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SAMMENDRAG

Bakgrunn: Ny folkehelselov palegger fylkeskommuner a drive mer systematisk
folkehelsearbeid. Studien tar utgangspunkt i prosessevaluering av et nasjonalt
folkehelsearbeid. Folkehelseradgiver i fylket er ansvarlig for organisering og gjennomfaring
av Fiskesprellkurs som utgves for barnehager, slik at barna kan spise mer fisk og sjgmat.
Fiskesprell er en direkte oppfalging av regjeringens Handlingsplan for bedre kosthold i

befolkningen 2007-2011.

Problemstilling: Pa hvilke mater opplever barnehageansatte implementeringsprosessen av

folkehelseprosjektet Fiskesprell ?

Metode: Studien har en kvalitativ tilnserming og bygger pa et empirisk material fra 3

fokusgruppeundersgkelser med 19 barnehageansatte fra 12 barnehager i Rogaland.

Funn: Respondentene uttrykker at implementeringen var pavirket av deres nyttevurdering i
forkant av kurset. De gnsket kompetanse og samlet verdiforstaelse for a tilby barna et
balansert kostholdsmal. Kursutgverne uttrykker hgy grad av skolering i barnehagene etter
kurs samt involvering av foresatte. Sammen utarbeidet de ansatte en organiserings- og
iverksettingsplan, som har administrativ stgtte og dessuten deltakelse fra barna. Respondenten
utrykker at prosessresultatet har fgrt til at barna har tilegnet seg ny kunnskap, ferdigheter og

holdninger.

Konklusjon: Det er nyttig med planlegging far implementering, slik at modenheten blir
vurdert. Barnehagenes grundige involvering av alle bergrte interesser, med

empowermentprosesser og administrativ stette, har bidratt til at de opplever implementeringen



som enkel. Fiskesprell fungerte som en idebank og brobygger for pabegynt sunnhetstenkning
og har bidratt til & skape optimisme i en prosess som allerede var i gang. De lokale
organisatoriske rammebetingelsene sammen med en styrer som stgtter opp om og forkynner
modningsprosessen for et balansert kosthold virker inn pa forankringen og viderefaringen.
Helseopplysning fra Fiskesprellprosjektet far synergisk effekt fra helsefremmende politikk,

retningslinjer for mat og maltider i barnehagen.

Ngkkelord: Nutrition, kindergarten /child day care, health promotion og implementation.



SUMMARY

Background: New public health laws (2011) impose country council to run more systematic
public health efforts, and the study is based on process-evaluation of a national public health
work. The advisor of public health in the county is responsible for organizing and the
accomplishment of Fiskesprell project which it carries out for day cares, so children can eat

more fish and seafood.

Design/primary question: In what different ways does the Day Care Staff experience the

implementationprocess of the Public Health Project Fiskesprell?

Method: The study has an empirical qualitative approach and it is based on material from

three (3) focus-groups interviews with 19 day care staff, from 12 day cares in Rogaland.

Result: The respondents express that the implementation was influenced by their benefit
assessment in advance of the course. They wished competence and overall valuable
understanding to offer children a balanced diet goal. The course providers/participants express
high-order of training in day cares after the Fiskesprell project, and involvement of the
parents. Together the staff prepared an organizing plan and implementing plan that have
administrative support and participation from the children. The respondent express that the
implementation process result has caused the children to acquired new knowledge, skills and

attitudes.

Conclusion: It is useful with planning before implementation so that the maturity is assessed.
The day cares thorough involvements off all concerned interests, with the empowerment

processes and administrative support, have indicated the experience of implementation as



straight forward. Fiskesprell served as an idea bank and capacity builder to commence healthy
eating and have contributed to create optimism in a process that has already started. The local
organizational framework together with a director that support and teach, the process of
maturation of a balanced diet, affects the roots and the continuance. Health education from
Fiskesprellproject gets synergistic effect from health public policy, here guidelines for food

and meals in day care.

Keywords: Nutrition, kindergarten /child day care, health promotion and implementation.
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Jeg vil uttrykke min takknemmelighet til flere personer, men spesielt til veileder Jonn Syse og
for god hjelp fra studieveileder Hanne. K. Solberg og ansatte ved biblioteket ved Hgyskolen i

Vestfold.

