har tilgodeset i

processen, herunder også selve håndteringen af maden under til-

beredning og fortæring, mængden af skrald osv.

Soldaten som eliteidrætsudøver

Den tilbagevendende kardinaltanke har hele tiden været, at en

professionel soldat både på træningssiden, men så sandelig også

kostmæssigt, skal have samme fokus som en eliteidrætsudøver.

Sidstnævnte stiller naturligt nok krav til kaloriemængden, mikro-

og makronæringsstofindholdet, men i lige så stor grad også til

timingen af energi- og væskeindtaget. Derfor er det vigtigt, at

maden ikke blot udleveres i sine små brune kasser, men ledsages

af undervisning i den korrekte anvendelse. I den forbindelse har

jeg noteret mig, at der er stor lyst til at lære og at omsætte viden

til handling, blandt de danske soldater. Men også, at soldaterne,

så længe der mangler viden og motivationsstøtte, gebærder sig

som andre unge mennesker og lader den daglige ernæring være

mere lyst- end fornuftsstyret. Et godt eksempel på dette er, at vi

allerede for 18 måneder siden begyndte at sende nogle ernæ-

ringsmæssigt yderst interessante madbarer til Afghanistan, der

skulle fungere som supplement til den øvrige ration, og sundt

alternativ til slik og kager. Det viste sig dog meget snart, at barer-

ne blev fravalgt, af den simple grund, at de smagte mindre godt

end netop slik, kager og chokoladecoatede sportsbarer. Løsningen

var ikke at hive madbarerne tilbage. I stedet gav CfI´s folk sig til

at undervise soldaterne i madbarernes relevans, og gjorde det

klart, at de ernæringsmæssigt var det helt rigtige valg. Med den

viden i baghovedet skiftede holdningen til barerne, og med ét blev

de vurderet som ganske velsmagende – altså som sund mad

betragtet. 

Hele udviklingsarbejdet er mundet ud i en konkret målsætning

om at udvikle en enkeltmandsfeltration, der består af såvel en

basispakke til lejrlivet, henholdsvis sommer og vinter, som en

patruljepakke, der kan fungere som energikilde under patrulje og

anden dagsindsats. Rammerne er følgende:

1. Basispakke Sommer (Morgen, frokost og aften)

Basispakken skal soldaterne kunne leve af i lejren.

Sommerpakken er karakteriseret ved, at flere hovedretter egner

sig fint til kold fortæring. Samtidig er måltiderne mindre energitæt-

te. Fokus har været lagt på at definere rammerne for en ration,

der glider nemt ned, selvom høje temperaturer dæmper appetit-

ten.  

Tema Diætisten nr. 107 - 201012

De bagvedliggende konklusioner

Udviklingen af nye feltrationer tog fart, da interviews og analyser afslørede et udpræget behov for at revidere den eksisterende 

tilgang til kosten. På baggrund af det indledende arbejde kunne vi konkludere:

n at der forelå et udtalt behov for nye feltrationer, baseret på en basispakke dækkende morgen, frokost og aften, 

og en supplerende patruljepakke.

n at der forelå et udtalt behov for at lære soldaterne nye kostvaner, herunder bl.a. optimal timing af indtaget.

n at patruljepakken skulle bestå af letfordøjelige madvarer, som var mulige at medtage under operativ indsættelse.

n at der var masser af inspiration at hente i de andre landes feltrationer.

n at smag og indeholdte madvarer skulle tilpasses danske præferencer.



Næringssammensætning:

Cirka 3200 kcal

15-20 E% protein  

25-30 E% fedt

50-60 E% kulhydrat

Energien fordeler sig med ca. 30 pct. til morgenmad/formiddag,

35-40 pct. til frokost/eftermiddag og 30-35 pct. til aften.

Yderligere fokus er lagt på et højt indhold af kostfibre, omkring 35-

45 gram/dag. Samtidig er fedtkvaliteten optimeret hen imod en

stor andel af sunde umættede fedtsyrer fra planteolier, fede fisk og

nødder.

Typiske madvarer indeholdt i såvel sommer- som vinterrationen er

frysetørrede og ”våde” hovedretter, der til morgen overvejende

består af en form for grød, og til frokost/aften af retter, der i deres

indhold minder om et almindeligt måltid mad, fx kylling i sursød

sauce med ris eller et brødmåltid med pålæg.

Hertil kommer en stribe mindre bilag, som rugbrød, grove kiks,

diverse pålæg, inklusive fiskepålæg, nødder, tørret frugt, krydderier,

pulver til energidrik, kaffe, te, kakao og lidt sødt.

Hver enkelt ration er nøje sammensat, så den rammer den ønske-

de energifordeling og samtidig er varieret i smag og indhold. 

2. Basispakke Vinter (Morgen, frokost og aften)

Basispakken skal soldaterne kunne leve af i lejren. 

Vinterpakken er karakteriseret ved, at samtlige hovedretter primært

er tænkt til varm fortæring. Samtidig er måltiderne mere energirige

end i sommerversionen. Fokus har desuden været lagt på at defi-

nere rammerne for en ration, der leverer den nødvendige mængde

brændstof.  

Næringssammensætning

Cirka 3800 kcal

15-25 E% protein  

25-35 E% fedt

45-55 E% kulhydrat

Yderligere fokus er lagt på et højt indhold af kostfibre, omkring 35-

45 gram/dag. Samtidig er fedtkvaliteten optimeret hen imod en

stor andel af sunde umættede fedtsyrer fra planteolier, fede fisk og

nødder.

3. Patruljepakke

Patruljepakken kan benyttes som supplement i lejren. Det kan fx

være til at strække basispakken under kolde, energikrævende for-

hold eller i perioder med massiv fysisk indsats. Dens primære for-

Tema 13Diætisten nr. 107 - 2010

Det kan kun gå fremad: Sådan så feltrationen ud i 1990

En feltration skulle række i 24 timer og bestod 
af 4 kasser med mad: 
F1, F2, F3 og F4. 

F1: 
Middagsretter - 15 typer middagsretter - alle på dåse:
1. Indisk karrygryde
2. Gule ærter med svinekød
3. Wienergryde
4. Gartnergryde
5. Gullash med gulerødder
6. Skipperlabskovs
7. Hakkebøffer i brun sauce
8. Forloren skildpadde
9. Hønsefrikassé
10. Millionbøf
11. Frikadeller i brun sauce
12. Høns i karrysauce
13. Svinekød i paprikasauce
14. Kalvefrikassé
15. Beuf Stroganoff
Hver portion vejer omtrent 545 g

Derudover var der i F1:
n 1 dåse leverpostej eller rognguf (125 g)
n 6 skiver spegepølse eller landpølse (60 g)
n 2 poser pulver til chokoladedrik 

(2x25 g – i alt 3 dl færdig drik)
n 1 pose frysetørret kaffe (til i alt 1,5 dl kaffe)
n 1 thepose (til i alt 3 dl te)
n 2 stykker sukker (6 g)

F2: 
n 5 grovkiks (47 g)
n 1 dåse makrel i tomat (125 g)
n 2 bægre smelteost med camembert (40 g)
n 1 bæger abrikosmarmelade (25 g)
n 1 bæger solbærmarmelade (25 g)
n 1 pose pulver til tomatsuppe (10 g – giver i alt 2 dl suppe)
n 1 pose pulver til kartoffelmos (giver 300 g kartoffelmos)
n 1 plade mælkechokolade (50 g)
n 1 plade mørk chokolade (50 g)
n 2 breve salt (4 g)
n 1 brev peber (2 g)
F3:
1 tube plantemargarine (50 g)
F4:
10 skiver fuldkornsrugbrød (400 g)



Motion på recept

Siden 2002 har man kørt projekter under navnet Motion på Recept (MpR), og nu har Sundhedsstyrelsen udsendt en rapport, ”Resultatopsamling af Motion på Recept
i Danmark”, der foretager en evaluering af projekterne. Men herudover indeholder rapporten også idéer til organisering af fremtidige tilbud og forløb. Endelig diskute-
res det økonomiske aspekt ved afviklingen af MpR-projekter.

