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Nationalt Center for Overveegt indsamler, udvikler og deler viden. Vi indsamler eksisterende viden
om sundhedstilbud i Danmark mdlrettet personer med overveegt samt forskningsunderbygget
viden nationalt og internationalt. Vi udvikler ny viden ved at deltage i forskningsprojekter. Og vi
deler den viden, vi indsamler, sé alle far mere viden om overveegts kompleksitet og starre forstdelse
for ‘livet med mere’.
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Jeg ville gnske, at folk ikke
gjorde sig kloge pd noget de
ikke ved noget om. At de ikke
bare kom med “luk munden
og let raven” udsagn i
debatter osv.

Respondent
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Indledning

Denne rapport praesenterer resultaterne fra den fgrste udgave af spargeskemaunderseg-
elsen Livet med mere_Talergret 2023, som bliver en tilbagevendende undersggelse - gennem-
fort af Nationalt Center for Overvaegt. Undersggelsen sgger at fa indsigt i, hvordan det er at
leve med overvaegt. Den omhandler blandt andet hverdagslivet, trivsel, kropsopfattelse og
megdet med sundhedsvasenet.

Formalet med rapporten er at give indblik i hverdagslivet hos en befolkningsgruppe, der
ofte bliver talt meget om, men ikke sa ofte med, nemlig mennesker der lever med overvagt.
@nsker vi at blive klogere pa det levede liv med overvaegt, skal de, der lever med overvaegt, ind-
drages og komme til orde. Vi haber samtidig, de oplevelser og den viden, der kommer til
udtryk gennem rapporten, kan vaere med til at skabe sterre forstaelse, eendre holdninger,
nedbryde fordomme og mindske vaegtstigmatisering.

Spergeskemaundersggelsen er ikke repraesentativ, men snarere en dynamisk real-life-
undersggelse. Respondenterne har selv meldt sig til undersggelsen, og de er dermed ikke
tilfaeldigt udvalgt. Resultaterne skal derfor ses som et indblik i, hvordan livet med overvaegt
opleves af en gruppe respondenter (n=40), og ikke som repraesentativt eller gyldigt for sterre
befolkningsgrupper. Da det er en tilbagevendende undersggelse, haber vi at kunne udvide
med flere respondenter de kommende ar. Sa hvis du lever med overvaegt og gerne vil gore
andre klogere pa 'livet med mere’, kan du tilmelde dig her.

Et stort tak skal lyde til respondenterne, som tog sig tid til at deltage i undersggelsen. Deres
svar er vigtige for at forsta udfordringerne, de oplever i hverdagen og som input til, at vi kan
taenke i nye baner fremadrettet, nar det kommer til handteringen af overvaegt i samfundet og
sundhedssystemet.

Nationalt Center for Overvaegt
Aarhus, 2024
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Sammenfatning

Undersggelsen har 40 respondenter, som selv har meldt
sig til at deltage i undersggelsen, hvoraf langt sterstedel-
en er kvinder. Undersggelsen er dermed ikke repraesent-
ativ, men skal ses som et indblik i, hvordan det levede liv
med overvaegt ser ud for de specifikke respondenter.

Med disse forbehold tegner undersggelsen falgende
billede:

»  Sterstedelen af respondenterne virker generelt til
at veere tilfredse med deres hverdagsliv, sociale liv,
overordnede trivsel og humer den seneste maned,
men det fysiske helbred, energiniveau og sgvn volder
problemer hos en del af dem. Samtidig mener over
halvdelen af respondenterne, at deres kropsveegt
pavirker deres hverdagsliv, og at deres kropsster-
relse pavirker deres selvtillid negativt. Over halvdel-
en forsgger at tabe sig, og mener deres liv ville vaere
bedre, hvis de tabte sig.

» Respondenterne beskriver, at nogle af de starste
udfordringer ved at leve med overvaegt er stigma-
tisering, selvstigmatisering og helbredsmaessige ud-
fordringer.

» Respondenterne havde alle varet i kontakt med
sundhedsvasenet en eller flere gange inden for det
sidste ar. Heraf var omkring halvdelen tilfredse med
den made de blev mgdt pa, mens den anden halvdel
var utilfredse. Ogsa omkring halvdelen af responden-
terne oplevede, at deres vaegt spillede negativtind pa
den made, de blev mgdt pa i sundhedsvasenet.

»

»

»

»

Omkring halvdelen af respondenterne havde opsegt
hjeaelp til veegttab hos sundhedsprofessionelle. Heraf
var omkring halvdelen tilfredse og halvdelen utilfred-
se med den made, deres gnske om vagttab var ble-
vet handteret. Den halvdel, der var tilfreds, beskrev,
at de var blevet mgdt med statte og lydharhed, mens
den gruppe, der var utilfreds, beskrev manglende
forstdelse og manglende konkret hjzelp.

Godt en fjerdedel af respondenterne oplever ofte
vaegtstigmatisering, mens 40% oplever det somme
tider, ogomkring en tredjedel sjaeldent eller aldrig. Re-
spondenterne angiver isaer at opleve stigmatisering i
offentligheden, i sundhedsvaesenet og i forbindelse
med billeder i medierne mv. Godt halvdelen af re-
spondenterne foler sig negativt pavirkede af stigma-
tiseringen, mens de restende respondenterne faler
sig lidt pavirkede eller slet ikke.

Vedrerende sprogbrug er der store forskelle pa, hvil-
ke ord respondenterne foretraekker til at betegne
deres kropsstarrelse. Nogle foretraekker ordene “tyk”
eller “stor”, men ellers naevnes en lang raekke forskel-
ligartede betegnelser, som de foretrukne.

I forhold til respondenternes ensker for person-
er med overvaegt drejer disse sig primart om at
mindske vaegtstigmatisering, at samfundets fysiske
indretning gor det nemmere at begd sig, at sundheds-
professionelle far sterre viden om overvaegt, samt
adgang til bedre hjzelp til motion og til vaegttab.

7 Nationalt Center for Overvaegt



Metode

Sporgeskemaet er udviklet af Nationalt Center for
Overvaegt med fokus pa omrdderne: trivsel, hverdag,
sundhedsvasen, stigmatisering og gnsker for fremtiden.
Spergerammen er inden udgivelse kommenteret af for-
skere, bade med og uden overvagt, samt personer med
overvaegt og tilpasset herefter. Undersggelsen bliver gen-

taget med jeevne mellemrum, hvoraf dette er den forste.

Man skal som laeser vaere opmaerksom pa, at undersegels-
en ikke er repraesentativ grundet det lave antal respond-
enter samt ikke-tilfeeldig udvaelgelse. Respondenterne har
selv tilmeldt sig og er rekrutteret via Nationalt Center for
Overvaegts sociale kanaler pa Facebook, LinkedIn og ny-
hedsbrev. Derudover er langt stgrstedelen af responden-
terne kvinder, kun 2 er mand ud af de 35, der har angi-
vet deres kgn. Resultaterne skal derfor ses som et indblik
i, hvordan livet med overvaegt opleves af en lille gruppe
personer og ikke som reprasentativt for en stgrre be-

folkningsgruppe.