Steinar Kvale sine ord om intervjuundersgkelsens emosjonelle dynamikk stgtter opp om min
studieprosess. | starten sprudlet jeg over med entusiasme, sterkt opptatt av tema og gnsker om
a gi et meningsfylt og realistisk virkelighetsbilde av studiet og kunne ikke vente med a
komme i gang med oppgaven og intervjuene. Det fgltes fantastisk a fa konstruert NSD
sgknaden. All takk til Jonn Syse som hjalp meg i denne farste store oppoverbakken. Din

forstaelse og adekvate veiledning har veert sveert verdsatt gjennom hele studieforlgpet.

Etter intervjuene og i transkriberingsfasen ble det mange intervjuhistorier, men sa kom den
tause, tunge arbeidsfasen nar analysen av data skulle gjennomfares. Det var virkelig et
talmodighetsarbeid og det var ikke trivelig lengre & fa spgrsmal om studiet. Det var forlgsende
nar funnene fra analysen var pa plass og skrivearbeidet kunne begynne. Da har det veert godt &
ha gode kollegaer, og en spesiell takk til Karoline Rygh som har fagfellevurdert, samt en

kultursjef som har oppmuntret og hadde tro pa meg.

Ellers vil jeg takke respondenten fra barnehagene som brukte en hel dag med a dele sine
refleksjoner og erfaringer med meg og medstudent Anita Unhjem. Anitas statte og inspirasjon
i studieperioden, har utviklet seg til et godt vennskap. Tilslutt vil jeg takke familie, som har
veert den gode stabile kjerne og til min avdgde bror som ville veert sa stolt av meg for a ha

fullfert en 4 aring masterstudie.
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1 INNLEDNING

1.1 Bakgrunn

Statlige myndigheters uttalte mal i folkehelsearbeidet er flere levear med god helse i
befolkningen, og utjevning av sosiale helseforskijeller. Selv om vi i Norge har fatt bedre helse
de siste 20 arene, er bildet sammensatt. Likhetstanken star sterkt, men likevel har vi
betydelige helseforskjeller. Helsedirektoratetes rapport (2010) om folkehelsearbeid sier det er
utilsiktede virkninger av tiltak og politikk som i utgangspunktet har veert legitime og gode
mal, men ikke vaert tenkt nok igjennom, for lite planlagt og for lite oppmerksom pa

fordelingseffekter.

Undersgkelser om folkehelsearbeid, tyder pa at utviklingsarbeid som har blitt funnet mest
effektive i forskning, ikke ngdvendigvis er de mest brukte i praksis (Wandersman, 2008).
Fullan (2001) viser at kun 25 prosent av resultatet pa utviklingsarbeid i skolen skyldtes
egenskaper ved tiltaket, resten kan knyttes til arbeidet med gjennomfgringen. Da vil det
metodiske arbeidet, oppfalging av aktiviteter, evaluering, prioritering, involvering og
fornyelse av arbeidet veere av betydning for vellykket utviklingsarbeid ( Nordahl, Ottosen, &

Sunnevag, 2009).

Nutbeam (2006) sier at det ikke er nok med kunnskap og informasjon hvis det skal vaere
helsefremmende endring, men at det trenges statte og infrastruktur og utvikling av
samhgrighet. Skal en lykkes sa er et kjennetegn a ha en bred tilnzrming og god forankring av
arbeidet bade politisk og administrativt (Bergem, 2010). Effekten vil vaere avhengig av de
lokale prosessene og den lokale kulturen som er rammene for selve implementeringen. Det vil
veere ulike forutsetninger for hva som fremmer eller hemmer prosessen. Kunnskap om a forsta

situasjonen og belyse eventuelle lokale prosesser kan hjelpe og til belyse suksessfaktorene.



Forholdet mellom tiltak og virkningene kan imidlertid veere uklare, og virkningene kan veere

vanskelige & male (Schancke, 2005).

