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Forord

Denne rapport er udfgrt af DTU Fgdevareinstituttets Afdeling for Ernzering for Fgdevarestyrelsen.
Rapporten er en del af Fgdevarestyrelsens projekt Alt om Kost, der har til formal at forbedre bgrn og unges
kostvaner og give trovaerdig information om sund mad og erneering til den almindelige danske befolkning.
Det sker bl.a. ved at fremme sund mad og maltider pa skoleomradet. Rapporten praesenterer resultaterne
af en kvalitativ interviewundersggelse om sundhedsfremmende initiativer pa erhvervsskoler.
Undersggelsens resultater er baseret pa dybdeinterviews med skoleledere samt fokusgruppeinterviews
med henholdsvis leerere og elever pa seks erhvervsskoler, der har forskelligt fokus pa sundhedsfremmende

initiativer.

Formalet med DTU Fgdevareinstituttets forskningsindsatser er bl.a. at skabe dokumentationsgrundlag for
at fremme sund mad og maltider i daginstitutioner og skoler. Formalet med denne rapport er at undersgge,
hvordan kost- og bevaegelsesindsatser kan medvirke til at forhindre frafald af elever pa erhvervsskoler.
Gennem viden om arbejdet med sundhedsfremmende initiativer kan undersggelsen saledes identificere

muligheder for at formindske erhvervsskolers elevfrafald.

Forfatterne har bidraget med forskellige faglige kompetencer til indsamling, analyse og afrapportering af
undersggelsens datamateriale. Adjunkt Camilla Hoppe og souschef Ellen Trolle har givet veerdifulde
kommentarer under projektets udarbejdelse, mens overassistent Anne Lise Christensen har staet for layout

af rapporten.

Herudover vil DTU Fgdevareinstituttet takke for den velvillighed, som undersggelsens seks erhvervsskoler
har udvist ved at stille op til interviews. Denne indsats har skabt grundlaget for, at undersggelsen kunne
gennemfgres. Det er vores hab, at rapporten kan anvendes som inspirationsmateriale til arbejdet med

sundhedsfremmende initiativer pa erhvervsskoler og andre uddannelsesinstitutioner.
DTU Fgdevareinstituttet, Afdeling for Ernzaering, marts 2012.

Gitte Gross

Afdelingschef, Afdeling for Ernaering



Sammenfatning

Denne rapport praesenterer resultaterne af en kvalitativ interviewundersggelse, der har undersggt,
hvordan sundhedsfremmende initiativer kan medvirke til at forhindre frafald af elever pa erhvervsskoler. |
undersggelsen indgar seks erhvervsskoler med forskellig fokus pa sundhedsfremmende initiativer.
Rapportens datagrundlag er baseret pa dybdeinterviews med erhvervsskoleledere samt
fokusgruppeinterviews med henholdsvis leerere og elever pa undersggelsens seks erhvervsskoler. Et
forskningsdesign baseret pa interviews med erhvervsskoleledere, lzrere og elever medvirker til, at de
sundhedsfremmende initiativer er undersggt ud fra et helhedsorienteret perspektiv. Det betyder, at
rapporten fokuserer pa sundhedsfremmende initiativer som fastholdelsesredskaber, der involverer

forskellige organisatoriske niveauer pa erhvervsskolerne.

De seks skoler har pa forskellig vis implementeret sundhedsfremmende initiativer som formaliserede
styringsredskaber i deres handlingsplaner med henblik pa at fastholde eleverne. To erhvervsskoler har
sundhedsfremmende initiativer som primaere strategiske styringsredskaber til fastholdelse af elever. To
erhvervsskoler sidestiller sundhedsfremmende initiativer med andre strategiske fastholdelsesredskaber. To
erhvervsskoler har sundhedsfremmende initiativer som sekundaere strategiske styringsredskaber til
fastholdelse af elever. Fremover forkortes de tre typer skoler som hhv. "skoler med sundhed som primaer
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strategi", "skoler med sundhed som sidestillet strategi” og "skoler med sundhed som sekundaer strategi”.
Formal

Formalet med rapporten er at undersgge, hvordan sundhedsfremmende initiativer kan medvirke til at
forhindre frafald af elever pa erhvervsskoler. Undersggelsen er koncentreret omkring hovedemnerne:
Hvordan prioriteres sundhedsfremmende initiativer hos skoleledelsen pa forskellige erhvervsskoler?
Hvordan kan medarbejdere pa erhvervsskoler bidrage til at gennemfgre sundhedsfremmende initiativer?
Hvordan pavirker erhvervsskolers sundhedsfremmende initiativer elevers selvopfattede trivsel og

motivation til at forblive i uddannelsesforlgbet?

Hovedresultater
Hvordan prioriteres sundhedsfremmende initiativer hos skoleledelsen pa forskellige erhvervsskoler?
e Baggrunden for at implementere sundhedsfremmende initiativer som strategiske styringsredskaber
er, at skolelederne opfatter sundhed, trivsel, leering og fastholdelse af elever som

sammenhangende faktorer.



Skoleledere fra fire af undersggelsens seks erhvervsskoler tilkendegiver, at sundhedsfremmende
initiativer har betydning for at forhindre elevers frafald under uddannelsesforlgbet.

For underspgelsens to erhvervsskoler med sundhed som primaer strategi er malsaetningen at
integrere sundhed som en bestanddel af skolens kultur.

Generelt fremhaeves gkonomiske midler som den stgrste udfordring ved at implementere
sundhedsfremmende initiativer. Her taenkes der specielt pa, at det koster penge at igangsaette nye
initiativer.

Udfordringer i forbindelse med at fa eleverne til at spise sundt drejer sig bl.a. om, at eleverne —
iseer drengene — ikke spiser ret meget af den tilgeengelige frugt og grent. Herudover naevner
skolelederne, at eleverne i hgj grad spiser junkfood og slik, nar de har fri, og skolen ikke laengere
har indflydelse pa, hvad eleverne ggr og hvad de spiser.

Skolelederne pa de to erhvervsskoler med sundhed som sekundeer strategi har erfaringer med
tidligere morgenmadsprojekter, der ikke levede op til deres forventninger, og det er baggrunden
for at de har nedprioritet sundhedsfremmende initiativer som strategiske styringsredskaber.
Samtlige seks skoleledere forklarer, at implementering af sundhedsfremmende initiativer er
udfordrende og kraevende. Samtlige skoleledere karakteriserer implementeringen af
sundhedsfremmende initiativer som risikobetonet, eftersom kost og fysisk aktivitet er
utraditionelle og anderledes mader at formindske elevfrafald pa.

De to erhvervsskoler med sundhed som primeer strategi forklarer, at skolerne har implementeret
aktive sundhedspolitikker pa kostomradet. Politikkerne stiller krav til skolernes kantiner om at
servere sunde maltider samtidigt med, at sukkersgde drikkevarer sgges udfaset fra sortimentet i
kantinerne. Herudover har erhvervsskolerne implementeret morgenmadsprojekter med
obligatorisk deltagelse, hvor eleverne samles klassevis inden undervisningen for at spise
morgenmad sammen. For disse erhvervsskoler suppleres sundhedspolitikker pa kostomradet
desuden med bevaegelsesinitiativer, hvor eleverne har pligt til at deltage i idreetsaktiviteter i
skoletiden.

Fire skoleledere forklarer, at deres morgenmadsprojekter er kommunalt finansieret. Skolerne vil
have gkonomiske vanskeligheder ved at fortsaette med morgenmaden, nar finansieringen ophgrer.
Alligevel forklarer skolelederne, at sundhedsfremmende initiativer fremover vil integreres mere
fremtraedende i handlingsplanen.

Erhvervsskolerne med sundhed som sekundaer strategi har ikke haft tilstraekkelig talmodighed til at
afvente implementeringens effekter. Derfor har skolelederne ikke vurderet implementeringen som

tilstraekkelig succesfuld til at fortszette fremover.



Hvordan kan medarbejdere pa erhvervsskoler bidrage til at gennemfgre sundhedsfremmende initiativer?

Laererstabens opbakning til de sundhedsfremmende initiativer har haft markant indflydelse pa
arbejdet med sundhedsfremmende initiativer. Det forklarer skolelederne fra de fire erhvervsskoler
med hhv. sundhed som primeer eller sidestillet strategi.

Medindflydelsen pa udviklingen af skolens fastholdelsesinitiativer har veeret motiverende for
lererne pa skolerne med sundhed som primaer strategi. Medindflydelsen har medvirket til, at
handlingsplanerne ikke blot er virkelighedsfjerne visioner, men i overensstemmelse med realistiske
behov pa fastholdelsesomradet.

Leererne pa undersggelsens fire erhvervsskoler med sundhed som henholdsvis primaer og sidestillet
strategi papeger, at initiativerne har haft effekt pa elevernes trivsel, og at dette har medvirket til at
anspore laerernes motivation for arbejdet med sundhedsfremmende initiativer.

Leererne pa de to skoler med sundhed som primaer strategi forklarer, at eleverne har stor interesse
for deres uddannelse, mens deres sundhed oftest er irrelevant. Derfor forsgger laererne at koble
sundhedsfremmende initiativer som relevante for uddannelsesforlgbet, sa eleverne far forstaelse
for, at det er vigtigt at veere sund.

Leererne pa undersggelsens fire erhvervsskoler med sundhed som henholdsvis primaer og sidestillet
strategi forklarer, at implementeringen af sundhedsfremmende initiativer har veeret tidskraevende
fer effekterne blev tydelige, fordi det handler om at sendre vaner hos unge mennesker som
generelt ikke er interesserede i kost og motion.