Inspirationen til MpR stammer bl.a. fra Sverige, Norge, New Zealand og England hvor man har arbejdet med lignende indsatser for grupper af personer med øget risi-
ko for livsstilsrelaterede sygdomme. I 2002 nedsatte Sundhedsstyrelsen så en arbejdsgruppe, der skulle belyse den videnskabelige baggrund for fysisk aktivitet som
forebyggelse og behandling. Resultatet af arbejdet var bl.a. de to publikationer: ”Fysisk aktivitet – håndbog om forebyggelse og behandling” (2003) og ”Motion på
recept – en litteraturgennemgang med fokus på effekter og organisering” (2004). 
I denne periode gennemførte en række amter og enkelte kommuner desuden projekter under fællesbetegnelsen MpR – men med lokale variationer. De fleste af disse
tidlige MpR-projekter blev etableret på projektbasis og ikke som egentlige driftsindsatser. Efter strukturreformen 2007 afsluttedes mange af de amtslige MpR-projek-
ter, mens enkelte kommuner har videreført dem. I hovedparten af kommunerne er der i dag ikke tilbud om MpR. I en rapport fra KL anslås det, at omkring 30 af de
nuværende 98 kommuner i 2008 havde et tilbud om MpR eller lignende indsatser 

Hvis man er lidt i tvivl om hvad MpR er helt præcist, findes der i rapporten en definition på Motion på Recept, der lyder således: ”MpR er et individorienteret, struktu-
reret trænings- og vejledningsforløb i kommunalt regi, som ydes efter henvisning fra den alment praktiserende læge. MpR er rettet mod fysisk inaktive borgere med
eller i risiko for livsstilsrelaterede sygdomme.”

Rapporten er beregnet til sundhedsfagligt personale i kommunerne og personer med ansvar for planlægning og implementering af tiltag for den patientrettede fore-
byggelse. Den kan også have interesse for alment praktiserende læger og sundhedsfagligt personale i regionerne samt sundhedsfaglige organisationer, der arbejder
med patientrettet forebyggelse.

Find rapporten på: http://www.sundhedsstyrelsen.dk/publ/div/Metodekataloget/MOTION_RECEPT.PDF
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mål er dog at give energi under feltindsats.  

Modsat basispakkerne indeholder patruljepakken udelukkende

emner, der er lige til at spise. Opvarmning er ikke en forudsæt-

ning for fortæring. For at dække de energetiske behov under 8-12

timers rolig eller 3-5 timers intensiv indsats, leverer rationen ca.

1300 kcal. Indeholdte produkter er blandt andet:

1. Energibarer af madbartypen. Det har været et afgørende krite-

rium, at madbarerne har et relativt højt indhold af fedt og protein,

og samtidig indeholder immunforsvarsstyrkende antioxidanter.

Dette sikres ved, at barerne primært beror på naturlige ingredien-

ser, som tørret frugt og nødder. 

2. Energigeler, der giver højoktant brændstof og motiverer til at

drikke. Samtidig glider de let ned, selv hvis appetitten er begræn-

set. En gel indeholder 20-25 gram sukker. 

3. Energipulver til at blande i flasker. Fordelen er, at det motiverer

til øget væskeindtag. Pulveret er mineralberiget for at erstatte sved-

tabet og kommer i små breve på 15-20 gram, der passer med en

almindelig 500 ml flaske vand. Sukkerkoncentration er relativt lav,

mens mineralindholdet så vidt muligt bør være isotonisk.

4. En proteinbar eller drik med afbalanceret forhold mellem pro-

tein og kulhydrat, der effektivt understøtter kroppen i dens fysisk

hårde virke. 

Konklusion 

Med afsæt i de ovenstående betragtninger og anbefalinger er det

lykkedes at sammensætte en moderne feltration, der optimerer

forholdene for de dele af Forsvarets personale, som er sendt ud til

isolerede forposter. Diverse afprøvninger har bekræftet, at

Danmark er rykket helt i front, når det kommer til at levere en

ernæringsmæssigt optimeret pakke, der samtidig opfylder de nød-

vendige krav til holdbarhed, pris, levering m.m., som også er en

del af det at have en egen national forsyning etableret. 

kreutzer@running26.dk

Martin Kreutzer har de seneste 15 år arbejdet med vejledning af

idrætsudøvere på alle niveauer. Herudover har han i en årrække fun-

geret som ernæringskonsulent ved Institut for Human Ernæring,

Københavns Universitet. Aktuelt er han på orlov fra instituttet for at

hellige sig sit eget firma, DISCRETIO.dk, i hvis regi, vejledning af

enkeltpersoner og grupper i præstationsfremmende kostvaner, er en

af hovedpillerne. Læs mere på www.discretio.dk. 
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Siriuspatruljen er et godt eksempel på bladets tema om

kost og motion under ekstreme betingelser. Patruljerne i

Sirius udføres under ekstreme kuldegrader, og der skal bru-

ges meget energi på bare én dagsmarch i uvejsomt terræn.

Vi ringede til Torben Bruus, som er tidligere leder af

Siriuspatruljen, for at spørge, hvordan patruljedeltagerne

får energibehovet dækket, og hvad der spises under de lan-

ge ture langs den østgrønlandske kyst. 

Til forskel fra feltrationerne i det danske militær bygger

kosten i Siriuspatruljen på erfaring.

Baggrund

Siriuspatruljen har rødder tilbage til tiden omkring 2. verdenskrig,

hvor der var brug for at sikre den grønlandske østkyst. Dels mod

okkupation, som Norge havde forsøgt i 1930’erne, og dels for at

beskytte de allierede vejrstationer, der havde stor betydning for

kampen om herredømmet over Nordatlanten. Oprindelig bestod

patruljen af danske fangstfolk, der i forvejen boede i området, men

senere gik man over til militært uddannet personale. I vore dage

har Siriuspatruljen til opgave at hævde den danske suverænitet i

området, og herunder at hjælpe de mange ekspeditioner, der fore-

tages i området.

Udover en række ture rundt i området om sommeren foretager

Siriuspatruljen to længerevarende patruljeringer; én fra oktober til

december, og én i forårsperioden. Turene foretages på slæde med

dagsmarcher på omkring 25 km om efteråret og knap det dobbel-

te om foråret. Hundeslæden er dog reserveret til oppakning, så

Af Søren Jensen, cand. mag. i historie og musik, suppleringsfag i retorik, kommunikation og formidling
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Pemmikan og havregryn
Interview med Torben Bruus, tidligere leder af Siriuspatruljen



Hvad er vigtigst: Motion eller kost?

Med udgangspunkt i en norsk undersøgelse har Ing.dk foretaget en rundspørge blandt danske forskere om forholdet mellem motion og kost. Den norske undersøgelse, fore-
taget af det norske Ernæringsråd, konkluderer nemlig, at dokumentationen for, at motion giver et godt helbred, er langt bedre end dokumentationen for fordelene ved at
spise sundt. 

Denne opfattelse støttes af professor, overlæge Bjørn Richelsen, Aarhus Universitet, tidligere formand for det danske Motions- og Ernæringsråd , der uddyber: ”Omkring
livsstil og sundhed er nummer et at være fysisk aktiv. Nummer to er at holde energibalancen. Man kan også sige det sådan, at man kan tillade sig at være lidt mere lad på
kostområdet, hvis man er fysisk aktiv.”  Og sagen sættes på spidsen af Karsten Froberg, leder af Center for Forskning i Børns Sundhed under Syddansk Universitets Institut
for Idræt og Biomekanik, med bemærkningen: ”God kondition er den allerbedste markør for, om folk er sunde og raske. Så er det i øvrigt ligegyldigt, hvad de spiser.”