Det regionale folkehelsearbeidet har blitt en lovpalagt oppgave for fylkeskommunene i den
nye folkehelseloven (2011). Loven gir fylkeskommunen ansvar for a fremme folkehelse
innenfor egen virksomhet og & ha en lgpende oversikt over helsetilstanden i fylket og faktorer
som pavirker denne. Det er et starre fokus pa at folkehelsearbeidet skal vaere kunnskapshasert
og forankret i teoretiske grunnlagsmodeller, ved "putting evidence into practice".
Folkehelseloven angir en systematisk arbeidsform for folkehelsearbeidet. Helseutfordringene
skal identifiseres, for slik a kunne gi et grunnlag for tiltak og 4 arlige planstrategier, jamfar

plan- og bygningsloven (Helse - og omsorgsdepartementet, 2011).

For & videreutvikle folkehelsearbeid arbeides det nasjonalt med a lage en kompetansereform,
som blant annet papeker i sitt draftingsnotat, at implementering er et sentralt tema det er

gnsket mer kurs og utdanning om (Helsedirektoratet, 2011c).

1.2 Prosessevaluering av folkehelseprosjekt Fiskesprell

Evalueringsforskning deles ofte grovt inn i to tradisjoner, prosessevaluering og
effektevaluering (Mortensen, 2006). | prosessevaluering er det deltakerens opplevelse som har
fokus, med mal om & forsta og kunne endre. Metoden er & observere, intervjue og beskrive.

Tradisjonen har mindre fokus pa effekt og pa om malet er nadd.

| denne masteroppgaven er det prosessevaluering, hvor implementeringsprosessen far
hovedfokus. Oppgaven tar utgangspunkt i et politisk intervensjonsprosjekt, Fiskesprell, som

Rogaland fylkeskommune har koordineringsansvar for. Fiskesprell er et kurstilbud som



barnehagene kan velge a implementere i sin organisasjon, som omtales som
implementeringsprosessen. Implementeringen omtales av Holthe (2011) & kunne gi to
resultater. Et implementeringsresultat, som er det prosessen kan fgre frem til og sa et
intervensjonsresultat. Intervensjonsresultatet er effekten og omhandler i hvilken grad malet er
nadd. Eksempel pa intervensjonsresultatet ved Fiskesprell vil vere i hvilken grad

fiskekonsumet har gkt i barnehagen.

Masteroppgaven bygger pa en kvalitativ undersgkelse blant barnehageansatte som har deltatt
pa dette nasjonale folkehelseprosjektet i Rogaland. Masteroppgaven tar kun for seg satsingen
innenfor barnehagene, da det er den delen som er forankret i folkehelsearbeidet i fylkene og
har samarbeidsarbeidsavtale via partnerskapet i folkehelse. Det ses ikke pa andre

satsingsomrader av Fiskesprell.

Rogaland fylkeskommune overtok koordineringsansvaret for Fiskesprell i 2010 fra
Fylkesmannen i Rogaland. Jeg har en folkehelseradgiverstilling i Rogaland fylkeskommune
og ansvar for partnerskap i folkehelse, slik at koordineringsansvaret for Fiskesprell ligger hos
meg. P4 det tidspunktet jeg overtok organiseringsansvaret var jeg pa utkikk etter et tema for
masteroppgave og ble nysgjerrig pa hva som kan gjere at dette prosjektet, omtales a veere et
vellykket folkehelsetiltak. Barnehagene kan peke pa mulige konsekvenser av utviklingen og
gir innsikt i hva som faktisk foregar og bidrar til & speile utvikling og endring av
praksisformer i et folkehelseprosjekt. En dypere kunnskap fra de bergrtes
implementeringsprosesser kunne muligens overfgres og anvendes til andre prosjekter som

Rogaland fylkeskommunen gjennomfarer.



Forforstaelse er preget av tidligere erfaringer, hypoteser, faglig perspektiv og den teoretiske
referanserammen (Malterud, 2003). Den gir meg motivasjon, neering og styrke til a arbeide
med prosjektet, men gir meg ogsa skylapper og begrenset horisont, hvis jeg ikke er dem
bevist. Min forforstaelse av Fiskesprellprosjektet er at prosjektet er med pa a arbeide for at
barn far gode assosiasjoner til et kosthold som er forenelig med sunn livsstil og helse. A bidra
til & investere i gode barnehager, tror jeg er en effektiv mate a gi flere barn en starre mulighet
til & klare seg bedre i skolen og i samfunnet. Min teoretiske referanseramme far prosjektet var
pavirket av hva jeg hadde lest, og tjente som inspirasjon og innfallsvinkel pa hvordan jeg

laget problemstilling og intervjuguide.