Leererne pa undersggelsens to erhvervsskoler med sundhed som sekundaer strategi betegner
implementeringen af sundhedsfremmende initiativer som for tidskreevende og at manglende
resultater har medfgrt faldende motivation for at fortsaette initiativerne.

Generelt er inddragelsen af laerere szerligt vigtig, da de er forandringsagenter, der praktiserer
implementeringen af sundhedsfremmende initiativer. Succesgraden afhaenger af deres

engagement og motivation.

Hvordan pdvirker erhvervsskolers sundhedsfremmende initiativer elevers selvopfattede trivsel og motivation

til at forblive i uddannelsesforlgbet?

For eleverne skaber koblingen mellem sundhed og uddannelse forstaelse for, at sundhed bgr
prioriteres, fordi eleverne generelt har interesse i uddannelsesforlgbet og gnsker at klare sig godt

pa arbejdsmarkedet.



Sundhedsfremmende initiativer medfgrer ikke blot forbedringer af elevernes kost- og
aktivitetsvaner. Ogsa maltidets sociale rammer bidrager til, at eleverne skaber sociale tilknytninger,
som er veerdifulde for, at eleverne forbliver i uddannelsesforlgbet.

Flere elever forklarer, at skolens obligatoriske morgenmads- og motionsprojekter har medfgrt
2ndret sundhedsadfaerd. Dette indebarer eksempelvis, at eleverne er begyndt at traene i skolens
motionscenter efter skoletid samtidigt med, at de er blevet mere bevidste om kostens betydning
for velveeret.

Foruden forbedringer af elevernes fysiske forudsaetninger for at gennemfgre uddannelsesforlgbet,
sa har skolernes sundhedsfremmende initiativer skabt rammer for at styrke elevernes indbyrdes
sociale forhold samt lzerer- og elevforholdet.

Nar eleverne far medindflydelse pa skolens sundhedsfremmende initiativer, er eleverne mere
motiverede for at deltage i initiativerne. Derfor bgr erhvervsskolerne desuden arbejde bottom-up
saledes, at initiativerne ogsa udvikles pa elevernes praemisser. Det leeringsmaessige resultat af de
sundhedsfremmende initiativer er bl.a. forbedrede handlekompetencer for eleverne.

Pa undersggelsens seks erhvervsskoler forklarer samtlige skoleledere, at der er elevgrupper, som
medbringer personlige problemer, nar de indleder uddannelsesforlgbet. Skolelederne forklarer, at
sundhed er underordnet for disse elever, fordi de har andre problemer at tage hensyn til og
samtidigt ikke har interesse for sundhed. Skolelederne forklarer dog, at stgrstedelen af

elevgrundlaget pa skolerne er elever, som er pavirkelige over for sundhedsfremmende initiativer.



Perspektivering af resultater

Pa baggrund af hovedfundene fra de kvalitative interviews med erhvervsskoleledere, leerere og elever pa
erhvervsskoler kan det vaere anbefalingsveerdigt at fokusere pa forskellige indsatsomrader i forbindelse
med sundhedsfremmende initiativer som strategiske styringsredskaber til at fastholde elever i

uddannelsesforlgbet pa erhvervsskoler.

Skoleledelsen har afg@drende betydning for implementeringen af sundhedsfremmende initiativer
Skoleledelsen har afg@grende betydning for arbejdet med de sundhedsfremmende initiativer. Dette skyldes,
at ledelsen kan integrere projektet i skolens gvrige liv gennem f.eks. skolens udviklingsplan, samt tildele tid

og ressourcer til aktiviteter og placere ansvar hos forskellige aktgrer.

Det kraever ressourcer at fa sundhedsfremmende initiativer til at fungere

Ledere og laerere pa erhvervsskoler bgr veere indstillet pa, at implementeringen af sundhedsfremmende
initiativer kraever tid, fordi det er tidskreevende at forandre indgroede adfeerdsmekanismer pa
sundhedsomradet. Herudover bgr skolelederne veere indstillet pa, at savel implementeringen som
fortsaettelse af sundhedsfremmende initiativer kraever ressourcer i forhold til at daekke driftsudgifter bl.a.

til udvikling af faciliteter og til tidsallokering for skolens laererstab.

Skolens lzererstab er afgdrende for implementeringens succesgrad

Implementeringen af sundhedsfremmende initiativer kraever laereropbakning for at blive succesfuld. Det
kraever medindflydelse blandt lererne at udvikle holdbare rammer for sundhedsfremmende initiativer,
eftersom det er leererne som skal arbejde med initiativerne i praksis. Det kraever desuden motiverede
lerere med interesse for sundhed til arbejdet med sundhedsfremmende initiativer for at

implementeringen bliver succesfuld.

Sma sundhedsfremmende initiativer kan have berettigelse
Den helhedsorienterede indsats er fordelagtig, men sma og mindre ressourcekraevende

sundhedsfremmende initiativer kan ogsa veaere succesfulde.

Samarbejde med interessenter kan fremme succesfuld implementering
Erhvervsskoler bgr sgge samarbejde med omkringliggende interessenter, nar skolen skal implementere
sundhedsfremmende initiativer. Gennem samarbejde med kommuner, sundhedskonsulenter,

idreetsforeninger og andre interessenter kan skolen udvikle et vidensgrundlag, der giver gode ideer og



sikrer strukturerede praemisser for implementeringen. Den helhedsorienterede indsats er fordelagtig, men
interessenterne kan desuden medvirke til at udvikle mindre ressourcekraevende initiativer, som ogsa kan

vaere succesfulde for erhvervsskoler.

Elevers medindflydelse pd udvikling af sundhedsfremmende initiativer skaber stgrre elevopbakning

For erhvervsskoler som skal implementere sundhedsfremmende initiativer kan eleverne med fordel fa
medindflydelse pa udviklingen af skolens sundhedsfremmende initiativer. Det medvirker til, at skabe
opbakning til initiativerne samtidigt med, at eleverne bliver mere motiverede for at deltage i initiativerne.
Derfor kan erhvervsskolerne med fordel involvere eleverne i beslutningsprocessen, nar

sundhedsfremmende initiativer skal udvikles.

Skabe dokumentation for erhvervsskoler med succesfuld implementering af sundhedsfremmende initiativer
Dokumentation af succesfulde implementeringer af sundhedsfremmende initiativer kan styrke processen
internt pa skolen og skabe anerkendelse af skolens arbejde, som kan veere inspiration for andre

erhvervsskoler, der overveje at arbejde med sundhedsfremmende initiativer.

Undersggelsen bekraefter, at sundhedsfremmende initiativer har positiv indflydelse pa at fastholde
eleverne i uddannelsesforlgbet pa erhvervsskoler. Gennem implementering af sundhedsfremmende
initiativer skaber erhvervsskolerne forudsaetninger for at preege elevernes sundhedsadfeerd og skolens
elevfastholdelse. Undersggelsen viser, at erhvervsskoler som prioriterer implementeringen af
sundhedsfremmende initiativer og t@r afseette ressourcer til at integrere sundhed som vigtig bestanddel af
skolens kultur, oplever initiativerne som mest succesfulde i forhold til at motivere eleverne til at forblive i

uddannelsesforlgbet og sikre opbakning til initiativerne fra lzererstaben og eleverne.

Rapportens resultater kan anvendes som redskab til at skabe forstaelse for, hvordan elever pa
erhvervsuddannelser kan fastholdes gennem arbejdet med sundhedsfremmende initiativer. Herudover kan
undersggelsen anvendes som grundlag for kommunal og statslig myndighedsradgivning i forhold til at

implementere sundhedsfremmende initiativer pa landets erhvervsskoler.



Indledning

Baggrund

Gennem nationale handlingsplaner har Norge, Sverige, Finland, Island og Danmark malsatninger om, at
bern og unges sundhed skal forbedres. Hidtil har malgruppen for sundhedsinitiativer i saerdeleshed
fokuseret pa fgrskolen og grundskolen, men sundhedsudfordringerne er markante pa
ungdomsuddannelserne. Undersggelser dokumenterer, at mange nordiske unge ikke efterlever de Nordiske
anbefalinger om at begraense fedt og sukker i kosten samt vaere fysisk aktive én time dagligt som minimum.
Heriblandt viser de seneste rapporter fra den nationale undersggelse af danskernes kostvaner og fysiske
aktivitet, at forkert sammensat kost og et lavt fysisk aktivitetsniveau er udbredt blandt de fleste
befolkningsgrupper inklusive unge (Matthiessen et al 2009; Pedersen et al 2010). Sundhedsfremmende
indsatser bgr ogsa fokusere pa unges sundhedsvaner, eftersom kost- og aktivitetsvaner etableres i
barndommen og ungdommen med livslang indflydelse pa sundheds- og livsstilsvaner i voksenlivet (Ovesen

2003; Hughes et al 2007; Freedman et al 2010).