Der er distribueret 58 spgrgeskemaer, og der er indkom-
met 40 besvarelser, hvoraf 34 skemaer er fuldt besvaret, og
6 er delvist besvaret. Der er sendt en enkelt pamindelses-
mail ud efter udsendelsen af spgrgeskemaet, men det har
ikke resulteret i flere besvarelser.

Viharifremlaeggelsenvalgt atleegge vaegt pa de uddybende
svar og kommentarer, som respondenterne har givet. Dis-
se svar kan vaere med til at give et indblik i, hvordan livet
med overveaegt ser ud for nogle mennesker. Desuden an-
giver vi antal af respondenter sammen med procentforde-
lingen, da undersegelsen ellers kan komme til at fremsta
mere omfattende end den er.

Nationalt Center for Overveegt 8
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Res u Itqte r / BAGGRUNDSOPLYSNINGER

Tabel 1 viser nogle af respondenternes baggrundsoplys-

. o Respondenter
ninger. Der er et stort overtal af kvindelige respondenter
(33 kvinder og to mznd), og hovedparten er mellem 40 Ken Maend
og 79 ar gamle. Respondenterne fordeler sig nogenlunde Kvinder

jeevntilandet med flest fra Region Hovedstaden og Region Ikke angivet

Sjeelland (n=9) og feerrest fra Region Nordjylland (n=4). 18-39 ar
40-59 ar
60-79 ar

80 ar og over
Ikke angivet

Geografi Region Hovedstaden
Region Midtjylland
Region Nordjylland
Region Sjzelland
Region Syddanmark
Ikke angivet

Respondenterne har angivet deres hgjde og vaegt, men vi
har valgt ikke at tage disse informationer med i rapporten.
Stgrstedelen af respondenterne har en (selvrapporteret)
vaegt svarende til svaer overveegt (body mass index (BMI)
stgrre end 30 kg/m2), men vigtigst i denne sammenhang
er, at respondenterne opfatter sig selv som personer, der
lever med overvaegt.

Tabel 1: respondenters baggrundsoplysninger
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Talergret 2023 (N)

ReS u Itqte r / OM TRIVSEL OG LIVSKVALITET

Tabel 2 praesenterer respondenternes svar pa spgrgsmal,
der handler om deres helbred og humer inden for den
seneste maned. Tabellen giver derfor et gjebliksbillede af
respondenternes overordnede, selvvurderede fysiske og
mentale velbefindende. Tabellen viser, at:

» 68 % (n=27)ertilfredse eller meget tilfredse med deres
daglige livden seneste maned. Kun 2 respondenter an-
giver at have vaeret meget utilfreds eller utilfreds med
dagliglivet den seneste maned.

» 43 % (n=17)er tilfredse eller meget tilfredse med deres
fysiske helbred den sidste maned, mens en cirka lige
sa stor gruppe (45 %, n=18) er utilfredse eller meget
utilfredse hermed.

»  68% (n=27) er enten tilfredse eller meget tilfredse med
deres mentale helbred den sidste maned.

» 45 % (n=18) er tilfredse med deres energiniveau den

sidste maned. Ingen er dog meget tilfredse.

» 58 % (n=23)ertilfredse eller meget tilfredse med deres
humer den seneste maned.

»  38%(n=15) ertilfredse eller meget tilfredse med deres
sgvnkvalitet inden for den sidste maned.

Det ser saledes ud til, at respondenterne overordnet er til-
fredse med deres hverdagsliv, men at det fysiske helbred,
energiniveau og sgvn volder problemer hos en del. En del
af de respondenter, der har angivet, at de ikke er tilfredse
med deres sgvn og energiniveau uddyber i en dben svar-
kategori, at dette ikke har med vaegten at gore, men f.eks.
skyldes skilsmisse, en slem omgang forkglelse/influenza og
lignende, som i hgj grad har pavirket den overordnede triv-
sel og energiniveau den seneste maned.

Spergsmal: hvor tilfreds er du med falgende den sidste maned:

dit daglige liv?

dit fysiske helbred?

dit mentale helbred?

dit energiniveau?

dit humar?

din spvnkvalitet?

0% 25%
B Meget tilfreds [ Tilfreds

@nsker ikke at svare

Tabel 2: Tilfredshed med dagligliv, helbred og humar (n=40)

28

40 5
20
33 10

2
S

50% 75% 100%

Hverken eller [ Utilfreds [l Meget utilfreds

Nationalt Center for Overvaegt 12
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ReS u Itqte r / OM TRIVSEL OG LIVSKVALITET

Tabel 3 saetter fokus pa respondenternes tilfredshed med

deres sociale liv, gkonomi, arbejde og indflydelse pa deres

eget liv den sidste maned. Pa det sociale omrade er der

generelt tilfredshed blandt respondenterne. Tabellen vis-

er, at:

»

»

78 % (n=31) er tilfredse eller meget tilfredse med deres
sociale liv med venner og bekendte.

71 % (n=28) er tilfredse eller meget tilfredse med deres
sociale liv med deres familie.

»

»

»

»

63 % (n=25) er tilfredse eller meget tilfredse med deres
okonomiske situation.

58 % (n=23) er tilfredse eller meget tilfredse med deres
arbejdssituation.

78 % (n=31) er enten tilfredse eller meget tilfredse med
deres liv den seneste maned.

Lidt feerre er tilfredse eller meget tilfredse med sig
selv: 58 % (n=23), mens 23 % (n=9) angiver at veere util-
fredse med sig selv.

Spergsmal: hvor tilfreds er du med felgende den sidste maned:

dit sociale liv med venner og bekendte?

Tabel 3: Tilfredshed med social trivsel, skonomi og arbejde (n=40)

dit sociale liv med din familie?

din gkonomiske situation?

din arbejdssituation?

dit liv (overordnet set)?

dig selv (overordnet set)?

0% 25%
B Meget tilfreds [ Tilfreds

@nsker ikke at svare

50% 75%
Hverken eller [ Utilfreds [l Meget utilfreds

13
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ReS u Itate r / OM OVERVAGT OG HVERDAGSLIVET

De naste spergsmal handler om, hvorvidt og hvordan
overvaegt pavirker hverdagslivet, og der bliver spurgt di-
rekte til sammenhangen mellem kropssterrelse og en
raekke forhold i dagligdagen. Respondenternes svar i tabel
4 tyder pa, at kropssterrelse for en del af dem spiller en
betydelig rolle i deres hverdagsliv. Tabellen viser f.eks., at:

» 50 % (n=20) er uenige i udsagnet om, at deres krops-
storrelse ikke pavirker den made, de lever deres liv pa
til daglig, mens 18 % (n=7) svarer hverken eller, og 33%
(n=13) ikke mener kropsstarrelsen spiller ind.