Læs mere og deltag med din viden i debatten på: 
http://ing.dk/artikel/109244-motion-er-selv-den-sundeste-diaet-klart-overlegen
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mandskabet må gå ved siden af! Nætterne tilbringes enkelte ste-

der i hytter, men ellers i telt, og man skal være godt klædt på, for

Østgrønland er et koldt sted, hvor temperaturen, ifølge Torben

Bruus, kan gå helt ned til minus 60 grader om vinteren.

Måltiderne bygger på erfaring og de givne betingelser 

Men hvordan er kosten på disse anstrengende rejser? Og hvordan

kan man opbevare og tilberede mad under disse betingelser? Det

spurgte vi Torben Bruus om: ”Kosten er simpelthen sammensat

ud fra erfaring. Den bygger på, at maden skal kunne holde sig i

lang tid i depoterne, der bliver lagt ud om sommeren til både

hunde og folk. Men depoterne kan godt være ni eller ti år gamle,

så den deponerede mad skal have lang holdbarhed. Herudover

skal maden være næringsrig, så man kan fungere og opretholde

et højt aktivitetsniveau. Når man planlægger en rejse på ti dage

fra en hytte til det næste depot, så provianterer man til 15 dage,

dvs. de ti dage der skal køres, og så fem ekstra dage. Det er nød-

vendigt med ekstra proviant, hvis det bliver dårligt vejr, eller der er

åbent vand, så man bliver nødt til at finde en anden rute.      

Morgenmaden er primært lagt an på en god portion havregryn,

der bliver blandet med tørmælk og vand. Og oven på det lægger

man så en plade chokolade. Herefter klargør man to termokander

til resten af dagen. I kanderne blander man det, vi kender som

sportsdrik sammen med te, og så har man det, plus ren chokola-

de. Dette er faktisk, hvad folkene på patruljen spiser i løbet af

dagen.

Til aften, når man har slået teltet op, får man frysetørret kød af en

slags og nogle grøntsager, som man koger op. Herudover koger

man også pose-ris, hvor man beregner mindst to poser pr. per-

son. I risene blandes pemmikan, som oprindeligt kommer fra

indianerne i Alaska. Det er en blanding, af bl.a. oksefedt, og i

øvrigt den samme blanding, som hundene får. Man har også

pemmikan med til fire nøddage på slæden, så hvis alt andet mad

er brugt op, har man stadig pemmikanen at klare sig igennem

med.

Hundene spiser også meget. De får 250 g ren svinefedt pr. dag,

et par tørfisk og pemmikan. Patruljedeltagerne spiser også tørfisk.

Man kan sagtens koge et par tørfisk op, hvilket smager ganske

udmærket.

Selvom området er udnævnt til nationalpark, har Siriuspatruljen

lov til at nedlægge vildt, og det kan man supplere maden med.

Men patruljen vender altid tilbage til standarddepotet, for det lig-

ger så dybt i en, at det, man får der, altså den daglige rutine, det

er det, der bærer én igennem dagen. Det andet er kun en slags

krydderi. Vitaminer klares med en almindelig vitaminpille, som vi

har med hjemmefra”. 
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Pemmikan, (af cree pimihkān), er en konserveret kødblan-

ding, som oprindeligt blev anvendt af indianere i Nordamerika.

Den fremstilles af tørret, fintmalet kød blandet med smeltet

fedt og marv. Hertil tilsættes bær eller anden frugtmasse, som

giver produktet en god smag og konsistens. Pemmikan er

næringsrigt og langtidsholdbart og derfor velegnet til proviant

på lange rejser.



På spørgsmålet om, hvem der har ansvaret for tilrettelæggelsen af

kosten, siger Torben Bruus:

”Vi har en veterinær dyrlæge og stabslægen for søværnet tilknyt-

tet. Kosten er primært bygget op gennem mange års erfaring, i

sådanne områder og under sådanne strabadser. Og det er der

ikke blevet lavet om på. Erfaringerne viser, at man kan overleve og

fungere på denne kost, der i høj grad er baseret på holdbarhed

og energitæthed. De fleste klarer sig fint igennem deres ophold

med denne kost. De får god motion og noget at spise, og sund-

hedstilstanden er god. Der er stort set ikke nogen der bliver syge

deroppe", slutter Torben Bruus.

Noget tyder på, at patrulje med SIRIUS er en oplevelse udover det

sædvanlige. Når man vender hjem, efter 26 måneder på verdens

mest øde tjenestested, har man en god ballast for resten af livet

og åbenbart også sundheden i behold, trods en kost, som ligger

langt fra de 8 kostråd.

Sorenblichersvej15@hotmail.com

tcbruus@hotmail.com
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Fakta om Sirius-patruljens arbejdsbetingelser

Slædepatruljen har hovedbase i Daneborg, dvs. 7418N 2014W på sydsiden af Wollaston Forland i Nordøstgrønland.

Grønland er verdens største ø med et areal på 2,2 millioner km2, og er dermed ca. 50 gange større end Danmark.

Fra det sydlige punkt ”Kap Farvel” til det nordligste punkt ”Kap Morris Jessup” er der ca. 2.650 km, hvilket svarer til afstanden mellem

Skagen og det sydlige Sahara.

Det meste af Grønland er dækket af indlandsis, og kun ca. 350.000 km2 er isfrit i sommermånederne.

Grønland har polarklima, men på grund af øens store udstrækning er der meget store temperaturforskelle, ligesom klimaet også er meget

afvekslende.

I Nord- og Nordøstgrønland er klimaet højarktisk, dvs. med temperaturer under minus 50 grader og med årlig gennemsnitstemperatur på

under minus 10 grader.

Tjenesten ved patruljen er to-årig og ferie afholdes først ved hjemkomst til Danmark.

Patruljemedlemmerne er på patrulje ca. otte måneder om året, enten med slæde, kutter eller fly. Tjenesten strækker sig over hele døgnet

i alle ugens dage. Patruljelivet er psykisk og fysisk krævende, og de mange forskelligartede opgaver bevirker, at den enkelte må yde sin

indsats uanset ugedag og klokkeslæt.

Alle forsyninger - ca. 300 tons samt 180.000 liter olie - kommer med det årlige forsyningsskib. Forsyningsskibet kommer primo august,

ankrer op 500 m fra land og tømmes på 3 døgn. Bortset fra olien, der kommer i land via slange, skal alt færges ind på pramme fra skib

til slæbested.





Det er en udbredt opfattelse, at vægttab blandt overvægtige

personer forlænger livet. Men mange undersøgelser har vist,

at raske overvægtige, der taber sig, lever færre år end dem,

der holder den samme grad af overvægt. Den kortere leve-

tid, der ses ved vægttab kan skyldes mange faktorer, her-

iblandt en konsekvens af fysisk inaktivitet. Derfor er fysisk

aktivitet særlig vigtigt for overvægtige, som ønsker at tabe

sig.

Overvægtige lever længere, hvis de holder vægten

Overvægt er sundhedsskadeligt, da der er risiko for forhøjet blod-

tryk, højt total kolesterol, men lavt HDL kolesterol, højt niveau af

triglycerider og insulinresistens,

samt på lang sigt øget sygelig-

hed og dødelighed af

bl.a. diabetes, hjerte-

sygdom og kræft. 