Baggrunden for undersggelsen er en erkendelse af, at usund kost og fysisk inaktivitet gger forekomsten af
kroniske sygdomme samtidigt med, at forskellen pa mange befolkningsgruppers sundhedsviden og
sundhedsadfaerd er markant. Forekomsten af overvaegt og livsstilssygdomme har desuden sociale slagsider.
Personer med kort uddannelse og begraensede sociogkonomiske ressourcer lever kortere og har flere ar
med sygdom end personer med lang uddannelse og bedre sociogkonomisk status (Groth & Fagt 2003). Der
er derfor behov for mere viden om, hvad der skaber forandring hos de grupper, der har det stgrste behov.
Herunder kan arbejdet med sundhedsfremmende initiativer pa erhvervsskoler medvirke til at skabe viden
om, hvordan unges sundhed kan forbedres gennem erhvervsskolers sundhedsfremmende arbejde. Pa
nuvarende tidspunkt er frafaldet blandt elever pa landets erhvervsskoler markant - eksempelvis
gennemfgrer blot 51 pct. af unge pa tekniske skoler uddannelsesforlgbet, mens 40 pct. af de unge, som
frafalder uddannelsen ikke gennemfgrer andre uddannelser inden for 10 ar (UVM 2008). Gennem
udarbejdelsen af handlingsplaner for gget gennemfgrelse har erhvervsskolerne muligheder for at arbejde
strategisk med fastholdelsesinitiativer. Herunder kan sundhedsfremmende initiativer vaere strategiske
styringsredskaber til fastholdelse af elever. Derfor er det interessant om sundhedsfremmende initiativer
bade har effekt pa elevers sundhed og erhvervsskolers elevfrafald og hvilke forudsaetninger der kraeves for

at erhvervsskolerne lykkedes med sundhedsfremmende initiativer.



F@devarestyrelsens Ernaringskontor har bedt DTU Fgdevareinstituttet om at forestd en sociologisk
undersggelse af arbejdet med sundhedsfremmende initiativer pa erhvervsskoler. Undersggelsen er baseret
pa en antagelse om, at sunde maltider og fysisk aktivitet har betydning for at fastholde elever pa
erhvervsskoler i uddannelsesforlgbet. Derfor vil undersggelsen identificere, hvilken betydning
sundhedsfremmende initiativer pad kost- og bevaegelsesomradet har for at forhindre frafaldet af elever pa

erhvervsskoler.

Formal

Hovedformalet med undersggelsen er at undersgge, hvordan sundhedsfremmende initiativer kan medvirke
til at forhindre frafald af elever pa erhvervsskoler. Derfor vil rapporten vaere baseret pa felgende
undersggelsesspgrgsmal: Hvordan sundhedsfremmende initiativer prioriteres hos skoleledelsen pa
forskellige erhvervsskoler? Hvordan medarbejdere pa erhvervsskoler kan bidrage til at gennemfgre
sundhedsfremmende initiativer i hverdagen? Hvordan erhvervsskolers sundhedsfremmende initiativer
pavirker elevers selvopfattede trivsel og motivation til at forblive i uddannelsesforlgbet? Disse
hovedomrader medvirker til, at sundhedsfremmende initiativer undersgges ud fra et helhedsorienteret
perspektiv, hvor samtlige organisatoriske niveauer pa erhvervsskoler inkluderes som relevante aktgrer for

arbejdet med sundhedsfremmende initiativer.

Forskningsdesign og metode

Undersggelsen gennemfgres som et komparativt case studie af seks erhvervsskolers arbejde med
sundhedsfremmende initiativer, hvor kvalitative forskningsinterviews anvendes som
dataindsamlingsmetode. Grundleeggende er kvalitative forskningsmetodikker feellesbetegnelsen for
forskellige undersggelsesmetoder, der skaber forstaelse for adfeerd og praeferencer eller motiver og
holdninger til forskellige tematikker. Formalet med kvalitative forskningsinterviews er blandt andet at
indsamle beskrivelser fra respondenters livsverdener med henblik pa at fortolke betydningen af bestemte

faenomener (Kvale 2001).

Denne undersggelse baseres pa kvalitative forskningsinterviews med henholdsvis ledere, medarbejdere og
elever pa erhvervsskoler saledes, at sundhedsfremmende initiativers indflydelse for at fastholde elever
belyses fra samtlige aktgrer. Undersggelsens datagrundlag er saledes konkret baseret pa semistrukturerede
dybdeinterviews med ledere samt fokusgruppeinterviews med henholdsvis leerere og elever pa
grundforlgbet pa erhvervsskoler. P4 baggrund heraf bliver der i alt gennemfgrt tre interviews pa hver

erhvervsskole saledes, at undersggelsens datagrundlag tilsammen vil besta af seks dybdeinterviews med
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ledere, seks fokusgruppeinterviews med medarbejdere og seks fokusgruppeinterviews med elever.
Indledningsvist gennemfgres hvert case studie af erhvervsskolers kost- og beveegelsesindsatser som

selvstendige undersggelser, som efterfglgende krydsanalyseres pa tvaers af de respektive cases.

Gennem kvalitative forskningsinterviews med ledere, lzerere og elever pa forskellige erhvervsskoler kan der
skabes helhedsorienteret forstaelse for, hvilken indflydelse sundhedsfremmende initiativer har for at
fastholde elever i uddannelsesforlgbet. Kvalitative forskningsinterviews er saledes en hensigtsmaessig
metode til at undersgge respondenters oplevelse af egne hverdagspraksisser. Gennem interviewets
interaktionsform szettes respondenten i stand til at formidle motiver og holdninger til bestemte tematikker
ud fra egne perspektiver (Kvale 2001). Disse tematikker fungerer samtidigt som forudbestemte
pejlemaerker for forskningsinterviewets struktur og formal. Derfor er forskningsinterviews relevante, nar
formalet er at opna viden om specifikke tematikker som kost- og bevaegelsesindsatsers indflydelse pa
frafald blandt elever pa erhvervsuddannelser. Desuden giver kvalitative forskningsinterviews mulighed for
at supplere forudbestemte og strukturerede spg@rgsmalskategorier med spgrgsmal, der forfglger
respondentens svar saledes, at der kan fremkomme nye perspektiver pa undersggelsens tematikker (Kvale

2001).

Rekrutteringsmetode

Der anvendes en bevidst udvealgelsesstrategi som undersggelsens rekrutteringsmetode. Fordelen ved den
bevidste rekrutteringsmetode er, at reprasentationen af relevante erhvervsskoler sikres, hvilket er
afggrende for undersggelsens konklusioner. Derimod er ulempen ved den bevidste udvalgelsesstrategi, at
undersggelsesresultaterne ikke er generaliserbare. Imidlertid udvaelges undersggelsens erhvervsskoler i en
delmalgruppe saledes, at undersggelsen er strategisk repraesentativ, eftersom den beskaeftiger sig med et
udsnit af erhvervsskoler med seerlig relevans for temaet (Harboe 2006). For indevaerende undersggelse vil
denne delmalgruppe veere baseret pa erhvervsskoler med forskellige sundhedsfremmende initiativer pa
kost- og bevaegelsesomradet, hvilket er relevant i forhold til at undersgge tematikker omkring

erhvervsskolers fastholdelse af elever.

Gennem undersggelsens bevidste udveelgelsesstrategi rekrutteres erhvervsskoler, der prioriterer
sundhedsfremmende initiativer forskelligt. Derfor inkluderer undersggelsen seks erhvervsskoler, hvor to
erhvervsskoler har sundhedsfremmende initiativer som primaere strategiske styringsredskaber il
fastholdelse i handlingsplanen for gget gennemfgrelse. To skoler sidestiller sundhedsfremmende initiativer

med andre styringsredskaber i handlingsplanen for gget gennemfgrelse. To skoler har implementeret
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sundhedsfremmende initiativer som sekundaere strategiske styringsredskaber til fastholdelse i
handlingsplanen for gget gennemfgrelse. Fremover forkortes de tre typer skoler som hhv. "skoler med

sundhed som primaer strategi", “skoler med sundhed som sidestillet strategi” og “skoler med sundhed som

sekundeer strategi”.

Det er essentielt, at underspgelsens erhvervsskoler med sundhedsfremmende initiativer som minimum
arbejder med indsatser pa kostomradet, som eventuelt kan vaere suppleret med bevaegelsesindsatser.
Foruden rekrutteringen af erhvervsskoler med forskelligt arbejde med sundhedsfremmende initiativer,
indebaerer rekrutteringsprocessen samtidigt, at der udvaelges relevante ledere, medarbejdere og elever
som respondenter fra undersggelsens respektive skoler. Den bevidste udvaelgelsesstrategi har medvirket til
at inkludere skoleledere med ledelsesansvar for fastholdelsesinitiativer som bl.a. kost- og
bevaegelsesindsatser. Disse skoleledere kan medvirke til at belyse, hvordan kost og bevaegelse prioriteres
pa den enkelte skole. Rekrutteringsprocessen har samtidigt sikret, at der inkluderes medarbejdere, som har
kendskab til skolens sundhedsfremmende initiativer. Herudover er der lagt veegt pa at rekruttere elever,
som har veret tilknyttet grundforlgbet pa en erhvervsuddannelse over en leengere periode sdledes, at
eleverne har vidensgrundlaget til at vurdere deres trivsel og motivation til at forblive i uddannelsesforlgbet
i forhold til skolens sundhedsfremmende initiativer. Desuden har rekrutteringsprocessen sgrget for, at
ksnsfordelingen af elever er sikret saledes, at undersggelsen far kgnsdifferentierede perspektiver pa
elevers selvopfattede trivsel og motivation til at forblive i uddannelsesforlgbet i forhold til skolens

sundhedsfremmende initiativer.

Undersggelsen inddrager erhvervsskoler fra forskellige landsdele saledes, at undersggelsesresultaterne kan
afdaekke, hvorvidt der eksisterer geografiske forskelle pa erhvervsskolers kost- og bevaegelsesindsatser.
Gennem case studier af, hvordan sundhedsfremmende initiativer pa forskellige erhvervsskoler kan
medvirke til at mindske frafaldet af elever, kan undersggelsen identificere geografiske forskelle pa

erhvervsskolers arbejde med sundhedsfremmende initiativer.