» 63 % (n=25) er uenige eller meget uenige i udsagnet
om, at de er tilfredse med, hvordan de ser ud.

» 66 % (n=26) er enige i, at deres kropssterrelse pavirker
deres selvtillid i en negativ retning.

» 60 % (n=24) angiver, at de teenker meget over deres
kropsstarrelse til daglig.

» | forhold til udvalg af tej er 71 % af respondenterne
(n=28) uenige eller meget uenige i udsagnet om, at de
er tilfredse med udvalget i fysiske butikker. Samtidig er
knap halvdelen (48 %, n=19) enige eller meget enige i
udsagnet om at veere tilfredse med det tgjudvalg, man
finder online.

»  Endelig fordeler respondenterne sig spredt i forhold
til udsagnet om hvorvidt de er tilfredse med deres fy-
siske evne til at udfgre dagligdags geremal, hvor 36 %
(n=14) er meget enige eller enige, mens 41 % (n=16) er
uenige eller meget uenige.

Spergsmal: Hvor enig eller uenig er du i felgende udsagn:

Min kropssterrelse pavirker ikke den made, jeg
lever mit liv pa til daglig

Jeg er tilfreds med, hvordan jeg serud & 18

Min kropsstarrelse pavirker min selvtillid negativt 28

Jeg er tilfreds med udvalget af tgj, nar jeg
shopper i butikker

Jeg er tilfreds med udvalget af tgj, nar jeg
shopper online

Jeg taenker meget over min kropssterrelse til
daglig

Jeg er tilfreds med min fysiske evne til at udfere
dagligdags, praktiske geremal, sdsom rengering
og havearbejde

o

%

B Meget enig [ Enig

i

! h
]
w

(=]

18 33 30

38 8 23 5

28 43

23 23 8

0 2 18 20 3

23 18

25% 50% 75%

Hverken eller [ Uenig [l Meget uenig

100%

@nsker ikke at svare

Tabel 4: Kropsstarrelse og tilfredshed i hverdagen (n=40)

N
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ReS u Itqte r / OM OVERVAGT OG HVERDAGSLIVET

Tabel 5 viser, at: » 48 % (n=19) er enige eller meget enige i, at de bruger
» 68 % (n=27) af respondenterne var enige eller meget meget energi pa at holde deres vaegt stabil.
enige i udsagnet om, at deres liv ville vaere bedre, hvis
de vejede mindre. Som rapporten senere uddyber, fylder vaegtstigmatisering
»  Over halvdelen af respondenterne (61 %, n=24) var eni- meget for en del af respondenterne, og i forhold til deres
ge eller meget enige i, at de bekymrede sig om at blive hverdagsliv svarer 81 % (n=32), at de oplever at blive mgdt
syge pa grund af deres veegt. med fordomme fra andre mennesker pa grund af deres
» | forhold til vaegttab og veegtvedligehold, var 66% kropssterrelse. Endelig blev respondenterne spurgt om
(n=26) enige eller meget enige i, at de bruger meget en- deres kropssterrelse afholder dem fra at gore ting, de har
ergi pa at tabe sig. lyst til, og det var 68 % (n=27) enige eller meget enige i.

Spergsmal: Hvor enig eller uenig er du i felgende udsagn:

Mit liv ville veere bedre, hvis jeg vejede mindre _ 18

Hvor enig eller uenig er du i felgende udsagn: -

10 5
Jeg bruger meget energi pa at holde min vaagt 40
8

stabil

Jeg oplever, at andre mennesker har fordomme
om mig pa grund af min kropssterrelse

28 33
Jeg bruger meget energi pa at preve at tabe mig 20
=h)
33 48

Min kropsstarrelse afholder mig fra at gere ting,
som jeg har lyst til

oo
-
o]

o

% 25% 50% 75% 100%
B Meget enig @ Enig  Hverken eller [ Uenig @ Meget uenig

@nsker ikke at svare

Tabel 5: Kropsstarrelse og tilfredshed i hverdagen (n=40)

15  Nationalt Center for Overvaegt



OM OVERVAGT OG HVERDAGSLIVET - ABNE SVAR
De respondenter (n=27), der svarede, at de var enige eller
meget enige i, at deres kropsstarrelse afholdt dem fra at
gore ting, de havde lyst til, fik herefter mulighed for frit at
uddybe under spergsmalet “Hvad afholder din kropsster-
relse dig fra at gore?”. Besvarelserne pa dette spgrgsmal
kredsede om:

»  Bevaegelse og motion, f.eks. at man undlod at svemme/
ga i svgmmehal, lgbe, treene, ride, ga lange ture, og
lege med bgrn/bgrnebgrn, komme op fra gulvet uden
hjeelp, danse s@ meget man har lyst til og at kunne
binde sine snereband.

»  Udseende, f.eks. at vise sin krop frem og at kigge sig i
spejlet.

»  Aktiviteter man oplevede at vaere for stor til, f.eks. for-
lystelser i et sommerland, at rejse med fly, at komme
steder med smalle stole/saeder og trang plads, at ga
i det tgj man har lyst til, at ga i taetsiddende tgj, og at
spise en is offentligt. En respondent svarede f.eks. “Der
er mange aktiviteter der har veegtgreense som ger at jeg
ikke kan deltage, ogsa aktiviteter som ville bidrage til min
fysiske aktivitet i gvrigt. Derudover risikoen for at blive
demt af andre kan afholde fra sociale ting, bestemte typer
af pakleedning m.m.".

»  En enkelt svarede, at vaegten forhindrede i “at komme
i fertilitetsbehandling, da mit BMI er over 30, og jeg er un-
der 31 ar".

»  Enenkelt respondent svarede “Alt".

Respondenterne blev ogsa spurgt “Hvad, synes du, er den
starste udfordring ved at leve med overveegt?”. 5 ud fra 39 re-
spondenter syntes ikke, der er nogle seerlige udfordringer
ved at leve med overvaegt. De gvrige 34 respondenter
beskrev i en aben svarkategori, hvilken udfordring, de syn-
es, er den stgrste. Her kredsede besvarelserne om falgen-
de omrader:

»  Stigmatisering (negative reaktioner fra andre og sam-
fundets indretning). En respondent svarede: “Samfun-
dets syn pd tykke mennesker og mdden vi fysisk indretter
os, sd der ikke altid er plads til tykke mennesker (stole med
smalle seeder og armleen, smd korridorer mellem vare-
hylder, etc.” En anden skrev: “Folks fordomme, uviden-
hed, indblanding og totale mangel for interesse i, hvad det
vil sige at leve som tyk i en verden, der ikke tillader det.”