1.3 Problemstilling og forskningssparsmal

Rogers (1995) og Durlak & Dupre (2008) sier at implementeringsprosessen i en organisasjon

kan besta av tre elementer; adopsjon, gjennomfgring og institusjonalisering.

Avshattet Aysiuttet
Politikk ra—
_Politke | adopson Z,G,-em. nstitusjona- | /MPIementerigs
Intervensjon fering lisering resultat

Implementeringsprosessen

Figur nr 3- Implementeringsprosessen basert pd Rogers og Durlak & Dupre. Figuren er hentet hos (Holthe, 2011,

5. 304)

Adopsjonsfasen handler om barnehagens valg. Dersom de avviser Fiskesprelltilbudet sa er

prosessen avsluttet. Adopterer barnehagen intervensjonen sa gar de til neste fase og



gjennomfarer eller iverksetter intervensjonen i barnehagen sin. Gjennomfgringsfasen kan
medfare at en velger bort praksisen eller opplever den sa god, at deler av eller hele
intervensjonen blir i den ordinzre driften og opprettholdes over tid (Durlak, 2008; Holthe,
2011). Implementeringsprosessens resultat blir det organisasjonen har oppnadd gjennom
prosessen bade for de ansatte og barna. Barna far et eget forskningsspgrsmal, da de er
intervensjonens malgruppe. Jeg har pa denne bakgrunn formulert fglgende problemstilling og

fire forskningsspgrsmal:

""Pa hvilke mater opplever barnehageansatte implementeringsprosessen av

folkehelseprosjektet Fiskesprell ?"*

1) Hvordan ble nytten av Fiskesprell vurdert av barnehagen far oppstart?

2) Hvordan ble kunnskapen fra Fiskesprell presentert og organisert av barnehagene?

3) Hvordan har barnehagene etablert vedlikeholdsarbeid for & opprettholde kunnskapen fra
Fiskesprell?

4) Hvilken betydning mener barnehageansatte at implementeringen av Fiskesprell har hatt for

barna?

Formalet er & belyse hvordan Fiskesprellprosjektet har blitt implementert i de undersgkte
barnehagene. Jeg gnsker a belyse og fa frem respondentenes egen opplevelse og vurdering av
hva barnehagen gjorde i forkant av kurset, hvordan de strukturerte og organiserte arbeidet
etterpa, hvordan de vedlikeholdt kunnskapen for a unnga utglidning og hvilke prosessresultat
dette ble observert a fa hos barna. Kvale (1997) sier at i kvalitativ tilnarming kreves det at

forsker bade har god tilgang til og tillit fra informantene. Jeg kjenner barnehage settingen godt



ved at jeg i tidligere arbeidssituasjon har tilsynserfaring fra barnehager, og har i tilegg veert

foreldrerepresentant og hatt flere barn som har gatt i barnehage.

Durlak og Depre (2008) sier at innsamling av implementeringsdata er en viktig funksjon i
prosjektevalueringer, og mer informasjon er ngdvendig om hvilke og hvordan ulike faktorer

pavirker utviklingsarbeidet i forskjellige miljger.

1.4 Bakgrunnsstoff for folkehelseprosjektet Fiskesprell

Helsen i voksen alder vil kunne bli positivt pavirket hvis det er etablert sunne kostholdsvaner i
barneadrene med & forebygge kostholdsrelaterte sykdommer som diabetes, hjerte- og
karlidelser og kreft. Verdens helseorganisasjon (WHO, 2003) anslar at ca 80 % av type 2
diabetes og hjerteinfarkt kan forebygges med endring i levevaner. Folkehelsearbeid skal
fremme kunnskap om matvarer og ernaring, matlaging og sosiale verdier omkring det a
tilberede mat og & spise sammen. Nyttig informasjon om mat, kost og helse bar spesielt rettes

mot barn (Wilkinson & Marmot, 2005).