Beskrivelse af undersggelsens erhvervsskoler

Figur 1: Oversigt over undersggelsens erhvervsskoler

' Under dataindsamlingen har leerere og elever blandt undersggelsens seks erhvervsskoler gnsket anonymitet. Derfor
anonymiseres samtlige seks erhvervsskoler og optraeder gennem rapporten som skole 1-6.
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Skole 1 Skole 2 Skole 3 Skole 4 Skole 5 Skole 6

Landsdel Kgbenhavn Sjeelland Sjaelland Jylland Jylland Jylland
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Analyse

Landets erhvervsskoler spiller fremtraedende roller for udviklingen af sundhedsfremmende initiativer, som
har betydningsfuld indflydelse pa unges hverdagsliv. Det skaber forudsaetninger for at implementere
sundhedsfremmende initiativer, som har indflydelse pa unges personlige plan, sociale netvaerk samt
indlaerings- og koncentrationsevner. | obligatoriske handlingsplaner for gget gennemfgrelse udarbejder
erhvervsskolerne formaliserede strategiske malsaetninger for, hvordan skolens elevfrafald kan formindskes.
Oversigten over indholdet i handlingsplaner for gget gennemfgrelse for 2010 viser, at 15 pct. af
erhvervsskolerne prioriterer sundhed/idraet som styringsredskab til at skabe gget gennemfgrelse’. Gennem
implementeringen af formaliserede sundhedsfremmende initiativer pa skolers organisatoriske
ledelsesniveau har skolerne muligheder for aktivt at gve indflydelse pa elevernes sundhedsvaner samtidigt

med, at initiativerne kan forhindre elevfrafaldet fra uddannelsesforlgbet.

Prioriteringer af sundhedsfremmende initiativer blandt erhvervsskoleledere

Sundhedsfremmende initiativer er implementeret som formaliserede styringsredskaber i handlingsplanerne
for gget gennemfgrelse blandt de seks erhvervsskoler i indeveerende undersggelse. Baggrunden for at
implementere sundhedsfremmende initiativer som strategiske styringsredskaber til at formindske
elevfrafaldet er erkendelser af, at skolelederne opfatter sundhed, trivsel, leering og fastholdelse af elever
som sammenhangende faktorer. Gennem undersggelsens semistrukturerede dybdeinterviews med
skoleledere anerkender fire af lederne saledes, at sundhedsfremmende initiativer som kost og bevaegelse
er blevet vigtige fastholdelsesparametre pa deres skole sidestillet med traditionelle fastholdelsesinitiativer
som mentorordninger eller kompetencevurderinger af elever. Derfor forklarer fire skoleledere, at
sundhedsfremmende initiativer har opnaet stor accept som fastholdelsesredskab og prioriteres som

styringsredskab i deres skoles handlingsplaner for gget gennemfgrelse:

“Vi har implementeret kost- og bevaegelsesinitiativer i skolens handlingsplan for @get
gennemfgrelse, fordi vores overbevisning er, at sunde vaner meadvirker til, at eleverne
forbliver i uddannelsesforlgbet. Derfor har vi prioriteret at have obligatorisk morgenmad
inden undervisningen samt deciderede motionstimer, hvor eleverne er aktive sammen og far

rgrt sig. Tidligere havde vi vanskeligt ved at gennemskue sammenhaengen mellem

® If. bilag 1
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fastholdelse og sundhed, men i dag erkender vi, at kost og bevaegelse har stor betydning for

den enkelte elevs trivsel og lyst til at vaere i uddannelsesforlgbet” (skoleleder, skole 4).

Gennem undersggelsens seks semistrukturerede dybdeinterviews med skoleledere tilkendegiver fire af de
seks ledere, at sundhedsfremmende initiativer har betydning for elevers trivsel under uddannelsesforlgbet.
Skolelederne forklarer, at sundhedsfremmende initiativer har opndet stor opmarksomhed for deres
arbejde med at udvikle nye strategiske styringsredskaber i skolernes handlingsplaner for @gget

gennemfgrelse over de seneste ar.

Til trods for, at sundhedsfremmende initiativer er implementeret som formaliserede styringsredskaber
blandt samtlige seks erhvervsskoler, er der forskel pa, hvordan skolerne arbejder med initiativerne i praksis.
Generelt kombinerer undersggelsens seks erhvervsskoler sundhedsfremmende initiativer med andre
fastholdelsesindsatser. Kombinationen af strategiske styringsredskaber i skolernes respektive
handlingsplaner medvirker til, at sundhedsfremmende initiativer prioriteres forskelligt for skolerne. To
skoler har sundhed som primaer strategi. To skoler sidestiller sundhedsfremmende initiativer med andre
styringsredskaber. To skoler har implementeret sundhedsfremmende initiativer som sekundaere strategiske

styringsredskaber til fastholdelse i handlingsplanen for gget gennemfgrelse.

Erhvervsskoler med sundhed som primeer strategi

For undersggelsens to erhvervsskoler med sundhed som primaer strategi er malsaetningen at integrere
sundhed som bestanddel af skolens kultur. Derfor har erhvervsskolerne intentioner om at forankre
sundhedsfremmende initiativer pa skolens forskellige organisatoriske niveauer. For skolelederne tilstraebes
at udvikle sundhedsfremmende initiativer i handlingsplanen for gget gennemfgrelse, som kan omsaettes til

konkrete initiativer, hvor elever og medarbejdere involveres:

“Vi arbejder med sundhed som en helhedsorienteret fastholdelsesstrategi, hvor skolens
sundhedsstrategier ikke blot skal veere fine ord nedskrevet i handlingsplanen for gget
gennemfgrelse. Vi arbejder konstant pd at skabe rgd trdd mellem vores idégrundlag pd det
strategiske niveau og implementeringen i praksis. Derfor skal vores sundhedsinitiativer kunne
meerkes i hele skolens organisation, sa elever og leerere involveres og medvirker til at udvikle

skolens sundhedsinitiativer fremadrettet” (skoleleder, skole 5).
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Den helhedsorienterede sundhedsstrategi pa disse to erhvervsskoler inkluderer, at skolerne har
implementeret aktive sundhedspolitikker pa kostomradet. Dette indebeerer, at der stilles krav til skolernes
kantiner om at servere sunde maltider samtidigt med, at sukkersgdede drikkevarer sgges udfaset fra
sortimentet i kantinerne. Herudover har erhvervsskolerne implementeret morgenmadsprojekter med
obligatorisk deltagelse, hvor eleverne samles klassevis inden undervisningen for at spise morgenmad
sammen. For disse erhvervsskoler suppleres sundhedspolitikker pa kostomrddet desuden med
beveaegelsesinitiativer, hvor eleverne har obligatorisk deltagelse i idraetsaktiviteter i skoletiden. Tilsammen
karakteriserer disse  sundhedsfremmende initiativer saledes konkrete sundhedsfremmende

styringsredskaber, som understgtter erhvervsskolernes handlingsplaner for gget gennemfgrelse i praksis.

Foruden sundhedsfremmende initiativer som strategiske styringsredskaber til fastholdelse af elever i
uddannelsesforlgbet, arbejder disse skoler med forskelligartede sekundaere fastholdelsesinitiativer.
Herunder har skolerne etableret mentorordninger for elever, som tidligere har frafaldet uddannelser
saledes, at denne elevgruppe far tilknyttet en uddannelsesvejleder, nar eleven begynder pa
uddannelsesforlgbet. Herudover vil skolerne etablere teettere samarbejde med kommunale
samarbejdspartnere saledes, at kommunale instanser, der som kan vaere behjalpelige med at fastholde
elever i uddannelsesforlgbet placeres fysisk pa skolen for at skabe muligheder for at reagere hurtigere pa

frafaldstruede elever i samarbejde med skolens studie- og erhvervsvejledere.

Erhvervsskoler med sundhed som sidestillet strategi

Blandt undersggelsens seks erhvervsskoler sidestiller to erhvervsskoler sundhedsfremmende initiativer
med andre strategiske styringsredskaber i handlingsplanen for gget gennemfgrelse som midler til at
formindske elevfrafaldet. Foruden sundhedsfremmende initiativer har erhvervsskolerne bl.a. integreret
mentorordninger, sociale indsatser, undervisningsudvikling og elevkompetenceudvikling i handlingsplanen
for gget gennemfgrelse. Gennem dybdeinterviewene med skolelederne pa disse to erhvervsskoler forklarer
lederne, at sociale indsatser prioriteres hgjt som styringsredskaber til at formindske elevfrafaldet, eftersom
mange elever ikke har ressourcesteerke baggrunde og medbringer personlige problematikker, der skaber

forudsaetninger for, at uddannelsesforlgbet afbrydes urettidigt:

“For vores vedkommende bliver sociale initiativer som vores mentorordning prioriteret hgjt
som veerktdj til at nedbringe frafaldsprocenten blandt eleverne. Der er mange elever som ikke
kommer fra ressourcestaerke baggrunde og sociale mentorordninger kan derfor veere

stgttende i forhold til at hdndtere problematikker, som raekker laengere end blot elevens

16



faglighed. Herudover har vores opmaerksomhed pa sundhedsindsatser vaeret skaerpet over de
seneste dr, fordi andre skoler har bevist, at sGdanne indsatser fungerer. Nar vi reviderer
handlingsplanen for gget gennemfgrelse naeste dr, sG har vi allerede overvejet, at styrke

vores fokus pd sundhedsindsatser i handlingsplanen” (skoleleder, skole 1).