»  Selvstigmatisering (negative tanker om en selv),
selvhad/lav selvtillid og selvveerd.

»  Udfordringer med at tabe sig/holde vaegten.

-
Talergret 2023 \N>

» At man ikke kan ggre det, man gerne vil pga. sin veegt,
f.eks. offentlig treening og svemning samt at kgbe tgj
(inklusiv treeningstgj) af ordentlig kvalitet i en ster-
relse, der passer. En respondent svarede: “Mange ting
bliver besveerliggjort eller umulige at udfare fordi maven
er ivejen”. En anden respondent skrev: “ At jeg faler mig
heemmet og bange for at gare mig selv til grin“.

»  Helbredsmaessige udfordringer, sdsom slidgigt, min-
dre overskud og bekymringer om f.eks. at udvikle
diabetes.

Respondenterne blev desuden i en aben svarkategori
spurgt “Hvad ville du gnske andre vidste om livet med
overveegt?". Her drejede svarene sig iseer om folgende:

»  Atoverveegter komplekst, og at arsagerne til overveegt
er mange og forskelligartede. Respondenterne svare-
de f.eks. “At det ofte er i hovedet problemet er - pga. deds-
fald, tidl. mobning mv", “at det ikke kun handler om at
lukke munden og lette roven” og “at det ikke er med vilje".

»  Atblive mgdt med fordomme. F.eks. kom flere respon-
denter ind pa, at mange saetter lighedstegn mellem at
have overvaegt og veere usund. En respondent skrey,
at hun ville gnske andre vidste, “hvor ubehageligt det
er, at alle har retten til at tro og mene uden at vide. Jeg
spiser aldrig fastfood, alligevel tror folk, jeg gor. Det er det
samme, som jeg tror, at én er blevet hevet i grerne, fordi de
har strittende grer. Det er bare dumt og uvidende”.

»  Flere respondenter fremhaevede, at de fgler sig ge-
nerede af andres (uopfordrede) rdad om mad, motion
og vaegt. En skrev: “Jeg ville anske at folk ikke gjorde sig
kloge pa noget de ikke ved noget om. At de ikke bare kom
med “luk munden og let reven” udsagn i debatter osv.".

»  Atvaegttab er sveert, ogsa selvom man praver og bru-
ger megen energi pa det, og at det er mere komplic-
eret end at “lukke munden og lette rgven”, som flere
af respondenterne naevnte. En respondent tilfgjede, at
hun gnskede, at andre vidste, “at man ikke aktivt veelger
at veere tyk. At man ikke bare kan beslutte at blive slank,
og sa sker det selvfalgelig. At (mange, tror jeg) mennesk-
er i store kroppe ville gnske, at deres krop var mindre. At
man foler sig som et andenrangs menneske og set ned pa
i samfundet”.

»  Endelig fremhavede en respondent, at der er forskel
pa folk: “Nogle er glade overveegtige og andre keemper
med det. At har du madt en overveegtig, har du madt én
overveegtig”.

Nationalt Center for Overvegt 16



(N) Livet med mere

ReS u Itate r / OM OPLEVELSER | SUNDHEDSVASENET

Internationale undersggelser peger pd, at mange person-
er med overvaegt oplever vaegtstigmatisering i mgdet med
sundhedsvaesenet, men der er ikke mange danske un-
dersegelser pd omradet. Derfor spurgte vi respondenterne
om deres oplevelser i sundhedsvaesenet.

Af Tabel 6 fremgar det, at knap halvdelen af responden-
terne svarende til 46 % (n=17) har veeret i kontakt med

sundhedsvaesenet manedligtinden for det sidste ar, mens
det for de resterende 54 % (n=20) har drejet sig om et par
gange. Ingen har veret i kontakt med sundhedsvaesenet
ugentligt eller dagligt, ligesom ingen af respondenterne
slet ikke har veeret i kontakt med sundhedsvasenet inden
for det seneste ar.

Spergsmal: Hvor ofte har du i gennemsnit vaeret i kontakt med sundhedsprofessionelle inden for

det sidste ar?

Dagligt eller nzesten dagligt
Ugentligt
Manedligt

Et par gange i ar

Jeg har ikke vaeret i kontakt med
sundhedsprofessionelle det sidste ar

0% 25%

Tabel 6: Kontakt med

50% 75% sundhedsveesenet (n=37)
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ReS u Itate r / OM OPLEVELSER | SUNDHEDSVASENET

Det fremgar af Tabel 7, at:

»

»

Lidt over halvdelen af respondenterne (54 %, n=20) var
enige eller meget enige i udsagnet om, at de overord-
net set var tilfredse med den made, de blev mgdt pa i
sundhedsvasenet. 28 % (n=10) var uenige i dette.

Lidt over halvdelen (52 %, n=19) var enige eller meget
enige i, at de oplevede at deres vaegt spillede negativt
ind i deres mg@de med sundhedsvaesenet.

»

»

54 % (n=20) var enige eller meget enige i, at de havde
nemt ved at tale med sundhedsprofessionelle, nar de
havde helbredsproblemer, mens 27 % (n=10) var ueni-
ge eller meget uenige i dette.

Over halvdelen af respondenterne svarende til 62 %
(n=23) angiver desuden at have tillid til de sundheds-
professionelle, de har vaeret i kontakt med det seneste
ar, mens 16 % (n=6) er uenige eller meget uenige i dette.

Spergsmal: Hvor enig eller uenig er du i felgende udsagn:

Jeg er overordnet set tilfreds med den made, jeg

Tabel 7: Overordnet oplevelse af sundhedsveesenet (n=37)

Jeg oplever, at min vazgt har en negativ virkning
pa den made, jeg bliver mgdt i sundhedsveesenet

bliver madt pa i sundhedsvaesenet

Jeg synes, det er nemt at tale med

22 30
sundhedsprofessionelle, nar jeg har 19 16

| —E—

25%

helbredsproblemer

Jeg har tillid til de sundhedsprofessionelle, jeg
har vaeret i kontakt med det sidste ar.

0%

B Meget enig [ Enig

@nsker ikke at svare

[
[\%]
L=
—

1 1

- s
o
o
a®

50% 75%

Hverken eller [ Uenig [l Meget uenig
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(N) Livet med mere

Res u Itate r / OM OPLEVELSER | SUNDHEDSVASENET

Respondenterne blev stillet en raekke spgrgsmal om deres

oplevelser med sundhedsprofessionelle inden for det se-

neste ar. Tabel 8 viser, at:

»

»

Over halvdelen af respondenterne svarende til 62 %
(n=23) oplevede, at sundhedsprofessionelle hver gang
eller ofte holdt fokus pa de problemstillinger, de kom
med. Direkte adspurgt havde en del respondenter
oplevet, at sundhedsprofessionelle uopfordret bragte
forskellige emner pa banen.