Antallet af overvægtige er efterhånden større end antallet af nor-

malvægtige, såvel i verden som i Danmark (1,2), og mange men-

nesker forsøger at tabe sig. Befolkningsstudier har fundet, at

vægttab forbedrer blodtryk, lipidprofil og insulinregulering, og der-

for ville det være logisk, hvis overvægtige og især svært overvægti-

ge levede længere tid, hvis de tabte sig. Men en del forskning har

vist, at raske overvægtige, der taber sig, lever færre år end dem,

der holder den samme grad af overvægt (3,4). Med raske over-

vægtige menes personer, der hverken har eller har haft diabetes,

hjertesygdom, kræft eller andre kroniske sygdomme. 

Styr vægttabet med fysisk aktivitet

Fysisk aktivitet har betydning for kroppens dimensioner – det

være sig både mængden af muskler og fedt, men også fedtforde-

lingen og typen af fedt (5,6). Fysisk aktivitet har væsentlig betyd-

ning for kroppens funktioner, og kan være med til at forebygge

sygdomme eller mindske risikoen for, at en sygdom udvikles eller

forværres. Enkelte studier har vist, at fysisk aktivitet blandt raske

overvægtige kan mindske risikoen for tidlig død som følge af vægt-

tab. Dog er dødeligheden stadig højere blandt aktive overvægtige,

der taber sig, end blandt aktive overvægtige, som holder den

samme grad af overvægt (7,8). Disse undersøgelser indikerer alt-

så, at den kortere levetid, der ses ved vægttab, til en vis grad kan

forebygges ved at være fysisk aktiv (7,8). Hvis man er fysisk aktiv,

under og efter et vægttab, taber man formentlig mindre muskel-

masse og mere taljeomkreds, end hvis man havde været fysisk

inaktiv. 

Taljeomkredsen måler primært fedtet omkring maven, som består

af fedt, der sidder lige under huden (det subcutane fedt, som vi

kan tage fat i), samt fedt, der ligger mellem organerne inde i bug-

hulen (det intra-abdominale fedt). 

Nyere studier tyder på, at man i starten af et vægttab og ved et

moderat vægttab taber mere af det intra-abdominale fedt end af

andre typer af fedt og muskelmasse (9,10). Det er netop det intra-

abdominale fedt, som er mistænkt for at øge risikoen for sygdom

og tidlig død. Det intra-abdomiale fedt frigiver frie fede syrer

og andre skadelige stoffer direkte til leveren, som derved

bliver belastet. De frie fede syrer øger insulinresistensen i

musklerne og hæmmer insulinsekretionen fra bugspytkirt-

Af Jane Nautrup Østergaard, Post doc, PhD, MSc Public Health, Kardiologisk afdeling, Aalborg Hospital, Aarhus Universitetshospital, Aalborg & Afdeling
for Epidemiologi, Institut for Folkesundhed, Aarhus Universitet. Tina Landsvig Berentzen, PhD Studerende, MSc Public Health, Institut for
Sygdomsforebyggelse, Region Hovedstaden, Københavns Universitetshospitaler, Center for Sundhed og Samfund
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Fysisk træning har positiv effekt på demens

En ny undersøgelse fra Sundhedsstyrelsen belyser effekten af ikke-medicinske indsatser til personer med og uden demens.
I undersøgelsen kommenteres to såkaldte MTV-rapporter; en canadisk og en svensk rapport, der begge belyser en bred vifte af demensindsatser, herunder fysisk træning,
kognitiv træning, adfærdsterapi, lys-, musik- og danseterapi til personer med og uden demens. Endvidere diskuteres emner som: træning af specifikke kognitive funktioner
som hukommelse og indlæring, uddannelse af professionelle omsorgsgivere på området, samt behovet for et koordineret samarbejde mellem kommuner, regioner, stat og
forskningsinstitutioner. 

Læs mere på:
http://www.sst.dk/Planlaegning%20og%20kvalitet/Medicinsk%20Teknologivurdering%20MTV/MTV-publikationer%20-%20alfabetisk/Demens%20Ikke%20famakologi-
ske%20interventioner.aspx

Fysisk trænings positive effekt på demens kan man også læse mere om på
http://www.folkesundhed.dk/page271.aspx?recordid271=1482&q=fysisk%20tr%C3%A6ning%20og%20demens
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len. Fysisk aktivitet i sig selv bevirker også en større omsætning af

de frie fede syrer. Ved fedme, specielt intra-abdominal fedme, ses

også en øget fedtaflejring i muskler og lever, hvilket er tæt korrele-

ret til graden af insulinresistens. Derudover udskiller fedtvævet en

række forskellige signalstoffer (adipokiner), som blandt andet har

stor betydning for kroppens metabolisme og dermed udvikling af

en lang række sygdomme, fx diabetes. Det tyder på, at fedtet på

lår og hofter udskiller gavnlige adipokiner, hvorimod mavefedtet,

især det intra-abdominale, udskiller skadelige adipokiner, der har

betydning for udviklingen af bl.a. diabetes. Hvorvidt reduktion af

det intra-abdominale fedt er livsforlængende, er ikke belyst i 

litteraturen (4), hvorimod vægttab generelt, som nævnt i mange

studier, har vist øget dødelighed. Endelig reducerer fysisk aktivitet

også risikoen for vægtøgning, både før og efter et vægttab. 

Hvis man allerede er blevet overvægtig og ønsker at tabe sig, er

det vigtigt at huske: vær fysisk aktiv.

jnos@soci.au.dk

tb@imp.regionh.dk
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Livsstilsintervention i behandling 
af ekstrem fedme

Livsstilsintervention i behandling af ekstrem fedme er 

kompleks. Motion, motivation til motion og motion i 

motivationsarbejdet kan være nøgleordene for arbejdet 

med ekstremt overvægtige med BMI 40-85. 

Kort om motivation

Ingen mennesker er umotiverede, heller ikke den ekstremt over-

vægtige, men der kan være meget ambivalente følelser i forhold til

livsstilsændringer. Motivationen til at blive siddende i sofaen foran

tv med sin yndlingsspise indenfor rækkevidde kan være stor. Det

er jo velkendt, trygt, lunt, og der er ingen ubehagelige følelser eller

signaler fra kroppen, såsom hjertebanken, åndenød, sved på pan-

den, og folk, der glor eller lignende. 

For at komme op af sofaen kræves der noget desperationsmotiva-

tion (væk fra) eller inspirationsmotivation (hen imod) eller en kom-

bination. Der kræves også en vej (en metode), et håb og en tro

på, at det kan lykkes. Hvis ikke, kan personen lige så vel resigne-

re og synke dybere ned i sofaen.

De fleste ekstremt overvægtige (elever), der kommer på Familie -

højskolen Skærgården er drevet af desperationsmotivation, fx syg-

domsfrygt. Denne type motivation holder desværre kun, så længe

personen risikerer at blive ramt af ”pisken”. Disse betragtninger

om motivation indgår også i planlægningen og undervisningen i

fysisk aktiviteter.

Formålet med den fysiske aktivitet 

At skabe de fornødne forudsætninger for læring handler for nogle

elevers vedkommende om at få skabt et funktionsniveau samt

fysisk overskud, så de kan klare at modtage undervisning. 

En hel del lider af søvn-apnø, nogle er i behandling, mens andre

påvirkes til at få det undersøgt. Ofte sker der dog en drastisk bed-

ring i løbet af de første to-tre uger, da nogle af de elever med

størst BMI ofte taber 10-12 kg.