Pa nuvaerende tidspunkt har de to erhvervsskoler imidlertid anerkendt sundhedsfremmende initiativer som
relevante styringsredskaber til at formindske elevfrafaldet. Derfor har skolerne allerede implementeret
morgenmadsprojekter med obligatorisk deltagelse i samarbejde med skolernes respektive kommuner.
Imidlertid forklarer skolelederne, at morgenmadsprojekterne er kommunalt finansieret og skolerne vil have
gkonomiske vanskeligheder ved at fortsaette morgenmadsprojekterne nar finansieringen ophgrer. Alligevel
forklarer skolelederne, at sundhedsfremmende initiativer fremover vil integreres mere fremtreedende i

handlingsplanen for gget gennemfgrelse:

“Det har veeret yderst interessant at have gennemfgrt morgenmadsprojektet pa skolen, fordi
vi har stillet os meget tvivlende over for sammenhangen mellem sundhedsfremmende
initiativer og fastholdelse af elever. Med morgenmadsprojektet er vi blevet positivt
overraskede, fordi eleverne er mere deltagende i undervisningen og er mere energiske”

(skoleleder, skole 2).

For skolelederne har sammenkoblingen mellem sundhedsfremmende initiativer og fastholdelse
indledningsvist vaeret vanskelig at gennemskue. Derfor har skolelederne veaeret tvivilende over for effekten
af sundhedsfremmende initiativer som strategisk styringsredskab til at fastholde elever i
uddannelsesforlgbet. Herunder forklarer skolelederne, at de tidligere opfattede sundhedsfremmende
initiativer som “indsatser, der ikke havde sammenhaeng med fastholdelse og udelukkende anvendtes af
erhvervsskoler, der gnskede at profilere sig som sunde skoler” (skoleleder, skole 1). Imidlertid har
skolelederne @ndret holdninger til sundhedsfremmende initiativer efter implementeringen, men
implementeringsprocessen har vaeret vanskelig at handtere indledningsvist. Til trods for, at skolerne har
etableret samarbejde med kommunale instanser, sa har skolelederne haft behov for mere radgivning under

implementeringsprocessen.
Erhvervsskoler med sundhed som sekundeer strategi

De resterende to erhvervsskoler i undersggelsen har implementeret sundhed som sekundzer strategi i

handlingsplanen for gget gennemfgrelse. | handlingsplanen for gget gennemfgrelse har skolerne saledes
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nedprioriteret sundhedsfremmende indsatser til fordel for mentorordninger, opkvalificering af
lererkompetencer, sociale indsatser og elevkompetenceudvikling. Baggrunden for at nedprioritere
sundhedsfremmende initiativer som strategiske styringsredskaber i handlingsplanen for @get
gennemfgrelse forklares af skolelederne med, at tidligere erfaringer med morgenmadsprojekter ikke har

svaret til forventningerne:

“Forrige ar besluttede vi at implementere morgenmadsordning med obligatorisk deltagelse
for eleverne inden undervisningen. Vi erfarede imidlertid, at eleverne ikke var interesserede i
morgenmaden og hele projektet var generelt ikke succesfuldt, fordi vi ikke oplevede
forbedringer ved elevernes motivation i undervisningen. Derfor besluttede vi at afbryde
morgenmadsprojektet igen og ndede egentlig blot at ivaerkszette projektet i seks maneders

tid” (skoleleder, skole 6).

For skolelederne fra erhvervsskoler med sundhed som sekundaer strategi har tdlmodigheden til afvente
implementeringens effekter ikke veeret tilstreekkelig. Derfor har skolelederne ikke vurderet

implementeringen som tilstreekkelig succesfuld til at fortsaette fremover.

Herudover forklarer skolelederne, at beslutningen om at implementere sundhedsfremmende initiativer er
taget pa baggrund af inspiration fra andre erhvervsskoler, som arbejder succesfuldt med
sundhedsfremmende initiativer. Dette har overbevist skolelederne om sammenhangen mellem sundhed
og fastholdelse. Imidlertid har skolelederne ikke arbejdet struktureret med sundhedsfremmende initiativer
i forhold til undersggelsens erhvervsskoler med sundhedsfremmende initiativer som succesfulde
fastholdelses initiativer. Herunder har skolelederne ikke etableret betydningsfulde samarbejdsrelationer
med relevante aktgrer i skolens lokalomradde som idraetsforeninger, sundhedskonsulenter og/eller andre

interessenter, som kunne understgtte implementeringsprocessen med konkret radgivning.

Implementeringer af sundhedsfremmende initiativer er udfordrende og ressourcekravende i praksis

Gennem undersggelsens seks semistrukturerede dybdeinterviews med skoleledere forklarer lederne, at
implementeringen af sundhedsfremmende initiativer er udfordrende og kreevende. For samtlige
skoleledere karakteriseres implementeringen af sundhedsfremmende initiativer som risikobetonet,
eftersom kost og fysisk aktivitet er utraditionelle og anderledes mader at formindske elevfrafald pa. Derfor

har implementeringen af sundhedsfremmende initiativer veeret ressourcekraevende i forhold til skabe
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sundhedsfremmende initiativer, som stemmer overens med skolens behov, begraense gkonomiske

omkostninger samt omsaette tankesaet om sundhedsfremmende initiativer til praksis.

For undersggelsens erhvervsskoler med sundhed som primeaer strategi har implementeringen af
sundhedsfremmende initiativer veeret karakteriseret som en helhedsorienteret proces.  Skolens
overbevisninger om, at sundhedsfremmende initiativer kan formindske elevfrafaldet har saledes vaeret
drivkraft for at implementere sundhed som skolens primeaere strategi i handlingsplanen for gget

gennemfgrelse:

“For vores vedkommende har implementeringen af sundhedsfremmende initiativer i
handlingsplanen for gget gennemfgrelse virkelig vaeret anderledes satsninger i forhold til
traditionelle fastholdelsesstrategier. Derfor har implementeringen ogsa veeret risikobetonet,
fordi implementeringen ikke ville vaere ensbetydende med formindsket elevfrafald.
Tveertimod kunne implementeringen medfgre stigende elevfrafald, hvis initiativerne ikke

havde opbakning fra laererstaben” (skoleleder, skole 4).

Implementeringen af sundhedsfremmende initiativer har saledes veeret utraditionelle satsninger for
erhvervsskolerne, der forhandsvist ikke havde kendskab til, hvilke gkonomiske og ressourcemaessige
omkostninger, som implementeringen af sundhedsfremmende initiativer kraevede. Imidlertid har
erhvervsskolerne allerede indledningsvist prioriteret implementeringen af sundhedsfremmende initiativer
som langstrakte forlgb. Skoleledelsen haft vaeret opmaerksom pa, at implementeringen af
sundhedsfremmende initiativer ville veere tidskraavende fgr forbedringer af elevfrafaldet ville veere malbare

i skolernes respektive frafaldsstatistikker.

Herudover forklarer skolelederne fra undersggelsens fire erhvervsskoler med sundhed som primzer eller
sidestillet strategi, at der er udfordringer forbundet med at fa eleverne til at spise sundt, hvilket bl.a.
indebzerer, at eleverne, iseer drengene, ikke spiser meget af tilgeengeligt frugt og grent. Desuden naevner
skolelederne, at eleverne i hgj grad spiser junkfood og slik uden for skoletiden og skolen ikke laengere har
indflydelse pa elevernes handlinger og sundhedsvaner. Til trods for disse udfordringer, tilkendegiver
skolelederne, at implementeringen af sundhedsfremmende initiativer er relevante strategiske
styringsredskaber til fastholdelse. Derfor forklarer skolelederne, at handlingsplanen for gget gennemfgrelse

ogsa fremover vil indeholde sundhedsfremmende initiativer.
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Pa nuveerende tidspunkt kan undersggelsens fire erhvervsskoler med sundhed som primaer eller sidestillet
strategi efterhanden male effekter af implementeringen af sundhedsfremmende initiativer. Derfor viser
undersggelsens semistrukturerede interviews med skolelederne, at lederne forbereder initiativer, som
styrker skolernes respektive arbejde med sundhedsfremmende initiativer fremover. Heriblandt har
skolelederne intentioner om at formalisere arbejdet med sundhedsfremmende initiativer yderligere ved at
lade lzerere tage kost- og motionsorienteret efteruddannelse. Blandt undersggelsens skoleledere naevnes
temaarrangementer om mad og bevaegelse for elever og lerere desuden som muligheder for at skabe
fokus pa mere bevaegelse og leg i elevernes hverdag. Herudover har skolelederne ogsa intentioner om
involverende sundhedssamtaler, hvor viden om unges sundhed, sundere skolekost og trivselsfremme

drgftes i samspil med eleverne for at udvikle deres kompetencer til at mestre og navigere i tilvaerelsen.

Tidsmaessige udfordringer ved implementeringen af sundhedsfremmende initiativer

Udfordringerne ved at implementere sundhedsfremmende initiativer beskrives ensartet i interviewene
med undersggelsens seks skoleledere, men erhvervsskolerne har handteret udfordringerne forskelligt. For
undersggelsens to erhvervsskoler med sundhed som sekundar strategi har udfordringerne veeret
uoverskuelige og skolernes respektive morgenmadsprojekter har veeret korterevarende forlgb, fordi

implementeringen ikke har veeret gjeblikkelig effektfuld:

“Vi implementerede sundhedsfremmende initiativer, fordi andre skoler har implementeret
sddanne initiativer succesfuldt. Derfor implementerede vi morgenmadsordningen og
motionstimerne pad fors@gsbasis over tre maneders tid, fordi det virkede som en gkonomisk
overskuelig I@sning, som ikke kreevede ungdvendige mandskabsressourcer. Som skoleleder
ma jeg dog konstatere, at tre mdneders tid senere spiste eleverne stadigvaek ikke
morgenmad eller interesserede sig for vores motionstimer. Desuden havde elevfrafaldet

heller ikke aendret sig” (skoleleder, skole 3).