61 % (n=23) havde oplevet, at sundhedsprofessionelle
uopfordret hver gang, ofte eller sommetider naevnte
vaegt eller overvaegt, selvom de henvendte sig med et
andet emne, mens 24 % (n=9) ikke havde oplevet dette.

»

»

»

»

53 % (n=19) havde hver gang, ofte eller sommetider
oplevet, at sundhedsprofessionelle uopfordret rddede
dem til at tabe sig.

59 % (n=22) svarede, at sundhedsprofessionelle uop-
fordret radede dem til at dyrke mere motion.

51 % (n=19) svarede, at sundhedsprofessionelle uop-
fordret radede dem til &ndre kostvaner.

Endelig havde 27 % (n=10) hver gang, ofte eller som-
metider oplevet, at et sundhedsproblem var blevet
forsemt, fordi fokus var pa vaegten. 61 % (n=21) havde
ikke oplevet dette.

Spergsmal: Angiv hvor ofte du har oplevet felgende inden for det sidste ar:

at sundhedsprofessionelle holder fokus pa de
problemstillinger, du selv bringer pa banen

at sundhedsprofessionelle uopfordret har bragt
din vazgt/overvaegt pa banen, selvom du
kontaktede dem med et problem, der ikke v...

at et sundhedsproblem, som f.eks. hovedpine, er
blevet forsgmt af sundhedsprofessionelle, fordi
fokus var pa din vaegt

at sundhedsprofessionelle uopfordret har radet
dig til at tabe dig

at sundhedsprofessionelle uopfordret har radet
dig til at dyrke mere motion

at sundhedsprofessionelle uopfordret har radet
dig til at zendre dine kostvaner

|

s

0% 25%

B Hver gang [ Ofte

@nsker ikke at svare

Tabel 8: Oplevelser med sundhedsprofessionelle (n=37)

14

z
32 14 24
14 517 3
27 16 32
#
24 14 35
50% 75% 100%

Sommetider [l Sj=eldent [l Har ikke oplevet det sidste ar
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Res u Itate r / OM OPLEVELSER | SUNDHEDSVASENET

Tabel 9 viser, at godt halvdelen af respondenterne svaren-
de til 51 % (n=19) inden for det seneste ar havde opsegt en
sundhedsprofessionel med henblik pa hjeelp til veegttab.

Spergsmal: Har du inden for det sidste ar opsegt en sundhedsprofessionel med henblik pa hjzelp
til veegttab?

Ja

Nej
Tabel 9: Sundhedsprofessionel

0% 25% 50% 75% 100% hjeelp til veegttab (n=37)

De respondenter (n=19), der havde ops@gt en sundheds- » 32 % (n=6) tilfredse

professionel med henblik pa hjeelp til veegttab, blev spurgt, » 11 % (n=2) svarede “hverken eller”
hvor tilfredse de var med den hjeelp de modtog. Som det »  329% (n=6)var utilfredse

ses i Tabel 10 var: » 5% (n=1) meget utilfreds.

» 21 % (n=4) meget tilfredse

Spergsmal: Hvor tilfreds var du med den sundhedsprofessionelles handtering af din henvendelse
om hjaelp til vaegttab?:

Meget tilfreds
Tilfreds
Hverken eller
Utilfreds

Tabel 10: Tilfredshed med
sundhedsprofessionel

Meget utilfreds

@nsker ikke at svare

hdndtering af hjcelp til
0% 25% 50% 75% 100%  veegttab (n=19)
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(N) Livet med mere

OM OPLEVELSER | SUNDHEDSVASENET - ABNE SVAR
Respondenterne, der besvarede spegrgsmalet bag Tabel 10,

blev bedt om at uddybe deres svar. Respondenterne, der

var tilfredse med den sundhedsprofessionelles handtering

af henvendelsen om hjeelp til veegttab, naevnte f.eks.:

»

»

»

At deres forespegrgsler om f.eks. vaegttabsmedicin blev
taget alvorligt.

En oplevelse af at blive set og hert i forhold til mal og
gnsker. En respondent skrev f.eks.: “/eg blev madt med
forstdelse og nysgerrighed pa hvorfor. Jeg blev fraradet en
gs [gastric sleeve] af en leege, der sG mere pa mig end min
starrelse, og han fortalte, at jeg jo var sund og rask. Det
samme madte jeg med henblik pG opstart med Wegovy
[veegttabsmedicin], og en leege der sagde, at vaegttab ikke
var alt, men at de gerne ville statte mig pd den mdde jeg
havde brug for".

En anden respondent skrev i overensstemmelse
hermed: “Jeg er gastric sleeve opereret og opndede det
forventede veegttab. Pd grund af meget lgs hud havde jeg
brug for et boost for at tabe mig lidt mere og bad derfor
om wegovy. Det blev taget godt imod. Det var en sjcelden
god oplevelse”.

Respondenterne, der var utilfredse med den sundhedspro-

fessionelles handtering af deres henvendelse om hjzelp til

vaegttab, fremhaevede isaer fglgende:

»

Manglende engagement i eller viden om vaegt og vaegt-
tab, som i svarene herunder: “Jeg var hos dicetist, hun

»

»

harte mig ikke og forstod ikke mit anske om at gG meget
neensomt til veerks, og printede en standard dicet ud, med
kalorietceller og hele pivtagjet. Jeg var mere inde i de seneste
ars overveegtsforskning end hun var. Jeg havde brug for en
klog at sparre med, sd min slidgigt pG knce kan bedres.
Hun var IKKE svaret. Nu er jeg gaet i kompagniskab med
en god veninde som er bedre inde i tingene, og vi skal
statte og sparre med hinanden”. En anden skrev: “Jeg far
Wegovy og min laege ved tilsyneladende ikke ret meget
om det. Samtalerne er meget mekaniske og konstruerede.
Jeg har muligvis ADHD, og da jeg forsagte at tale med min
leege om den mulige sammenhceeng, begyndte hun at tale
om, at forceldre jo ofte “fyldte i hovedet” pa barn i kom-
pensation og darlig samvittighed. Min leege er tydeligvis
ikke opdateret pd viden om en mulig sammenhceng”.
Enkelte naevnte ogsa at blive mgdt med manglende
forstaelse. En respondent svarede: “Iman] far indtryk
af, at “Det er dit problem, gar noget™”.

Derudover nzvnte flere mangel pad behandlings-
muligheder. Et eksempel var denne respondent: “De
[sundhedsprofessionelle] har ikke mange redskaber. Jeg
gnsker hjcelp til mine tanker om veegt, og jeg far at vide,
at en dicetist er det eneste, der er. Der findes ikke forleb i
kommunen, jeg bor i. Der findes til stress og andet, men
ikke overveegt. Jeg ville enske, at der var mere hjcelp at fa,
som man har rad til”.