Mat og maltider er en sentral del av hverdagen i barnehagen, og utgjer en betydelig del av
barnets totale kosthold (Wilhelmsen, 2008). Det har veert en god utvikling av helsetilstanden
til barn og unge. | fglge Samdal (2009) kan denne utviklingen tilskrives den nasjonale helse-
og utdanningspolitikken med vekt pa a fremme et sunt kosthold bade generelt i befolkningen,
men spesielt rettet mot barn og unge. @verby (2009) sier at Helsedirektoratet anser de stgrste
utfordringene er a gke inntak av frukt, grannsaker, grove kornprodukter og fisk, og redusere

mettet fett og salt, samt redusere sukkerinntaket hos barn.



Kosthold inkluderer hva man spiser, hvordan maten lagres og spises (@verby, 2009). Generelt
er det slik at grupper med hgyere sosiogkonomisk status har et helsemessig gunstigere
kosthold enn de med lavere sosiogkonomisk status (Helsedepartementet, 2007). For alle
alderstrinn finnes det sosiogkonomiske kostholdsforskjeller blant barn (Rognerud, Strand, &
Nass, 2007). Forskjeller i levevaner er dokumentert a bidra til ulikhetene i sykdom og plager,
og disse forskjellene faglger tydelige sosiale mgnstre. Overvekt hos barn kan ha negativ
innvirkning pa fysisk og psykisk helse (@verby, 2009), og gjer dem utsatt for
livsstilssykdommer senere i livet. Det anses nyttig a satse pa forebyggende arbeid med
mulighet for fysisk aktivitet og tilgang pa sunn mat i barnehage og skole (Henriksen, 2011).
Tiltak som kan fange opp barn i risikogrupper er god investering for folkehelsen og for a
redusere ulikheter i helse. Gode, rimelige og tilgjengelige barnehager kan gi alle like

muligheter (Major, 2011).

Handlingsplan for et bedre kosthold i befolkningen 2007-2011(Departementene, 2007)
inneholder strategier for ernaringsarbeidet i trad med helsemyndighetenes anbefalinger. Som
en del av satsingen for bedre kosthold i barnehager, har regjeringen i 2007 revidert
"Retningslinjer for mat og maltid i barnehagen" og utarbeidet pedagogisk materialet "Bra mat
i barnehagen”. Handlingsplanen belyser at bruken av fisk og sjgmat er lavere enn gnskelig og
at det fra et helsemessig synspunkt er gunstig om forbruket av fisk og annen sjgmat gker
(Aadland, & Wergedahl, 2011). Fiskesprell ble etablert som et landsomfattende
kompetansehevingskurs. Prosjektet er et samarbeid mellom Helse- og omsorgsdepartementet,
Fiskeri- og kystdepartementet og Norges sjgmatrad. Andre samarbeidspartnere er NIFES,
Fiskesalgslagene og Helsedirektoratet. Fiskesprell startet opp i 2007, som en viderefgring av
ungdomsskoletilbudet Fisk i 100. Malsetningen til Fiskesprell er a inspirere, motivere og

stimulere til gkt sjgmatkonsum blant den yngre delen av befolkningen.



1.5 Gjennomfaring av Fiskesprell i Rogaland fylkeskommune

| forarbeidsfasen, sendes det ut informasjonsbrev, i farste rekke til partnerskapskommuner i
folkehelse. Fylkeskommunen sender ut et invitasjonsbrev om kursets innhold, som
folkehelsekoordinator i kommunen, sammen med barnehagessjefen, videresender til alle
barnehagene. Det er fgrstemann til mgllen prinsippet i forhold til deltakelse.