For skolelederne pa undersggelsens to erhvervsskoler med sundhed som sekundeaer strategi bliver
implementeringen af sundhedsfremmende initiativer karakteriseret som nemmere at implementere end
andre fastholdelsesinitiativer. Nar implementeringen af sundhedsfremmende initiativer ikke kan
karakteriseres som succesfuld af skolelederne er det indikationer pa, at sundhedsfremmende initiativer

kreever ressourcer at implementere fgr initiativerne medvirker til at formindske elevfrafaldet.
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For undersggelsens to erhvervsskoler med sundhed som sidestillet strategi, har skolerne indledningsvist
implementeret overskuelige initiativer som supplement til skolernes gvrige fastholdelsesinitiativer. Disse
strategiske dispositioner har medvirket til at udvikle skolernes sundhedsfremmende initiativer over
leengerevarende perioder, hvilket har udviklet skoleledelsens og laererstabens overbevisning til, at

sundhedsfremmende initiativer kan formindske elevfrafaldet:

”| begyndelsen ma jeg erkende, at bdde skoleledelsen og laererne var skeptiske over for,
hvordan sundhedsfremmende initiativer som morgenmadsprojekter eller motionstimer havde
indflydelse pa at forhindre elevfrafaldet. Faktisk havde vi mange diskussioner om, hvorvidt
implementeringen ville veere udbytterig, fordi det var vanskeligt at visualisere
sammenhangen mellem sundhed og elevfrafald. Med tiden er vores skepsis imidlertid
forsvundet sidelgbende med, at initiativerne har skabt forandringer. Det har veeret
tidskreevende, men sundhedsfremmende initiativer vil bestemt fylde mere i handlingsplanen

for dget gennemfgrelse fremover” (skoleleder, skole 2).

Derfor har erhvervsskolerne ogsa intentioner om at skaerpe opmeerksomheden pa sundhedsfremmende
initiativer i handlingsplanerne for gget gennemfgrelse fremover. | modsatning til undersggelsens to
erhvervsskoler med sundhed som sekundzer strategi, sa erkender skolelederne sdledes, at
sundhedsfremmende initiativer er effektfulde nar initiativerne kan implementeres over langevarende

perioder.

@konomiske udfordringer ved implementeringer af sundhedsfremmende initiativer

Foruden kraevende tidsressourcer ved implementeringen af sundhedsfremmende initiativer pa
erhvervsskoler, forklarer skolelederne, at implementeringen ogsa indebeaerer gkonomiske udfordringer. For
skolelederne indebzerer manglende gkonomiske midler til at ivaerksaette sundhedsfremmende initiativer
som morgenmadsprojekter, at lederne vil sgge inspiration fra erhvervsskoler, som har formaet at
formindske elevfrafaldet med sundhedsfremmende initiativer som styringsredskaber. Dermed har
skolelederne forhabninger om at modtage inspirerende forslag til, hvordan sundhedsfremmende initiativer
kan omsaettes til praksis uden store gkonomiske finansieringsmidler. Generelt fremhaeves gkonomiske
midler som den stgrste udfordring ved at implementere sundhedsfremmende initiativer. Herunder taenkes

der specielt p3, at det koster penge at igangsaette nye initiativer.
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Derfor er det ogsG ergerligt, at skolen vil have gkonomisk vanskeligt ved at fortszette
morgenmadsprojektet ndr finansieringen fra kommunen stopper. lkke desto mindre vil vi

forsgge at udvikle sundhedsfremmende initiativer fremover, som fylder mere end i dag

(skoleleder, skole 2).

Grundet manglende gkonomiske midler til at iveerkseaette sundhedsfremmende initiativer forklarer
skolelederne fra erhvervsskoler med sundhed som sidestillet strategi, at arbejdet med

sundhedsfremmende initiativer kraever alternative lgsningsmodeller.

Erhvervsskolelaerere som sundhedsfremmende forandringsagenter

Forskningsresultater fra en skotsk procesevaluering af implementeringen af sundhedsfremmende initiativer
pa grundskoler fremhaever bestemte implementeringsprincipper, som betydningsfulde for skolers evner til
at implementere sundhedsfremmende initiativer i praksis (Inchley et al 2006). Herunder karakteriserer
procesevalueringen ejerskab og empowerment, management og ledelse samt integration som konkrete

handlinger, som har betydning for udviklingen af sunde skoler.

Grundlaeggende medvirker ejerskab til at skaber rammer for skolers arbejde med sundhedsfremmende
initiativer. Ejerskabet skabes bl.a. ved, at skolen har selvbestemmelse i forhold til, hvilke
sundhedsproblematikker, skolen vil arbejde med. Det er seerligt vigtigt ikke at undervurdere leerernes
betydning for sundhedsprojekter, da leererne er primaere forandringsagenter og implementeringen af
sundhedsfremmende initiativer afhanger af deres engagement og motivation (Viljoen et al 2005). Ledelse
er vigtigt, da det er afggrende, at skolens ledelse er involveret. Dette giver sundhedsprojekter status og
legitimitet og ledelsesrepraesentanter kan integrere projektet i skolens gvrige liv gennem udviklingsplaner,
samt tildele tid og ressourcer til aktiviteter og placere ansvar hos forskellige aktgrer. Integration er det,
organisationsudviklingen straeber mod. Det er afggrende, at sundhedsfremme ikke betragtes som en enkelt
aktivitet, men snarere som en grundlaeggende vaerensmade, som gennemtraenger skolens kultur med tzaette

tilknytninger til skolens grundlaeggende mal.

Gennem indevaerende undersggelse kan procesevalueringens implementeringsprincipper overfgres til
implementeringen af sundhedsfremmende initiativer pa erhvervsskoler. Skolelederne fra erhvervsskoler
med sundhed som primar strategi forklarer, at leererstaben har haft afggrende betydning for

implementeringens succesgrad:
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”Siden vi besluttede at prioritere sundhedsfremmende initiativer som vores primeere
strategiske styringsredskaber i handlingsplanen for @get gennemfdgrelse har vi veeret
opmaerksomme pd, at laererstaben er afggrende for om initiativerne bliver succesfulde. Jeg
plejer at kalde laererstaben for vores udgvende part i forhold til handlingsplanen for gget
gennemfagrelse, fordi lererne er det afggrende forbindelsesled mellem skolens visioner og

udfdrelse i praksis” (skoleleder, skole 5).

For skolelederne fra erhvervsskoler med sundhed som primaer strategi karakteriseres samspillet mellem
skolens organisatoriske niveauer saledes som bestemmende for, hvordan skolernes respektive
sundhedsfremmende initiativer fungerer i praksis. Herunder fremhaever skolelederne saledes laererne som
essentielle forbindelsesled mellem skolens visioner om at implementere sundhedsfremmende initiativer

som skolens primaere strategi og implementeringen af initiativerne i praksis.

Derfor forklarer skolelederne, at leererstabens tillid til, at sundhedsfremmende initiativer kan formindske
skolens elevfrafald er afggrende forudsaetninger for at implementere sundhedsfremmende initiativer. Pa
baggrund af dybdeinterviewene med undersggelsens skoleledere kan forskellen pa, hvorvidt
sundhedsfremmende initiativer fungerer i praksis i seerdeleshed forklares med, hvorvidt skolerne formar at

skabe samspil mellem skolens organisatoriske niveauer.

Gennem undersggelsens fire semistrukturerede dybdeinterviews med skolelederne fra erhvervsskoler med
sundhed som primeaer eller sidestillet strategi forklarer lederne samstemmende, at udviklingen af
strategiske styringsredskaber til at formindske elevfrafaldet skal vaere overensstemmende med
leererstabens overbevisninger. For skolelederne fra undersggelsens fire erhvervsskoler med sundhed som
primar eller sidestillet strategi har laererstabens opbakning til sundhedsfremmende initiativer som

fastholdelsesredskaber haft markant indflydelse pa arbejdet med sundhedsfremmende initiativer:

”l forbindelse med overvejelserne om at implementere nye fastholdelsesstrategier i
handlingsplanen for gget gennemfgrelse involverede vi faktisk medarbejdere, som udtrykte
lyst til at udvikle skolens retningslinjer til at forhindre elevfrafald. Derfor udviklede vi en
arbejdsgruppe, hvis formal var at identificere pejlemeerker for skolens fastholdelsesarbejde
fremover. Med arbejdsgruppen har vores samlede lzererstab haft muligheder for at veere
involveret i skolens fastholdelsesarbejde og haft muligheder for medindflydelse pd skolens

fastholdelsesinitiativer fremadrettet” (skoleleder, skole 4).
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Gennem fokusgruppeinterviewene med lzerere pa erhvervsskolerne med sundhed som henholdsvis primaer
og sidestillet strategi forklarer laererne samtidigt, at medindflydelsen pa skolens fastholdelsesinitiativer har
veeret motiverende. For lzererne har medindflydelsen pa skolernes fastholdelsesinitiativer medvirket til, at
handlingsplanerne for gget gennemfgrelse ikke blot er virkelighedsfjerne visioner, som ikke er i

overensstemmelse med realistiske behov pa fastholdelsesomradet:

“Skoleledelsen opfordrede samtlige laerere til at involvere sig i en udviklingsgruppe, der skulle
udvikle skolens fastholdelsesindsatser fremover. For mit vedkommende var skolens initiativ
interessant og jeg har ofte teenkt over, at der burde taenkes anderledes for at fastholde
eleverne pa skolen. Derfor gav udviklingsgruppen muligheder for, at jeg kunne foresld mine
ideer om bedre skolekost og motion som fastholdelsesinitiativer. Det er omrdder som jeg

braender personligt for og har lyst til at arbejde videre med” (lzerer, skole 5).

| overensstemmelse med forskningsresultater fra den tidligere beskrevne procesevaluering af
sundhedsfremmende initiativer er ejerskab af skolens sundhedsfremmende initiativer essentielle for
lererne, eftersom leererne er forandringsagenter, hvor implementeringen af sundhedsfremmende
initiativer afhanger af deres engagement og motivation. For laererne pa undersggelsens fire erhvervsskoler
med sundhed som henholdsvis primzer og sidestillet strategi til formindskelse af elevfrafaldet har
implementeringen af initiativerne haft effekter for elevernes trivsel, hvilket har medvirket til at anspore

motivationen for arbejdet med sundhedsfremmende initiativer:

”Siden vi implementerede obligatorisk morgenmad og idraet for eleverne har det utvivlsomt
forandret trivslen blandt eleverne. Det har veeret tidskreevende, men dét var vi indstillet pa
fra begyndelsen samtidigt med, at arbejdsgruppen har bestdet af laerere, som virkelig
braender for kost og motion, sd det har ikke vaeret vanskeligt at bevare optimismen. Det er
som udgangspunkt os, som har foresldet skolens konkrete sundhedsinitiativer og derfor har vi
naturligvis stgrre aktier i, at projekterne lykkedes sammenlignet med, hvis skoleledelsen blot

havde bestemt initiativerne uden vores medindflydelse” (lzerer, skole 4).

Det betyder derfor meget for lzererne at have medindflydelse pa skolens fastholdelsesinitiativer. Laererne

pa skoler med sundhed som skolens primeere strategi forklarer, at implementeringen af

sundhedsfremmende initiativer har veeret tidskreevende fgr effekterne blev tydelige, fordi det handler om
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at eendre vaner hos unge mennesker som generelt ikke er interesserede i kost og motion. Til gengzeld
forklarer lzererne, at eleverne har stor interesse for deres uddannelse og derfor har skolerne sundhed som
primeer strategi forsggt at koble sundhedsfremmende initiativer til uddannelsesforlgbet, sa eleverne far

forstaelse for, at det er vigtigt at vaere sund:

”PaG vores skole har eleverne pG automekaniker- og social- og sundhedsmedhjaelperlinjerne
veeret omfattet af vores sundhedsfremmende initiativer, fordi disse linjer har stgrst
elevfrafald. | begyndelsen stejlede eleverne ndr vi fortalte om skolens obligatoriske
morgenmadsprojekt og idreetstimer simpelthen fordi eleverne ikke teenker over sundhed.
Derfor har vores strategi vaeret at lade eleverne forstd, at sundhed har sammenhang til

deres uddannelsesretninger, som er meget fysisk betonet” (leerer, skole 5).

For lererne pa undersggelsens to erhvervsskoler med sundhed som skolens primare strategi
sammenkobles sundhed saledes til elevernes uddannelsesforlgb. Til trods for, at laererne har haft
muligheder for at veere involveret i arbejdsgrupper med fokus pa udviklingen af skolens strategiske
styringsredskaber til fastholdelse, har leereropbakningen ikke veeret fuldstaendig til implementeringen af
sundhedsfremmende initiativer. Heriblandt forklarer laererne, at medindflydelsen pa skolens
fastholdelsesinitiativer ikke er ensbetydende med, at der har veeret enighed om arbejdet med

sundhedsfremmende initiativer:

“Det har veeret ubeskriveligt tidskraevende at overbevise mange af vores kolleger om
relevansen af arbejdet med sundhedsfremmende initiativer som fastholdelsesredskaber. Vi
arbejder faktisk stadigvaek pa at overbevise flere laerere, men opbakningen er da forbedret
siden vi indledte arbejdet. Det har veaeret en proces med megen modstand i begyndelsen til
nysgerrighed da effekterne langsomt viste sig til stigende interesse for koblingen mellem

sundhed og fastholdelse, da vores arbejde virkelig viste resultater” (leerer, skole 4).

For lererne pd underspgelsens to erhvervsskoler med sundhed som skolens primzere strategi, har
modstanden til sundhedsfremmende initiativer vaeret mest markant blandt laererne som ikke ville deltage i
arbejdsgrupper med fokus pa udvikling af fastholdelsesinitiativer. Laererne forklarer imidlertid, at disse
laerere langsomt har opnaet forstaelse for, at sundhedsfremmende initiativer har betydning for fastholdelse
af elever. Derfor forklarer laererne, at interessen for arbejdet med sundhedsfremmende initiativer har

veeret stigende i takt med, at leererne har dokumenteret, at f.eks. implementeringen af obligatorisk
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morgenmad giver mere koncentrerede elever og forandre forholdet mellem laererne og eleverne samt

elevernes indbyrdes forhold.

Hvordan pavirker sundhedsfremmende initiativer elevers selvopfattede trivsel og motivation?

Blandt eleverne skaber denne fremgangsmade forstaelse for, at sundhed har indflydelse pa maden, hvorpa
eleverne vil klare at arbejde efter uddannelsesforlgbet. For eleverne skaber sammenkoblingen mellem
sundhed og uddannelse forstaelse for, at sundhed bgr prioriteres, fordi eleverne generelt har interesse i
uddannelsesforlgbet og @nsker at klare sig godt pa arbejdsmarkedet. Dette understgttes af

fokusgruppeinterviewene med elever pa erhvervsskoler med sundhed som primaer strategi:

“Jeg fattede simpelthen ikke, at skolen ville have os til at spise morgenmad og dyrke idreet.
Jeg har aldrig spist morgenmad eller interesseret mig for idraet, sG det syntes jeg heller ikke
at skolen mdtte bestemme. Jeg synes dog, at laererne har vaeret gode til at forklare, at det er
vigtigt at veere sund inden for mit fag, fordi det er fysisk kraevende arbejde. Derfor er jeg ogsa
begyndt at spise morgenmaden pd skolen og vaere mere aktiv ndr vi har idraet, selvom det har
veeret hdrdt. Jeg kan dog meerke, at det hjeelper pd mit energiniveau og efterhdnden er det

bare blevet en vanesag, selvom det har taget lang tid at vaenne sig til” (elev, skole 2).

Gennem fokusgruppeinterviewene forklarer flere elever, at skolens obligatoriske morgenmads- og
motionsprojekter har medfgrt aendret sundhedsadferd. Dette indebaerer eksempelvis, at eleverne er
begyndt at traene i skolens motionscenter selvstaendigt efter skoletid samtidigt med, at eleverne er blevet
mere bevidste om kostens betydning for velvaeret. For undersggelsens to erhvervsskoler med sundhed som
skolens primaere strategi understgtter disse tilkendegivelser fra eleverne, at tidskreevende indsatser med

sundhedsfremmende initiativer skaber resultater.

Det er imidlertid ikke blot sammenkoblingen mellem sundhedsfremmende initiativer og elevernes
uddannelsesretning, der medvirker til at sundhedsfremmende initiativer er succesfulde ifglge laererne pa
erhvervsskoler med sundhed som primeere strategi. Foruden forbedringer af elevernes fysiske
forudszetninger for at gennemfgre uddannelsesforlgbet, s har skolernes sundhedsfremmende initiativer

skabt rammerne for at styrke elevernes indbyrdes sociale forhold samt leerer- og elevforholdet:

”I begyndelsen spiste de feerreste elever morgenmad til trods for, at eleverne obligatorisk skal

veere til stede under morgenmaden. Derfor havde eleverne ogsd vanskeligheder ved at forstd,
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at det var ngdvendigt at veere til stede nar de alligevel ikke spiste morgenmaden. Fra mit
perspektiv som leerer, erfarede jeg imidlertid hurtigt, at samlingen omkring morgenbordet
skabte et tilhgrsforhold blandt eleverne, ligesom eleverne betragtede mig som mere end blot
almindelig leerer. Det har udviklet sociale bdnd, som skaber bedre forudseetninger for at

eleverne fortseetter med uddannelsen” (lzrer, skole 1).

Gennem fokusgruppeinterviewene med laererne pa erhvervsskolerne med sundhed som primzer strategi,
forklarer laererne, at morgenmadsprojekterne skaber sociale rammer for eleverne. Maltidets sociale
rammer skaber forudsaetninger for, at eleverne skaber sociale tilknytninger, som er veerdifulde for, at
eleverne forbliver i uddannelsesforlgbet. Herudover tyder undersggelsen pa, at sundhedsfremmende
initiativer kan medvirke til at forbedre elevers kost- og aktivitetsvaner. Denne tendens understgttes af
eleverne pa erhvervsskolerne med sundhed som primaer strategi. Herunder forklarer eleverne, at skolens

morgenmadsprojekt giver eleverne staerke sociale relationer, som er tryghedsskabende for eleverne:

“Jeg spiser efterhanden morgenmad pd skolen hver eneste dag, men det har taget
tilvaenning, fordi jeg ikke har spist morgenmad tidligere. Det er selvfglgelig rart at fa
morgenmaden serveret, men jeg synes ogsd, at morgenmaden handler om at snakke inden
undervisningen begynder. Jeg kendte ikke andre, da jeg begyndte pd uddannelsen, sa det har
veeret godt at laeere mine klassekammerater og leerere at kende pd en anden mdade” (elev,

skole 4).