Res u Itute r / OM OPLEVELSER | SUNDHEDSV/ASENET

Alle respondenterne blev spurgt til deres ensker i forhold til

kommunikation om vaegttab. Tabel 11 viser, at:

»

21

38 % (n=14) meget uenige og 19 % (n=7) uenige i ud-
sagnet om at gnske, at flere sundhedsprofessionelle
uopfordret ville tale med dem om deres vaegt.

| trdd hermed var 38 % (n=14) meget uenige og 22%

(n=8) uenige i udsagnet om at gnske, at flere sund-
hedsprofessionelle uopfordret ville tale med dem om
vaegttab.

Nationalt Center for Overvaegt

41 % (n=15) var meget uenige og 16 % (n=6) uenige i
udsagnet om, at sundhedsprofessionelle gerne matte
italeseette deres veegt, selvom de kom med en anden
problematik.

En del respondenter (mellem 24 % og 27 %) svarede
dog “hverken eller” til alle tre udsagn, mens 19 % af
respondenterne gerne ville have, at sundhedsprofes-
sionelle uopfordret italesatte vaegt og vaegttab.




Spergsmal: Angiv hvor enig du er i felgende spergsmal:

Jeg ville @nske, at flere sundhedsprofessionelle

uopfordret ville tale med mig om min vaegt s L &
Jeg ville @nske, at flere sundhedsprofessionelle 27 22 38
uopfordret ville tale med mig om vaegttab
Jeg synes, det er i orden, at
sundhedsprofessionelle italesastter min vaagt, 24 16 11
selv om jeg kontakter dem med et problem, d...
0% 25% 50% 75% 100%

B Meget enig [ Enig Hverken eller [ Uenig [ Meget uenig

@nsker ikke at svare

Tabel 11: Tilfredshed med sundhedsprofessionel handtering af hjcelp til veegttab (n=19)

OM OPLEVELSER | SUNDHEDSV/SENET - ABNE SVAR
Respondenterne fik i en dben svarkategori mulighed for at

“Jeg ville @nske, at overveegt ikke altid var en forklaring pa
andre problematikker [...]. Man kan fG fornemmelsen af,
komme med andre bemarkninger om deres oplevelser i at man render rundt med et stempel som overveegtig der
sundhedsvaesenet. Disse svar pegede pa forskellige prob- giver nogle leeger en mulighed for at give det som forklar-
lematikker, men seerligt at respondenterne havde gnske ing pa en anden helbredsmeessig problematik”.
om, at sundhedsprofessionelle havde stgrre viden om og “Jeg har intet imod at blive spurgt til min veegt, hvis det
en mere nuanceret tilgang til overvaegt samt effektive til- gores pd en konstruktiv og Gben mdde. Men jeg vil ikke
gange til veegttab og adgang til behandling samt mere re- adresseres som et problem, hvilket desveerre oftest er den

spektfuld behandling, som f.eks. ses i nedenstaende svar: madde jeg er blevet madt pd”.

»

“Der er tilsyneladende ogsa i sundhedsveesenet en opfa-
ttelse af, at “slank” = “sund” og “ikke slank” = “usund™”.
“Generelt oplever jeg, at viden om overveegt er meget be-

greenset og ofte baseret pa holdning frem for viden.”

“Jeg synes, det er ufatteligt, at overveaegtige pr automatik
afvises til fertilitetsbehandling, ogsa selvom drsagen til
barnlesheden beviseligt ikke skyldes overveegt”.

“Det er deres arbejde at pointere noget der evt. kunne give En enkelt respondent fremhaevede gode oplevelser i sund-

helbredsmcessige udfordringer, herunder vaegtproblema- hedsvaesenet pa denne made:

tikker, men da der ikke er et tilbud, en behandling eller an- » Jeg har heldigvis aldrig oplevet, at de har talt om min

det, jeg bliver tilbudt, er det ikke en lasning, man tilbyder,
men blot et slag i hovedet”.

veegt, medmindre jeg selv har omtalt den og bekymret mig
om sammenhcengen”.
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(N) Livet med mere

Res u Itate r / OM VAEGTSTIGMATISERING OG DISKRIMINATION

International forskning viser, at mange personer med
overvaegt oplever vaegtstigmatisering og diskrimination i
bade offentlige og private sammenhange, og at dette kan
have negative konsekvenser for den enkelte. Der findes
dog endnu ikke megen dansk forskning pa omradet, og re-
spondenterne blev derfor stillet en raekke spargsmal rela-
teret til veegtstigmatisering og diskrimination. | spgrgeske-
maet blev vaegtstigmatisering beskrevet pa felgende made:
“Vaegtstigmatisering er negative holdninger, handlinger og
forskelsbehandling rettet imod personer med overveegt,
f.eks. drilleri, hanlige blikke, eller kommentarer om ens
vaegt eller vaegttab”.

Respondenterne blevbedt om at angive, hvor ofte de havde
oplevet at fole sig veegtstigmatiseret. Som det fremgar af
Tabel 12 svarede en enkelt respondent “hver dag”. Tabellen
viser derudover, at:

» 27 % (n=10) svarede “ofte”

» 38 % (n=14) svarede “somme tider”

» 22 9% (n=8) svarede “sjaeldent”

» 11 % svarede “aldrig” (n=4).

Dermed oplevede kun fa af respondenterne aldrig at fole
sig stigmatiseret pga. deres vaegt.

Spergsmal: Hvor ofte har du inden for det sidste ar oplevet at fole dig stigmatiseret

pga. din vaegt?

Hver dag
Ofte
Sommetider
Sjeeldent
Aldrig

@nsker ikke at svare

0% 25% 50%

Tabel 12: Hyppighed af
veegtstigmatiserings-

75% 100% oplevelser (n=37)
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Res u Itate r / OM VAEGTSTIGMATISERING OG DISKRIMINATION

Ud fra en pa forhand defineret liste blev respondenterne
bedt om at angive, i hvilke sammenhange de inden for
det sidste ar havde oplevet at fgle sig vaegtstigmatiseret.
Respondenterne matte gerne satte kryds flere steder. Af
Tabel 13 fremgar det, at det seerligt er i sundhedsvaesen-
et, i offentligheden og i mediernes billeder og tekst, at re-
spondenterne har oplevet at fgle sig stigmatiseret. En del
har ogsa oplevet vaegtstigmatisering pa arbejdspladsen, i

familien og fra venner og bekendte. Ud over svarmulighed-
erne i Tabel 13 havde respondenterne selv mulighed for frit
at naevne sammenhange, hvor de inden for det sidste ar
har oplevet at fgle sig stigmatiseret pa grund af vaegten.
Her svarede én respondent “sociale medier” og en anden
naevnte “aktiviteter der er dyrere som overvaegtig eller slet ikke
muligt at deltage i som overveegtig”.