En ernaringsradgiver har ansvar for teoridelen og det brukes en lokal kokk til praksisdelen.
Foredragsansvarlige er begge blitt skolert sentralt av prosjektgruppen i 2007 og har en fast
pedagogisk presentasjon/ oppskriftsmal til gjennomfarelsesfasen. Den praktiske matlagingen
folger “Retningslinjene for mat og maltider i barnehager”. Fylkeskommunen har praksis for &
gnske velkommen og & avslutte kurset sasmmen med folkehelseradgiver i kommunen hvor

kurset avholdes.

| etterarbeidsfasen arbeides det med hvordan barnehageansatte skal implementere det de har
leert i eget praksisfelt. Det blir opplyst under kurset at det ligger noen forventninger for a bli
en "Fiskesprellbarnehage”, uten at det finnes en godkjenning eller sertifiseringsordning. De
oppfordres til a forankre Fiskesprell hos alle ansatte og implementere endring i mattilbudet i
barnehagen. Barnehagen bar vare enig i malsetningen, og vurdere fordeler og ulemper med
innfgringen. Under kurset anbefales det a ta Fiskesprell opp pa et personalmgte og bruke
materiellet for & skape en felles forstaelse for viktigheten av dette og skape entusiasme hos
alle til & bidra. Det oppfordres til & ha positive holdninger hos de voksne og det presiseres at

de ber arbeide for & bli samstemte.

Det gnskes at det skal gjares endringer, men ikke at de skal snu opp ned pa hverdagen.

Barnehager har alle veldig ulike rammebetingelser, bade nar det gjelder gkonomi, hvor mange



maltider de serverer, kjgkkenfasiliteter, tilgang til ravarer osv. Det viktige er at barnehagene
tar utgangspunkt i de rammene de har og gjar endringer farst og fremst innenfor disse.

Dvs. at dersom barnehagen har to fiskepalegg i dag (eks makrell i tomat og kaviar), sa kan de
utvide til tre eller fire. Ta f. eks inn fiskekaker pa bragdskiven. Dersom det serveres suppe en
gang i uken, kan de bruk fiskesuppe med fiskeboller annen hver gang. Dette gjar at de ikke
gker matbudsjettet fordi de bytter ut varen med noe annet i samme prisklasse. Det krever
heller ikke noe mer av kjgkkenfasiliteter, men det gker bruken av sjgmat. Det skal veere sma
endringer, men det viktige er at det blir varige endringer, slik at sjgmat blir til en naturlig del
av kostholdet i barnehagen. Det at barna spiser fisk og sjgmat blir ingen stor overraskelse og

det glir naturlig inn som en del av rutinene.

Barn som far veere med pa matlaging leerer mye, og ikke minst smaker maten godt nar de selv
har fatt tilberedte den. Kurset skal gjere de ansatte mer bevisst pa a bruke matlaging (og da
helst med sjgmat) som pedagogisk aktivitet. Alle barna trenger ikke a delta samtidig, det kan
ga pa rundgang. En del av dette er ogsa a bli mer bevisst pa a jobbe med smak. Det kan skije
rundt bordet nar alle spiser. Barnehageansatte oppfordres til & snakke om maten, hva det

smaker og hvordan den fgles i munnen. Det skal jobbes med at alle barna smaker.

Matglede skal ha fokus. Det skal veere ggy med mat, og fisk er ikke tvang eller forbundet med
pekefinger. Det skal skapes positive holdninger hos bade voksne og barn. Til slutt oppfordres
det til at de forankrer Fiskesprell i arsplanen slik at det blir et langsiktig arbeid. Slik kan
barnehagen bli minnet pa dette hvert ar nar arsplanen skrives, og nyansatte i barnhagen vil
lese at det er viktig for barnehagen, og foresatte blir klar over budskapet om at i et balansert

kosthold har fisk og sjgmat en sentral plass, og derfor arbeider barnehagen med Fiskesprell.



Fylkeskommunen sender inn deltakerliste til kontaktperson i Norges sjgmatrad, etter endt kurs
med e-postadresse og antall deltakere fra hver barnehage, slik at konseptet kan evalueres. Det
er gjennomfart flere nasjonale kvantitative evalueringer ved utsendelse av spgrreskjema til

deltakerbarnehagene av Norges sjgmatrad.