På Familiehøjskolen har der været en del elever, hvor den fysiske

træning på det nærmeste bestod i overhovedet at kunne komme

til at gå igen. Nogle kan knapt gå 200 m inden første hvil. Det før-

ste træningsmål for disse elever er at kunne gå rundt om skolens

sø på ca. 600 m. Der er placeret hele seks muligheder for at kun-

ne sidde ned, således at eleven altid kan gå lidt længere uden at

være nervøs for ikke at kunne få et hvil. Det fascinerende er, hvor

hurtigt en elev kan forøge sin gangdistance og dermed funktions-

niveau. Et eksempel er en handicappet elev, der havde fået stillet

en minicrosser med tilhørende stor invalidebil til rådighed, som

han bl.a. brugte på arbejde. I løbet af to uger med gang hver dag

og et vægttab på ni kg kunne han med pauser gå tre gange rundt

om søen på 600 m, i alt 1,8 km.

Fysisk aktivitet virker som stress- og depressionsdæmper, bl.a.

ved at påvirke niveauer for kortisol, serotonin, dopamin samt

Brain Derived Neutropic Factor på forskellig måde. Da en del af

eleverne er eller har været ramt af depression, er der også af

Af Klaus Lundberg Olsen, leder af Familiehøjskolen Skærgårdens livsstilslinje samt supervisor for Dansk Firmaidræts livsstilsklubber
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mentale årsager god grund til at fokusere på at vænne eleven til

daglig motion. Særligt at opfordre til udendørs motion i vinterhalv-

året, hvilket vil mindske risikoen for vintertristhed.

Daglig motion vil også være en god markør til at minde den over-

vægtige om, at vedkommende har skiftet ny livsstil.

Motion og coaching: 

Walk and talk for elever, der er meget lukkede 

Her kan de have lettere ved at tale åbent om følelser, da der fx

ingen direkte øjenkontakt er. Der sker formentlig også noget ved

selve det at bevæge sig sammen, hvor der kan opstå en tryghed

og fortrolighed, så selv meget lukkede personer åbner sig. 

Højskolen ligger i et naturskønt område med sø og skov, så natu-

ren bliver i høj grad inddraget i de fysiske aktiviteter. Vi har egen

badesø, kanoer og cykler, der inddrages i undervisningen for at

vise, at motion ikke bare skal være en trist pligt, men også ople-

velser og glæde. 

For at styrke psyken er det en god idé at kunne finde metaforer

på livet. Fx når der cykles i modvind, og det hele føles hårdt, kan

det ses som en metafor på livet. Herved opnår eleven en accept

af, at der i den enkeltes liv vil komme svære perioder, men også

gode perioder med rygvind. 

Nogle elever har problemer med svær nervøsitet i forbindelse med

motion. Typisk begynder symptomerne, når eleven kan mærke

kroppens signaler (høj puls, hjertebanken). Allerede ved en puls

omkring 120-130 begynder de at blive nervøse, selv om en del af

dem, overraskende nok, tidligere har dyrket en del sport. En

effektiv metode til at minimere symptomerne er selvtillidstræning

og afledning. Fx ved at cykle ved siden af eleven og fjerne

opmærksomheden fra kroppens signaler ved at stille åbne spørgs-

mål, så eleven er nødt til at tænke på andet end sin krop. Ind

imellem kommenterer jeg på elevens åndedræt, at ”nu kan jeg

høre, at din puls er på dette niveau”, og ”det er helt naturligt, at

du nu mærker at hjertet arbejder, du får varmen, sveder” etc.

Derefter vendes fokus væk fra personen ved igen at bruge åbne

spørgsmål. Bagefter taler vi selvfølgelig også om, hvad eleven

oplevede. 

Nogle elever kan sætte sig ud over nervøsiteten, hvis de bliver til-

strækkeligt optaget af en udfordrende aktivitet, eller hvis den

sociale forpligtelse på fx et hockeyhold er så stærk, at den uheldi-

ge fokus på kroppens signaler fjernes. 

Hvor meget motion kan den overvægtige klare?

Dette kan ikke besvares entydigt eller ud fra et givent BMI eller

vægt. Vægten spiller ind i nogen grad og ved nogle motionsformer

mere end andre. Det er mere afgørende, hvor fysisk aktive de har

været tidligere i livet og særligt, hvor fysisk aktive de har været i

perioden op til de ankommer. Eksempelvis en elev med en vægt

på 244 kg, der næsten ikke har rørt sig i seks år og stort set ikke

kunne gå, da han kom. Han blev udstyret med en skridttæller, og

i begyndelsen var målet at komme over 1.500 skridt om dagen.

Næste skridt var så stolegymnastik (motion med elastikker sid-

dende på stole), senere step og forskellige boldspil. Et år efter sin

ankomst har han nu fejret en masse sejre udover et vægttab på

ca. 70 kg: Været i Vesterhavet at bade for første gang i 18 år, cyk-

let 55 km på en dag, træner i svømmehal og motionscenter.

Andre elever i samme vægtklasse begynder på et betydeligt høje-
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Artiklens forfatter har selv tidligere været ekstremt fed med et BMI på 75,6 og en
vægt på 245 kg i 1998 og har via livsstilsændringer fastholdt et vægttab på 140-
150 kg siden 1998. Han har siden efteråret 2002 arbejdet med vejledning af over-
vægtige indenfor kost, motion og motivation.

"Værktøjskassen":
Gode redskaber til at bevidstgøre samt motivere eleverne til
fysisk aktivitet: Cykelcomputer, pulsur, elcykel med lav opstig-
ningshøjde og skridttæller.



Bliv meget klogere på fysisk aktivitet

I Sundhedsstyrelsens FYSISK AKTIVITET – håndbog om forebyggelse og behandling, 2003, er der bl.a. råd og kontraindikationer for motion ved fx adipositas og hyperten-
sion. Ved adipositas skal der tages højde for konkurrerende lidelser, bl.a iskæmisk hjertesygdom, hvor der skal afstås fra de korte intensive arbejdsintensiteter (Borg skala
15-16)). Ved hypertension udføres styrketræning kun med lette med vægte og med lav kontraktionshastighed. Er blodtrykket > 180/105 må der først indledes farmakologisk
behandling, inden regelmæssig fysisk aktivitet påbegyndes.

Publikationen kan hentes og bestilles på www.sst.dk/publikationer

LÆS 
OGSÅ

re fysisk niveau.  Når eleverne får daglig træning, kan den fysiske

formåen flyttes meget hurtigt. På en diplomdagstur (hvor det gæl-

der om at komme så langt som muligt) ved afslutningen af et 12

ugers ophold er det normalt, at de elever, der vandrer længst, når

op mellem 25 og 35 km. Det vil typisk være elever med BMI 40-

50. Hvad angår cykling kan det være fra 70 km og op til 165 km. 

De personlige sejre på idrætsområdet gør det lettere for eleven at

turde sætte sig mål for tilværelsen, hvilket ellers kan være svært

efter i mange år at have haft nederlag på vægttabsområdet. Og

skadesrisikoen er egentlig forbavsende lille. De fleste sker i forbin-

delse med boldspil, og er fibersprængninger, forstuvninger eller

ledsmerter fra knæ, fødder, ankler eller ryg. 

Det er glæden, der driver værket på langt sigt, også når det gæl-

der motion. Glæden ved at mærke friheden og det overskud, der

kommer af fysisk aktivitet, ved at overskride nye grænser, hvilket

giver øget selvtillid, glæden ved at kunne følges med andre uden

at føle sig til besvær, ved ikke længere at vække opsigt ved at

puste og svede. Det giver tro og et håb om, at det kan lykkes at få

et nyt liv. Eller sagt med dette motto: "Per aspera ad astra" (via

trængsler til stjernerne).

info@etnytliv.dk

Familiehøjskolen Skærgården er oprettet i 1972 med

det hovedformål at give unge, enlige forældre en

mulighed for at komme på højskole. Højskolen har

derfor egen daginstitution og lille skole op til 6. klasse,

og af samme årsag er alle 56 værelser meget store. 