Spergsmal: | hvilke sammenhange har du inden for det sidste ar oplevet at fale dig stigmatiseret

pa grund af din vaegt? ?

Pa arbejdspladsen
Pa uddannelsen

| sundhedsvaesenet

| offentligheden (fx supermarkedet, biografen,
offentlig transport, pa gaden, mv.)

Pga. billeder og nyheder om overvaegt i medierne
| familiemaessig sammenhaeng
Blandt venner og bekendte

| andre sammenhaenge:

0%

25% 50% 75%

100%

Tabel 13: Steder og sammenhcenge hvor veegtstigmatisering opleves (n=37)
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ReS u Itqte r / OM VAEGTSTIGMATISERING OG DISKRIMINATION

Respondenterne blev bedt om at angive, hvor ofte de ople- »
vede en raekke vaegtstigmatiserende situationer, som kan
ses i Tabel 14. Her ser det ud til, at det seerligt er i det offen-

Derudover oplever 8 % (n=3) hver dag at skulle gare
mere end andre for at blive respekteret pa grund af
deres vaegt. 30 % (n=11) oplever ofte dette.

tlige rum, respondenterne oplever udfordringer:

» 16 % (n=6) svarer, at de hver dag oplever, at samfun-
dets fysiske indretning, ikke er indrettet til dem, mens

27 % (n=10) ofte oplever dette.

En del oplever ogsa, at bade venner og familie kommer
med uopfordrede kommentarer om deres krop og vaegt,
mens relativt fa har oplevet dette fra fremmede.

» 11 % (n=4) feler hver dag ubehag eller utryghed ved at

feerdes i det offentlige rum grundet deres vaegt, mens

22 % (n=8) sommetider oplever dette.

Spergsmal: Hvor ofte oplever du felgende:

at venner og bekendte kommer med uopfordrede
kommentarer om din krop eller vaegt?

at familiemedlemmer kommer med uopfordrede
kommentarer om din krop eller vaegt?

at du skal gore mere end andre for at blive
respekteret grundet din vaegt?

ubehag eller utryghed ved at faerdes i det
offentlige rum grundet din vaegt?

at fremmede uopfordret kommenter pa din
kropssterrelse?

at fremmede uopfordret kommenterer pa, hvad
du har i din indkebskurv?

at samfundet ikke er indrettet til personer med
overvaegt? (fx seeder i busser og stole pa
restauranter)

27 35 38
= 27 35 30
8 30 27 24 1
11 22 32 16 19
E3 24 38 30
y

30 8 19

o

% 25%
B Hver dag [ Ofte

50%
Sommetider [ Sjeldent [ Aldrig

75% 100%

@nsker ikke at svare

Tabel 14: Hyppighed af konkrete veegtstigmatiserende oplevelser (n=37)
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OM VAGTSTIGMATISERING OG DISKRIMINATION
- ABNE SVAR
Respondenterne blev spurgt, om de havde oplevet an-
dre former for vaegtstigmatisering end de naevnte. Her
blev fremhaevet flere meget forskellige sammenhange og
mader, hvorpa vaegtstigmatisering blev oplevet - fra sociale
medier og skenhedsindustrien til den fysiske indretning og
blikke i offentligheden - som kan ses i svarene herunder:

»  “leg rejser en del og er steerkt utilfreds med sé vel bredden
pa flyseeder som leengden pd deres sikkerhedsbceelter. Det
eriden grad ydmygende at skulle bede om forlcengelser til
sikkerhedsbceltet.”

Talergret 2023 (N)

»  “leg oplever at skulle levere 105% for at blive taget serigst.”

»  “Hele sk@nhedsindustrien og hvad deraf falger af dame-
blade, reklamer og andet er noget som mindre staerke
kvinder end mig kncekker af. Jeg bliver ind i mellem ogsd
ramt. Den samfundsstruktur, vi har, er s@ dybt skadelig for
selvveerd og mangfoldighed.”

»  “leg bliver i dag selv mest ramt af kommentarer om hvor
godt jeg ser ud efter mit veegttab med en klar undertone
aof at det gjorde jeg ikke for eller i hvert fald s usund ud”.

»  “Blikke er lige sa sdrende som ord, og er ‘gratis’ at komme
med. Det ikke at sige noget, aldrig blive komplimenteret, er
0gsd en stigmatisering”.

ReS u Itcte r / OM VAGTSTIGMATISERING OG DISKRIMINATION

Respondenterne blev spurgt om hvor meget det pavirkede
dem, nar de oplevede vaegtstigmatisering. Tabel 15 viser
at 46 % (n=17) svarede, at det pavirkede dem meget, 43 %

(n=16) at det pavirkede dem lidt, og 5 % (n=2) at det ikke
pavirkede dem.

Spergsmal: Hvor meget pavirker det dig typisk, nar du oplever vaegtstigmatisering?

Det pavirker mig meget
Det pavirker mig lidt
Det pavirker mig ikke B3

Ved ikke B3

OM VAGTSTIGMATISERING OG DISKRIMINATION

- ABNE SVAR

Respondenterne blev opfordret til at uddybe deres svar

om, hvordan vaegtstigmatisering pavirkede dem, og det

gjorde flere. Her blev seerligt neevnt forskellige former for

selvstigmatisering, hvor man taenker negativt om sig selv

pa grund af veegten, som i disse to kommentarer:

»  “Jeg har tanker nok for mig selv og har nok nogle af de
veerste om mig selv - det bliver ganget med 1000 ndr jeg
bliver konfronteret med andres tanker ogsa”.

Tabel 15: Pavirkning
aof veegtstigmatisering

100% (n=37)

»  “Jegfar det darligt og teenker, at jeg ikke er noget veerd. Og
syntes faktisk nogen gange at livet er for hardt at leve med
alt det udskamning”.

En anden respondent fremhavede, at “Det er hdrdt altid at

skulle vise mere end andre, at jeg fortjener en plads og posi-
tion”.
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Resultater ..o

Der er i disse dage en del diskussion om, hvordan man ta-
ler respektfuldt om vaegt, og hvilke/t ord man skal bruge
til at tale om overvaegt. Derfor blev respondenterne i un-
dersggelsen spurgt, hvilke ord de foretrak, at andre bruger
til at tale om en stor kropssterrelse. Respondenterne skulle
selv frit angive et eller flere ord, snarere end at vaelge mel-
lem en raekke pa forhand definerede ord.

Resultaterne ses i Tabel 16 og viser, at der langt fra er
enighed, i forhold til hvilke ord respondenterne foretraek-
ker. De mest foretrukne ord er “tyk” (n=6) og “stor” (n=6),
men derudover angav respondenterne en lang raekke for-
skellige ord, de foretrak - fra “kraftig” (n=3) og “plus size"
(n=2) til “frodig” (n=1) og "buttet” (n=1).