1.6 Struktur pa oppgaven

Oppgavens tema og formal er beskrevet sammen med problemstilling. | kapittel 2 presenteres
tidligere forskning og teori for a belyse problemstillingen. | kapittel 3 redegjeres det for
analysemetoden som er benyttet og i kapittel 4 presenteres funnene systematisert etter
forskningssparsmalene. Analysefunn diskuteres opp mot forskning og utvalgte teorier i
kapittel 5 med et kritisk blikk pa metoden. Tilslutt i kapittel 6 en konklusjon med

implikasjoner for veien videre.
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2 TEORI OG TIDLIGERE FORSKNING

| dette kapittelet presenters utvalgte teorier, begreper og tidligere forskning som har betydning
for et folkehelseprosjekt som Fiskesprell. Teorier og modeller er analyser av faktorer satt i
system for a kunne gi oss verktay for a utfgre intervensjoner, for a gjere det enklere a bruke
teori i praksis (Sletteland & Donovan, 2012). Farst presenteres funn fra tidligere forskning og
vurdering av kunnskapsstatus om ernering, barn, folkehelse og implementering. Deretter de

teoretiske perspektiv som jeg har vurdert som relevant for problemstillingen.

2.1 Kunnskapsstatus

Jeg har foretatt en gjennomgang av datamateriell fra Fiskesprell nasjonalt for & se pd mal og
midler. Jeg har lest kortversjon av evaluering fra pilotprosjektet og samleevalueringer fra de
siste tre arene og lest to tidligere bacheloroppgaver og en masteroppgave om Fiskesprell. Det
er flere tilgjengelige offentlige dokumenter om ulikheter i helse og kosthold som gir faringer
for Fiskesprell, blant annet ulike stortingsmeldinger, handlingsplanprogrammer, lovtekster og
lignende. Mye av informasjonen jeg sitter igjen med er hentet fra norsk litteratur. Funnenes
referanselister brukte jeg aktivt for a lete meg fram til nytt relevant stoff. Ellers har jeg sgkt pa
ulike forskningsinstitusjoners nettsider (forebygging.no, helsedirektoratet.no) og i ulike
tidsskrifter(som Tidsskriftet Barn og Tidsskrift for Den norsk legeforening). Den forskningen
jeg har funnet er i stor grad basert pa kvantitative studier, og mange av dem er
tverrsnittsundersgkelser. Sgket ble kort tatt opp igjen i analysefasen i februar 2012 med fokus
pa teori om implementering. Emneord som ble benyttet var; nutrition, kindergarten /child day
care, health promotion og implementation. Det ble da sgkt mer i internasjonale litteratur via
Helsebiblioteket i Medline og i Norart for nordiske tidsskrifter. Litteraturbidrag for vurdering
av kunnskapsstatus omhandler og presenteres i 4 tema:

1. Kostholdsundersgkelser og helsetilstand kartlegging
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a )Helsedirektoratets kvantitative undersgkelser om "Mat og maltider i barnehager 2005" og
oppfelgeren "Maltider, fysisk aktivitet og miljerettet helsevern i barnehager 2012",
(Helsedirektoratet) viser en positiv utvikling i mattilbudet. Det serveres mer grgnnsaker, grovt

brgd og sunnere palegg. Markeringer av feiringer har fatt en sunnere profil.

b) Nasjonale kvantitativ undersgkelser av Fiskesprell viser at folkehelseprosjektet har veert
positiv og fert til endring i andel sjgmat som tilbys i deltakerbarnehagene. De ansatte har i
spgrreundersgkelser papekt at de bade hadde fatt mer kunnskap om fiskens rolle i et godt
kosthold, og at de har blitt tryggere pa a lage gode fiskeretter i barnehagen
(Kunnskapsdepartementet, 2009). Norges sjgmatrad har utfgrt en nullpunktundersgkelse i
2008 av piloten, samt to effektmalinger fra 2009 og 2010. Av totalt 804 barnehager i Norge
har 30 besvart undersgkelsene fra Rogaland i lgpet av denne trearsperioden. Fra 14.11.2008 til
06.06.09 svarte 12 barnehager fra Rogaland av 364 i Norge. 70 % svar pa landsbasis. Fra
02.07.09 til 30.09.2009 svarte 10 av 246 barnehager, med 54 % svar pa landsbasis. Fra
27.08.10 til 29.10. 2011 svarte 8 barnehager fra Rogaland av 202. Da kun 28 % svar pa

landsbasis. Barnehagene har blitt kontaktet etter innsendte e-postlister fra fylkene.