Frem til år 2000 har skolen været fyldt med enlige for-

ældre og mange børn. Siden har tilgangen af familier

været dalende og højskolen har i stigende grad foku-

seret på livsstilsområdet, således at ca. 80 pct. af ele-

verne er uden børn, og 90 pct. af højskoleeleverne

har et behov og et ønske om at reducere vægten. 

Højskolens vision er stadig at være en højskole for

familier, men samtidig sætte fokus på at øge indtaget

af elever, der vil omlægge deres livsstil. Højskolen har

løbende optag af elever, men 4 gange om året er der

start af lange kurser af 12 ugers varighed.

Elevsammensætningen er meget bred: Fra 18 og op

til 70 år, flertallet er fra Danmark, men der er også

elever fra Færøerne og Norge.

Højskolens undervisning i fysisk aktivitet varetages i

høj grad af lærere uddannet og/eller med stor erfaring

i idræt, samt Klaus Olsen, der også vejleder i specielle

hensyn ved træning af svært overvægtige. I de fleste

idrætstimer er der 2 lærere tilknyttet og undervisnin-

gen tilrettelægges, så der i videst muligt omfang tages

hensyn til elevsammensætningen og deres fysiske for-

måen.

Mere information kan findes på www.familiehojskolen.dk eller
www.etlettereliv.dk 
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”Sundere mad i idrætshaller” er et sundhedsfremmende

projekt i Silkeborg Kommune, der startede i maj 2009, og i

juni 2010 udkom så evalueringsrapporten. Projektets

udgangspunkt er vores spisevaner i det offentlige rum, og

ikke mindst det paradoksale i, at idrætshallernes cafeterier,

hvor idrætsudøvere og ikke mindst børn og unge færdes, er

blandt udbyderne af usund kost.

Projektets mål er at nedbringe salget af 

fedt- og sukkerholdige produkter til børn og

unge i kommunens idrætshaller. Som navnet,

”Sundere Mad i Idrætshaller”, antyder, har

man ønsket at give cafeteriabrugerne mulig-

heden for sundere alternativer, men uden at

omlægge cafeteriets sortiment radikalt.

Tankegangen er ”små skridt til forandring”,

for at cafeterier, brugere og grossister kan 

følge med. 

Fra begyndelsen blev der nedsat en styregruppe med en 

kommunal projektansvarlig, en ekstern projektkoordinator og en

repræsentant fra de tre modelcafeterier. Der har løbende været

dialog i styregruppen, og projektkoordinatoren har ydet ernærings-

faglig ekspertise og sparring med modelcafeterierne i projektperio-

den, hvilket har været af afgørende værdi for projektet. Der er

leveret en kompetent indgangsvinkel til undervisning, vejledning

samt sparring med modelcafeterierne om sundere alternative pro-

dukter. Ligeledes har den ernæringsfaglige vurdering lettet søgnin-

gen efter nye og sundere produkter til modelcafeterierne. 

Indledende overvejelser

Der er mange overvejelser ved et sådant projekt, fx idrætshaller-

nes beliggenhed, størrelse, ejerforhold og kundegrundlag.

Ligeledes personalet i cafeterierne, grossistleddet og ikke mindst,

hvilke nye produkter der skal lanceres. 

Cafeterierne i de tre modelcafeteriaer er nemlig forskellige på

mange områder. Ejerforholdet rækker fra kommunal til selvejende,

beliggenheden fra landsby til midt i Silkeborg, idrætsfaciliteter fra

én til flere haller samt evt. svømmehal. Kundegrundlaget differen-

tierer sig fra daglige motionister og skoleelever til deltagere på de

store aften/weekendstævner.

Mht. personalet kan salgsfremmende metoder som prisdifferentie-

ring, disk salg, sunde menuer og imødekommenhed i cafeteriet

medvirke til stigende interesse for nye tiltag. Og de cafeteria -

ansvarlige kan motiveres ved at høre positive og realistiske

 erfaringer. 

Grossistleddet skal også tænkes med. Fra et tidligere projekt

”Move´n eat” af Kræftens Bekæmpelse m.fl., er der fx udarbejdet

en række alternative sundere produkter til de traditionelle, der

allerede findes i cafeterierne. Eksempelvis ”Pizzabolle” kontra

”Cowboy toast” og ”Chicken Dog” kontra ”Haps Dog”. Men hvor

er produkterne? Grossisterne har dem ikke, og der reklameres

ikke direkte til idrætshallerne med de sundere alternativer. Der er

ingen synlighed.

Erfaringer med de nye produkter

Formålet med projektet har været at nedbringe salget af fedt- og

sukkerholdige produkter, og her har der været flest positive resul-

tater på fedtområdet. Brugerne kan nu købe en pølse af højere

ernæringsmæssig kvalitet (hvor man dog har undladt at oplyse om

Af Heidi Simonsen, projektkonsulent, Professionsbachelor i Ernæring og Fysisk Aktivitet
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mindre fedtindhold) og så vælge et groft pølsebrød til. Det har her

vist sig, at groft brød sælger virkelig godt. Ligeledes de fedtfattige-

re ovn-pommes frites. Sandwich er kendt blandt brugerne, og kil-

devand sælger også rigtig godt. Salatbaren er uundværlig til større

arrangementer, og salget af frugt og grønt går godt i alle cafeterier-

ne. Fedtsalget kan altså reduceres ved brug af fx ovn- pommes

frites, diverse fedtreducerede produkter og andre sundere alterna-

tiver. 

Det er mere kompliceret at forhindre købet af sukkerholdige pro-

dukter i idrætshallerne. Brugerne er vanedyr, og de køber produk-

ter, de kender i forvejen. Derfor har vi måttet sande, at smoothies

ikke kan erstatte eller konkurrere med sodavand. En lille spørge-

skemaundersøgelse blandt modelcafeteriernes brugere viser i

øvrigt tydeligt, at børn og unge er den målgruppe, som køber

mest slik. Det er i den forbindelse klart, at cafeterierne ikke alene

kan nedbringe eller forhindre salget – vaner og hjemmeopdragel-

se har også stor betydning for købsvanerne. 

Afprøvning af produkter, koncepter og arbejdsgange har ikke

været altomfattende, men de ”små skridt” har givet det enkelte

cafeteria indsigt i, hvilke nye, fremadrettede tiltag, der bærer frugt.

Når der er positive oplevelser, giver det forhåbentlig motivation til

at tage et nyt lille skridt og derefter endnu et skridt osv. 

Evaluering

I juni blev projektet præsenteret på en formidlingskonference for

interessenter, primært lokale, men også deltagere fra bl.a. Alt om

kosts rejsehold, halinspektørforeningen, DGI og flere kommunale

repræsentanter fra Sundheds-, Kultur- og Fritidsafdelinger. Der var

generelt en positiv holdning til sagen og stor enighed om, at det er

en fælles proces at etablere sundere mad i idrætshallerne i

Danmark. ”Vi skal løfte i flok”, ”vi må samarbejde på tværs med

producenter, grossister, idrætshaller” lød det på konferencen.

Det er glædeligt, at der er kommet fokus på idrætsfaciliteter og

sundere kost hos Fødevarestyrelsens Alt Om Kost rejsehold.

Forhåbentlig er det medvirkende til, at der nationalt er skabt

springbræt for sundere mad i idrætsverdenen. Den verden, som

bør fremme sundheden bredt, og som sundhedsfaglige henviser

til, når klienter rådgives til en sundere livsstil.

Evalueringen af projektet er sket på baggrund af en lille brugerun-

dersøgelse i de tre modelcafeterier. De cafeteriaansvarlige har

udtalt sig, og disse udtalelser danner en evalueringshelhed, sam-

men med projektkoordinatorens erfaringer.