En enkeltrespondentangav atveere ligeglad med, hvilke ord
andre bruger, og to svarede, at andre ikke skal italeseette
deres vaegt. En anden svarede: “Hvorfor skal vi tale om det?
Jeg er mig og overhovedet ikke min starrelse - hverken nu eller
for”. Endelig svarede en enkelt, at vaegt skulle omtales “Med
empati”, og en anden var “egentlig ligeglad, fordi det for mig
handler om tonen det bliver sagt i og konteksten".

Ord

Tyk

Stor
Kraftig
Overveegt
Plus size
Frodig
Fyldig
Buttet
Bred
Curvy
Former
Ekstra

Kurvet

Lidt for mange kilo

Erotisk buttet

Ingen praeferencer

Spergsmal:
Hvilket ord
foretraekker du,
at andre bruger
til at tale om
stor kropsster-
relse?

Tabel 16: Foretrukne
ord, nar andre taler
om kropsstarrelse
(n=30)
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Resultater ..o

Respondenterne blev ogsa spurgt om, hvilket ord de selv nerede ord. Til at benaevne sin egen kropssterrelse var der
brugte til atbenaevne deres kropssterrelse. Svarene kan ses saledes 12, der brugte ordet “tyk”, mens 9 foretrak ordet
i Tabel 17 og adskiller sig en del fra Tabel 16, hvor respond- “stor". Herefter kom der igen meget forskellige bud fra re-
enterne skulle angive, hvilke ord de gnskede andre brugte. spondenterne, fra “kraftig” (n=4) og “vejer for meget” (n=2) til
Igen kunne respondenterne selv frit angive, hvilket ord de “fed” (n=2) og “buttet” (n=1).

bruger, frem for at vaelge mellem en raekke pa forhdnd defi-

Spergsmal: Hvilket ord bruger du selv til at benaevne din kropssterrelse?

Ord

Tyk

Stor

Kraftig
Overveegtig (menneske med overvaegt)
Plus size (plus)
Vejer for meget
Fed

Former

Ekstra

Curvy

Buttet

Dame af et vist format

Har arvet bagdelen fra bade mormor og farmor pa samme tid

Jeg taler ikke om min kropssterrelse

Tabel 17: Foretrukne ord, ndr man taler om sin egen kropssterrelse (n=31)
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(N) Livet med mere

Res u Itate r / ONSKER OG TANKER

Til slut i spergeskemaet blev respondenterne bedt om
at dele deres tanker omkring, hvordan samfundet bedst
kunne forbedre vilkdrene for mennesker med overvaegt.
Her kom mange forskellige bud. Opsummerende kredsede
svarene om fglgende emner:

Mindre stigmatisering

Respondenterne skrev blandt andet:

»  “Ved at se pd dem [personer med overveegt], som pd alle
andre og ikke kun se deres storrelse”.

»  “De sundhedsprofessionelle er vejen til afstigmatisering.
Forst ndr sundhedsprofessionelle anerkender komplek-
siteten, kan den almindelige dansker tilegne sig samme
viden, og vi kan begynde arbejdet med afstigmatisering”.

»  “Stoppe udskamning. Tillade folk at have den krop de har.
Stoppe behovet for fordemmelse og bedrevidenhed.”

Samfundets fysiske indretning

Respondenterne skrev blandt andet:

»  "Atde fysiske rammer, stole, flysceder, fly seler, osv. udvides
i stedet for skrumper”.

»  “At det offentlige rum er for alle og indrettet derefter.

»  “Storre udbud f.eks. af stole uden armlicen der passer
til alle”.

»  “Veegtneutral indretning i det offentlige rum, sterre varia-
tion i udvalget af tgj, mindre udskamning, feerre veegttabs
programmer og ugeblade med fokus pé slankekure”.

Mere viden om overvagt i sundhedsvaesenet

Respondenterne skrev blandt andet:

»  "Atuddanne sundhedsprofessionelle i hvor komplekst Gr-
sagerne til overveegt er”.

»  “F@ indrettet sundhedsveesnet med nogle standarder der
er lavet i det 21. Grhundrede i stedet for at bruge oldnor-
diske og ensidige mdleenheder som BMI til vurderinger,
der burde veere helhedsorienterede og omfattende.

Behandling/hjaelp til motion og vaegttab

Respondenterne skrev blandt andet:

»  “Hjeelp til at komme ned i veegt og opfalgning”.

»  “Hjcelpende, forstaende, gratis motion”.

»  “Hvis der kom bedre tilbud til dem der gerne vil gore
noget ved problemet. Hvis man selv faler man har et
problem.

»  “Tilskud til medicin”.

At se overvaegt som en sygdom

Respondenterne skrev blandt andet:

»  “Respekt for at det er en sygdom”.

»  “Atdet blev accepteret som en sygdom pa lige fod med alt
andet, at der var nogle reelle behandlingstilbud”.
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(N) Livet med mere

Afrunding

| denne rapport har vi praesenteret resultaterne fra den
forste spergeskemaunderggelse: Livet med mere_Talergret
- en undersggelse, som vi planlaegger at sende ud arligt.

Undersggelsen indikerer, at det at leve med overvaegt kan
opleves meget forskelligt og betyder noget forskelligt for
forskellige personer. Vaegten kan spille bade en meget lille
og en meget stor rolle i hverdagslivet. For nogle fylder
f.eks. stigmatisering og selvstigmatisering meget, for
andre lidt. Nogle er meget fysisk pavirket af deres veegt,
andre lidt.

Brug for mere viden og indblik
Vi ser frem til at udsende naeste runde af undersggelsen
Livet med mere_Taleraret, da vi fortsat har brug for viden

Nationalt Center for Overvaegt

pa omradet og ikke mindst for at falge udviklingen. Vi vil
selvfelgelig gerne have endnu flere respondenter, sa vikan
fa endnu bedre indblik i livet med overvaegt. Iseer mangler
vi perspektiver fra mand, da kun to deltog i Talergret 2023.
Sa lever du med overvaegt, og vil du gerne hjzalpe os med
at blive klogere pa det levede liv med overveegt, kan du
leese mere og tilmelde dig Talereret her.

Hvis du har spergsmal eller kommentarer til underseg-
elsen, er du velkommen til at henvende dig til Pernille
Andreassen, forsker ved Nationalt Center for Overveegt,
pa mail: pernilleandreassen@ncfo.dk.



https://www.ncfo.dk/livet-med-mere_/taleroeret/
mailto:pernilleandreassen%40ncfo.dk%20?subject=Ang.%20Livet%20med%20mere_Taler%C3%B8ret
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