For eleverne kreever det mangfoldige kompetencer at mestre forandringerne, der praeger overgangsfasen
fra grundskolen til ungdomsuddannelsen, hvilket indebzerer usikkerhed og problematikker for mange unge.
Dette karakteriserer omsteendigheder som kan have indflydelse pa unges trivsel pa erhvervsskolerne.
Herudover forklarer mange af undersggelsens elever, at det er betydningsfuldt, at udvikle fortrolige

relationer til laereren, sa det traditionelle lserer/elev-forhold nedbrydes.
Bade lzerere og elever pa erhvervsskolerne med sundhed som henholdsvis primaer og sidestillet strategi
forklarer, at hovedparten af eleverne efterhanden er overbeviste om virkningen af sundhedsfremmende

initiativer:

”I begyndelsen var der altid nogle pd holdet som spillede smarte og ikke ville spise

morgenmad eller deltage i vores motionstimer. Der er ogsd mange pd holdet som ikke spiser
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morgenmad i dag, men hele holdet er alligevel deltagende. Det betyder, at alle taler sammen
under morgenmaden og alle deltager aktivt i motionstimerne. Jeg tror, at det skyldes, at vi
efterhdnden forstar, at det faktisk er rart at samles om morgenen til morgenmad inden
undervisningen og dyrke motion sammen, fordi vi har det sjovt og ser hinanden og lzereren i

andre sammenhange end undervisningen” (elev, skole 1).

Denne holdning understgttes af laererne, som forklarer, at eleverne generelt er meget mere deltagende des
leengere skolen har arbejdet med sundhedsfremmende initiativer. Gennem undersggelsens
fokusgruppeinterviews med henholdsvis leerere og elever pa erhvervsskolerne med sundhed som
henholdsvis primeer og sidestillet strategi forklarer laererne og eleverne, at der imidlertid er elever, som

ikke er positive indstillede over for skolens sundhedsfremmende initiativer:

“Vi ma erkende, at visse elevgrupper er meget lidt modtagelige over for sundhedsfremmende
initiativer som vores morgenmadsprojekt og motionstimer. Det er typisk elever, som har
personlige problematikker at keempe med og ikke har overskud til at taenke pd at spise
morgenmad eller dyrke motion. For vores vedkommende er disse elevgrupper dog mindre
grupper, som ikke overskygger, at stgrstedelen af eleverne er modtagelige over for
sundhedsfremmende initiativer, som praeger deres daglige trivsel og evne til at forblive i

uddannelsesforlgbet” (lzerer, skole 2).

Gennem undersggelsens fire fokusgruppeinterviews med laerere pa erhvervsskoler med sundhed som
henholdsvis primaer og sidestillet strategi forklarer laererne, at stgrstedelen af eleverne er positive over for
skolens sundhedsfremmende initiativer. Imidlertid har skolerne ogsa elever, som er meget frafaldstruede
som konsekvenser af belastede personlige baggrunde, hvor sundhedsfremmende initiativer ofte ikke er
tilstreekkelige midler til at fastholde eleverne i uddannelsesforlgbet. Imidlertid forklarer laererne, at disse
elever er minoritetsgrupper pa skolerne sammenlignet med eleverne, som reagerer positivt pa skolens
sundhedsfremmende initiativer. Derfor forklarer lzererne, at nyttevirkningen af implementeringen af
sundhedsfremmende initiativer har indflydelse pa majoriteten af eleverne saledes, at arbejdet med
sundhedsfremmende initiativer som fastholdelsesredskaber bgr prioriteres hgjt fremover i skolens

handlingsplan for gget gennemfgrelse.
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Konklusion og perspektivering

De seks erhvervsskoler identificerer skoleledelsens prioritering af sundhedsfremmende initiativer samt
lereropbakningen og laerernes medindflydelse pa implementeringen som afggrende for, at
sundhedsfremmende initiativer kan medvirke til at forhindre frafald blandt erhvervsskoleelever. Herudover
skaber koblingen mellem sundhed og uddannelse forstaelse for, at sundhed bgr prioriteres blandt eleverne,
fordi eleverne generelt har interesse i uddannelsesforlgbet og gnsker at klare sig godt pa arbejdsmarkedet.
Skoleledelsen har afggrende betydning for arbejdet med de sundhedsfremmende initiativer. Dette skyldes,
at ledelsen kan integrere projektet i skolens gvrige liv gennem f.eks. skolens udviklingsplan, samt tildele tid
og ressourcer til aktiviteter og placere ansvar hos forskellige aktgrer. Den succesfulde implementering af
sundhedsfremmende initiativer afhaenger af, at initiativerne ikke betragtes som en enkelt aktivitet, men
snarere som en grundlaeggende veeremade, som gennemtraenger skolens kultur og er teet knyttet til skolens
grundleeggende malsaetninger. Det er derfor vigtigt at finde sammenhange mellem sundhedsfremme og

skolens formal, hvilket kan veere udfordrende.

Implementeringen af sundhedsfremmende initiativer som styrende strategiske fastholdelsesredskaber
indebzerer kulturelle forandringer for samtlige organisatoriske niveauer pa skolen. Den succesfulde
implementering kraever, at skoleledelsen, lzerere og elever involveres saledes, at initiativerne iveerksaettes
pa samtlige organisatoriske niveauer pa skolen. Implementeringen kraever tilvaeenningstid og dagligt
tidsforbrug, fordi det er tidskraevende at forandre indgroede adfeerdsmekanismer pa sundhedsomradet.
Herudover fremhaever skolelederne gkonomiske midler som den stgrste udfordring ved at implementere
sundhedsfremmende initiativer. Herunder taenkes der specielt pa, at det koster penge at igangsaette nye
initiativer. Implementeringen kraever leereropbakning for at blive succesfuld. Det kraever medindflydelse
blandt laererne at udvikle holdbare rammer for sundhedsfremmende initiativer, eftersom det er laererne
som skal arbejde med initiativerne i praksis. Det kan veere relevant for erhvervsskoler at etablere
samarbejde med omkringliggende interessenter, nar skolen skal implementere sundhedsfremmende
initiativer. Gennem samarbejde med kommuner, sundhedskonsulenter, idraetsforeninger og andre
interessenter kan skolen udvikle et vidensgrundlag, der sikrer strukturerede premisser for
implementeringen. For erhvervsskoler som skal implementere sundhedsfremmende initiativer er det
relevant at give eleverne medindflydelse pa udviklingen af skolens sundhedsfremmende initiativer. Det
medvirker til, at skabe opbakning til initiativerne samtidigt med, at eleverne bliver mere motiverede for at
deltage i initiativerne. Derfor bgr erhvervsskolerne desuden arbejde bottom-up saledes, at initiativerne

ogsa udvikles pa elevernes preemisser.
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Undersggelsen bekrzaefter, at sundhedsfremmende initiativer har positiv indflydelse pa at fastholde
eleverne i uddannelsesforlgbet pa erhvervsskoler. Gennem implementering af sundhedsfremmende
initiativer skaber erhvervsskolerne forudsaetninger for at preege elevernes sundhedsadfeerd og skolens
elevfastholdelse. Undersggelsen identificerer i saerdeleshed obligatoriske morgenmadsprojekter som
velegnede til at fastholde eleverne i uddannelsesforlgbet, fordi maltidet involverer sociale aspekter, som

styrker ssmmenholdet eleverne imellem samt forholdet mellem lzererne og eleverne.

Undersggelsen har ikke mulighed for at dokumentere, hvilken faktor der har stgrst indflydelse pa elevernes
motivation til at forblive i uddannelsesforlgbet: Om det er en forbedret sundhed blandt eleverne grundet
morgenmadsprojektet, om det er maltidets sociale rammer eller om det er en kombination heraf.
Fremadrettet vil det derfor vaere anbefalingsveerdigt at undersgge de sundhedsmaessige effekter ved
erhvervsskolers arbejde med sundhedsfremmende initiativer pa kostomradet. De positive erfaringer pa
erhvervsskolerne, som har implementeret sundhedsfremmende initiativer tyder pa, at der er stort
potentiale for at gennemfgre sundhedsfremmende initiativer pa flere erhvervsskoler. Rapportens resultater
kan anvendes som redskab til at skabe forstdelse for, hvordan elever pa erhvervsuddannelser kan
fastholdes gennem arbejdet med sundhedsfremmende initiativer. Herudover kan undersggelsen anvendes
som grundlag for kommunal og statslig myndighedsradgivning i forhold til at implementere

sundhedsfremmende initiativer pa landets erhvervsskoler.
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Appendix

Bilag 1

Indhold i handlingsplanerne for 2010
I handlingsplanerne for 2010 har skolerne valgt at prioritere deres

indsats pa fglgende made:

e Mentorordning/kontaktlaerer: 60 procent

e Undervisningsudvikling: 50 procent

e Sociale indsatser: 45 procent

e Opkvalificering af laerere: 25 procent

e Elevkompetencevurdering: 25 procent

e Indsatser rettet mod unge med etnisk baggrund: 20 procent
e Analyse af frafaldsmegnstre: 20 procent

e Indsats for staerke elever: 15 procent

e Sundhed/idraet: 15 procent

e Indsats for foraldreinddragelse: 10 procent
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