Formidlingskonferencen i juni bød udover projektfremlæggelse og

erfaringsudtalelser fra modelcafeterierne også på foredrag af

TV2´s ernæringsekspert, Christian Bitz, og kokken Claus Holm,

som leverede et festligt og kulinarisk bud på fremtidens halmad i

en humoristisk tone.

Et fælles projekt!

I det danske ”cafeterialand” ligger der en opgave i at tilbyde et

sundere sortiment. Der er utallige produkter, salgsmetoder og

koncepter, som lægger op til arbejde med: synliggørelse, produkt-

placering, prisdifferentiering og en mere salgsfremmende tanke-

gang kombineret med passionen for sundere mad. Projektet

”Sundere mad i idrætshaller” har i forlængelse heraf søgt at reali-

sere denne tankegang. Det har givet nogle erfaringer, der kan

bruges fremover. En opfordring er, at det gøres til et fælles projekt! 

HNI@sportweb.dk
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Tre udtalelser fra de cafeteriaansvarlige i modelcafeteriaerne:

”Vi vil ikke af med vores sunde koncept, og vi leder videre efter sunde produkter. Der skal være et varieret udvalg til brugernes ønsker.

Men vi er meget bevidste om, at det skal være økonomisk rentabelt”.

”Vi synes, at hele ideen med Sundere Mad Projektet, er rigtig god. Vi synes, vi har haft en rigtig god sparring, og også fået gode ideer,

bl.a. smoothies (vi laver dem selv) og hjemmelavede müslibarer”.

”Efter en god start viste det sig hurtigt, at vores brugere efterspurgte mere end bare sunde sandwich. Her kommer ”projekt sundere

mad” ind med ovn- pommes frites, som har vist sig at være en blivende succes. Sideløbende indkøbte vi en pølsesteger, og tilbød også

franske hotdogs. De er siden blevet fedtfattige og med grove brød”.

I evalueringsrapporten præsenteres resultater, og modelcafeteri-
erne udtaler sig om succeshistorier og fremtiden mv. 
Evalueringsrapporten kan bestilles som PDF via mail:
HNI@sportweb.dk



At mødes til en generalforsamling er noget, mange måske betrag-

ter som endnu en måde at spilde en dag på. Men det at samles

til møde har ikke altid været en selvfølge, endsige tilladt. Tidligere

blev det bedømt som værende potentielt farligt, hvis man tillod

borgere at samles, og i vores Grundlov § 79 står stadig, at ”for-

samlinger under åben himmel kan forbydes, når det af dem kan

befrygtes fra for den offentlige fred”. Samme sted står, at politiet

har ret til at overvære, og at tilladelse til at samles i øvrigt gælder,

når deltagerne er ubevæbnede (!).

Ret skal være ret – så vidt vides, er alle ubevæbnede, (måske

dog iført en skarp tunge), det er altid vældig fornøjeligt, nogle

gange højrøstet, og altid meget frugtbart at mødes til generalfor-

samling i FaKD. 

Selve retten til at mødes blev opnået ved, at man var mange, der

stod fast om en fælles sag. Og lige siden FaKD blev stiftet i 1993,

har foreningen arbejdet målrettet på at forbedre diætisters vilkår.

Blandt andet er vores autorisation opnået ved et stort, fælles

arbejde, ligesom vi i mange andre henseender har fået skubbet

til både arbejdsgivere og politikere ved at stå sammen som fag-

gruppe.

Og nu har vi så taget endnu et skridt i retning af bedre forhold

for ernæring og ernæringsprofesionelle, med vores udvidelse af

medlemskredsen ved den ekstraordinære generalforsamling i for-

året. Derfor håber vi, at så mange som muligt vil komme til gene-

ralforsamling og være med til at diskutere det fremtidige arbejde

for foreningen, Altså, hvordan vi bedst hjælper hinanden og der-

med hjælper til, at ernæring får en bedre plads i danskernes

bevidsthed.

Der er mange hårde kampe at vinde, og der er mange forskellige

holdninger til, hvordan PBESere, diætister, cand.scient.er og

andre ernæringsprofesionelle skal organiseres og arbejde.  Vi er

ikke i tvivl om, at der er brug for en forening med fokus på både

det ernæringsfaglige og det fagpolitiske til at kunne løfte denne

diskussion ud af kødgryderne og ind på den politiske arena.

Og jo flere vi er, jo stærkere står vi. Så kom og vær med til at dis-

kutere din fremtid. Vi glæder os til at se jer d. 30. oktober i

Nyborg.

Fra bestyrelsen Diætisten nr. 107 - 201028

Indkaldelse til generalforsamling i FaKD

Generalforsamling - den 30. oktober 2010

I henhold til Foreningen af Kliniske Diætisters vedtægter indkal-

des herved til ordinær generalforsamling lørdag den 30. oktober

2010, kl. 11-16 på Hotel Nyborg Strand, Nyborg

Dagsorden:

a) Valg af dirigent.

b) Valg af referent.

c) Valg af stemmetællere på generalforsamlingen.

d) Valg af 3 stemmetællere og 2 suppleanter. 

e) Resultat af bestyrelsesvalg.

f) Bestyrelsens beretning.

g) Fremlæggelse af regnskab.

h) Fastsættelse af kontingent.

i) Valg af 2 revisorer og 1 suppleant.

j) Indkomne forslag.

k) Fastsættelse af dato for næste generalforsamling i Odense.

l) Eventuelt

Program:

Kl.11 start på generalforsamling

Kl. 12.30 – 13.00 Frokost

Kl. 14.30 – 15.00 Kaffepause

Kl.16.00 Tak for denne gang

Som tidligere år byder vi på sandwich, frugt, øl og vand fra samt

kaffe og kage om eftermiddagen.

Tilmelding til i Sekretariatet senest den 15. oktober.

Dette gøres nemmest pr. e-mail post@diaetist.dk 

eller tlf. 33 32 00 39.

På gensyn og vel mødt

Bestyrelsen                       



Indflydelse på egne løn- og arbejdsvilkår
"MED-udvalg"

Vi har gennem de senere år løbende fortalt om de lønfor-

handlinger, som Foreningen af Kliniske Diætister har ført

med kommunerne for vore medlemmer. I kommunerne er

der endnu ingen landsdækkende kollektiv overenskomst for

kliniske diætister og andre professionsbachelorer i bl.a.

sundhedscentrene, som nævnt i sidste nummer af

Diætisten. Her må vi derfor indtil videre forhandle for de

enkelte medlemmer. 

På regionshospitalerne støder vi stadig

på det problem, at den kollektive over-

enskomst (med landsdækkende grund-

løn), der gælder for kliniske diætister,

er indgået med organisationerne i

Sundhedskartellet. Og her er FaKD jo

ikke medlem. Derfor tror regionernes

personaleafdelinger indimellem, at de

slet ikke må drøfte løn- og ansættelses-

vilkår med organisationer uden for Sundhedskartellet. Der er i for-

længelse heraf netop afholdt møde med Danske Regioner, regio-

nernes hovedorganisation, om problemet, da der er pligt til at hol-

de os alle informerede om forhold, der er relevante for løn- og

arbejdsvilkår der, hvor I arbejder.

Hermed bliver arbejdet i "MED-udvalgene" særligt interessant for

os alle i de 5 regioner. "MED-udvalg" betyder medindflydelses- og

medbestemmelsesudvalg, hvilket kan lyde teoretisk og virkelig-

hedsfjernt. Men det er et vigtigt sted, hvor man som medarbejder

kan få indblik i og indflydelse på de vilkår, som man arbejder

under. Når vi har vanskeligheder på en arbejdsplads, skyldes det

meget ofte netop, at relevante informationer, herunder tidsfrister,

ikke er givet videre til diætisterne – vi er blevet ”glemt”.

