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Vad kan vi bidra med? Vad behöver vi?



Familjens perspektiv

 Längre avstånd

Men:

 Mer ”allvar”

 Större erfarenhet

 Högre kompetens

 Specialister på att övertyga 
barnet/pappa/mormor om 
vad som måste ske?

 Nya metoder? ”Magic 
bullet”?

 Forskning

Vi måste tillföra 
något!
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Ni säger ju samma sak hela tiden.



Kalle snart 15

Frånvaro 50 % i åk 9

Snarkar på nätterna

ALAT-stegring

Högt s-insulin

Hos pappa varje sommar

Spelar datorspel på nätterna

Fettprocent 45 %

Orkar inte konditionstestet

Två yngre krävande syskon



Skräddarsydd behandling

Bra för 
just dig

Bra för alla

Nätverk

Allmänna råd 

Varseblivning

Träningsgrupper

Kostråd

Team

Läkemedel 

Kirurgi



Nätverk - samarbete

 ”Internt” (habilitering, onkologen)

 Förskola

 Skola 

 BUP

 Socialtjänst

 Habilitering

 Idrottsföreningar

 Privata aktörer 

Av Gunilla Morinder, Rikscentrum Barnobesitas



Vi behöver ett team som samverkar 
med andra 

Oså långt möjligt erbjuda en ”one-stop-shop”, dvs också 
försöka klara hypotyreosen, diabetes typ2, vitamin-D bristen, 
skolinläggen, FaR …

Sjuksköterskor
Läkare
Fysioterapeuter
Dietister
Psykologer
Kurator
Administratör



Teamsamverkan tar tid och möda

Årskontrollskonferenser

Nybesökskonferenser

Veckomöten i teamet

MÄT och VISUALISERA

resultat
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Regionalt vårdprogram i SLL
vardgivarguiden.se



Tack för uppmärksamheten!  