Uanset om man er ansat i en kommune eller i en region, er det

vigtigt, at man søger størst mulig indflydelse på sine løn- og

arbejdsvilkår. Både kommuner og regioner løser offentlige opga-

ver. Og når man som faggruppe giver sit bidrag til, at disse offent-

lige opgaver kan løses, er det naturligvis rimeligt, at man har ind-

flydelse på de vilkår, som samarbejdet skal fungere under. "MED-

udvalg" er en vigtig del af dette. "MED-udvalgene" er etableret i de

enkelte kommuner og regioner, og deres medlemmer er repræ-

sentanter for de medarbejdergrupper, som er ansat de pågælden-

de områder. Det er her, de overordnede arbejdsvilkår diskuteres,

og det er her, kommunen eller regionen fremlægger sin overord-

nede lønpolitik.

Selvom udvalgene og deres opbygning let kan virke uoverskuelige,

er der faktisk en god mening og logik i konstruktionen. Inden for

hver region er der fx et "MED-udvalg" for hele regionen.

Herudover er der et udvalg for hver arbejdsplads (fx et regions -

hospital), og desuden lokale "MED-udvalg" (ofte forkortet LMU)

ude på de enkelte afdelinger. Hver region har egne regler om

"MED-udvalgene", som kan findes på de enkelte regioners hjem-

mesider:

Region Hovedstaden:

http://www.regionh.dk/topmenu/Job/RegionH_som_arbejds-

plads/MED/MED-organisationen/?wbc_purpose=basic&WBCMO-

DE=presentatio_blank_blank_blank_blank

Region Sjælland:

http://www.regionsjaelland.dk/omregionen/med/Sider/default.aspx
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Regionerne rundt: Ny rubrik i bladet?

Diætisten vil gerne lave en ny rubrik, som i helt korte træk giver læserne indblik i, hvad andre diætister og ernæringsprofessionelle arbejder med.
Det kunne være: Udvikling af undervisningsmateriale, spændende projekter, hvor diætister og andre ernæringsprofessionelle indgår, forskning, og i det hele taget
udveksling af gode idéer fra arbejdspladserne i regioner og kommuner.

Rubrikken kræver, at I medvirker aktivt ved at indsende en kort beskrivelse på et par linjer, samt en mailadresse på en kontaktperson.

Har I ønsker til fremtidens udvikling af bladet iøvrigt, er I også meget velkomne til at skrive til nedenstående.

Skriv til Diætisten på post@diaetist.dk eller til redaktøren på mortensen.ulla@gmail.com

Region Syddanmark:

http://regionsyddanmark.dk/wm201404

Region Midtjylland:

http://www.rm.dk/om+regionen/organisation/koncern+hr/med+hje

mmeside

Region Nordjylland:

http://www.rn.dk/Regionen/Personaleforhold/MED/

Vores arbejde inden for de sidste par år med at få kliniske diæti-

ster tilgodeset har styrket vores viden om de enkelte regionshospi-

taler, fx i forbindelse med fordeling af tillæg, og når der skal væl-

ges (og anerkendes) tillidsrepræsentanter for kliniske diætister på

regionssygehusene. Vi har været glade for at erfare, at der allere-

de er medlemmer, der har ladet sig indvælge i ”MED-udvalg” i

regionerne. Det er vigtigt både for os som forening og for hele fag-

gruppen. Hvis vi skal støtte vore medlemmer på regionshospitaler-

ne, er det af uvurderlig værdi, at vi kommer i forbindelse med

medlemmer, der er repræsenteret i regionernes "MED-udvalg".

Der skal samarbejdes med dem om at udnytte den viden og den

indflydelse, som dette medlemskab medfører. Det gælder fx, når

de arbejder for at få deres indsats honoreret med løntillæg, og når

vi støtter de tillidsrepræsentanter, som de kliniske diætister vælger

på regionshospitalerne

Vi må derfor opfordre til, at alle, der har mod på det, lader sig ind-

vælge i ”MED-udvalg”. Alle derude bør være opmærksomme på,

hvad der meldes ud om og fra arbejdspladsens "MED-udvalg" og

holde os orienteret om det. Vi ved fra det daglige arbejde, at vi

ikke altid kan regne med, at vores faggruppe inkluderes, når der

informeres, som man ”plejer”. Et problem, vi ikke forventer vil bli-

ve mindre, med de nye medlemsgrupper, FaKD nu også optager.

En måde at imødekomme dette på er netop at søge indflydelse.

hkn@norsker.eu
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BESTYRELSESUDVALG

Redaktionsudvalg: Anne Marie Beck

Forretningsudvalg: Formand Ginny

Rhodes og næstformand Maria Gamborg

PR-udvalg: Formand Ginny Rhodes og

næstformand Maria Gamborg

Hjemmesideudvalg: Formand Ginny

Rhodes, Anne Sofie Wendelboe og Mette

Pedersen

Medlemsudvalg: Dorthe Wiuf Nielsen,

Karen Thomsen, Mette Pedersen

Fagligt udvalg: Dorthe Wiuf Nielsen,

næstformand Maria Gamborg og Anne

Sofie Wendelboe

Nordisk Dietistforening/Nordic Dietetic

Association: Sekretær Helle Skandorff

Vestergård

13. oktober:

Nordisk Nøglehulsdag - når mærker virker. Nøglehullets succes i Danmark, Norge og

Sverige fejres på konferencen ’Nordisk Nøglehulsdag’ onsdag den 13. oktober 2010.

Fødevareminister Henrik Høegh taler om Nøglehullet som omdrejningspunkt for 'hurtig

mad', og du kan også høre om den seneste europæiske forskning om fødevaremærk-

ning og mærker. 

kl. 9.30 – 16.00, Nordatlantens Brygge, Strandgade 91, 1401 København K. 

Pris for deltagelse: 750 kr. Seneste tilmelding er den 27. september til Puk Holm

(puho@fvst.dk), yderligere informationer findes på www. noeglehullet.dk

14. oktober:

Efteruddannelsesdag for kliniske diætister I Region Sjælland, kl. 9-15. Roskilde

Sygehus, mødelokale 1+2, indgang 24. Målgruppen er ansatte ved sygehusene i

Region Sjælland. Efter uddannelsesdagen fra kl. 15.15 er der møde med Foreningen 

af Kliniske Diætister.

Tilmelding til Uddannelses- og udviklingsafdelingen på tlf. 47329150 eller på e-mail

kvu-uddannelse@regionsjaelland.dk

30. oktober:

Generalforsamling i FaKD. Hotel Nyborg Strand, kl. 11-16.

8. – 9. november:

Child health in Europe - The IDEFICS Study: Towards a better understanding of obesity,

Zaragoza, Spanien, se flere oplysninger på www.idefics.eu

17. november:

FEPS møde om ældre og ernæring. Hotel Nyborg strand. Se mere på www.feps.dk

14. januar 2011:

Årsmøde for kliniske diætister. Program følger.

18. januar 2011:

Møde for kliniske diætister som beskræftiger sig med diætbehandling af gravide 

diabetikere. Kl. 10-15. Odense Universitetshospital. Fremsendelse af dagsorden/

tilmelding ved henvendelse på e-mail carina.ljungberg@ouh.regionsyddanmark.dk 
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I decemberbladet skriver
diætister om deres arbejde og
studier i udlandet



Pepticate – unik og velsmagende 
vallebaseret eHF
– et nyt sikkert værktøj til behandling af komælksallergi

Nyhed!

For yderligere information om 
Pepticate kan du kontakte vores 
kundeservice på 7021 0709 eller
se www.nutricia.dk
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