Advicia A/S har brutt ned tall fra de 30 barnehagesvarene for Rogaland fylkeskommune. 14
av respondentene i denne masteroppgaven har deltakelse i Fiskesprell fgr juni 2009 og de
andre 5 har deltatt etter september 2009 (vedlegg utvalgsoversikt). Tall fra 2011 er mest
relevant som sammenlikningsgrunnlag, da det er begrenset svaropplysninger fra piloten i
2008. Respondentene som har deltatt i masteroppgaven har fortrinnsvis lengre erfaring enn de
som har deltatt i sparreundersgkelsen. 1 og med at det er sa fa respondenter hvert ar fra de

nasjonale undersgkelsene, sa er det ikke mulig a si at det foreligger noen statistisk signifikante
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resultater. Tallene brukes som illustrasjon og stette i draftingsdelen for & sammenlikne

funnene fra denne masteroppgaven, og omtales som Fiskesprelitall. VVedlegg 7.

c ) Asplan Viak AS (2012) har nylig gjennomfart en tilstandsrapport om helse i fylket for
Rogaland fylkeskommune, som blant annet viser til at tannhelsetjenesten til barn og unge er
blitt bedre de siste 25 arene. Overvekt og fedme hos barna er gkende med tre-fire prosent i
2010 i Rogaland. Etter 2005 er andelen styrere og pedagogiske ledere med godkjent
farskoleutdanning gatt ned og Rogaland har landets laveste driftsutgifter malt i kr per barn
mellom 0 og 5 ar pa helsestasjonstjeneste og skolehelsetjenesten, men forskjellen mellom

kommunene i Rogaland er stor.

2. Kostholdsrad - behov for a gke barnas fiskeforbruk i tidlig alder.

| 2011 kom de nye norske kostholdsradene (Helsedirektoratet, 2011a) om hvordan voksne bar
justere sine spisevaner for & oppna best mulig helse, hvor fisk anbefales som middagsporsjon
2-3 ganger i uka. Det anbefales barn & spise mer fisk bade som palegg og til middag, gjerne

flere ganger i uka (Helsedirektoratet, 2011b).

Finske V. Mikkila med flere (2005) identifiserte kostholdet fra barndom til voksenalder i en
artikkel i British Journal of Nutrition hvor de viser at kostholdet er nyttige i ernaringsmessig
epidemiologi. Studien er en prospektiv kohortstudie hvor en ser pa 48 timers
kostholdshistorikk(n 1768, i alderen 3-18 ar). Intervjuene ble gjentatt etter 6 og 21 ar (n 1200
og n 1037). Forskningsresultater tyder pa at matatferd og konkrete matvalg er etablert allerede

i barndommen eller ungdomsarene, og kan gi betydelig spore inn i voksenlivet.

3. Barnehagens faringer for arbeidet med kostutjevning.
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St. meld 41 fra 2009 (Kunnskapsdepartementet) omhandler kvalitet i barnehagen. Barnehagen
er en arena som skal bidra til at barna utvikler en grunnleggende forstaelse for hvordan de kan
ta vare pa egen helse. Dette er nedfelt i Barnehageloven (2005), Rammeplanen for
barnehagens innhold og oppgaver (Kunnskapsdepartementet, 2011) og i "Forskrift om
miljerettet helsevern i barnehager og skoler m.v. " (Statens helsetilsyn, 1998). |
rammeplanens fagomrade kropp, bevegelse og helse, heter det at personalet skal organisere
hverdagen slik at det finnes perioder med ro, aktivitet og maltider. Barnehagen skal bidra til at
barna kan tilegne seg gode vaner, holdninger og kunnskaper nar det gjelder kost, hygiene,

aktivitet og hvile for at barnehagen skal sikre barn optimal utvikling.

4. Implementering for atferdsendring i et helsefremmende perspektiv

Det er i folge Nordahl (2006) utarbeidet en mengde forebyggende programmer og
undervisningsopplegg, som har intensjoner om a drive god og effektiv forebygging, spesielt i
skolen. "Prinsipper og strategier for implementering” med implementeringsstrategier, ble

benyttet for & utarbeide intervjuguiden (Larsen, 2006).

Asle Holthe (2010) har avlagt doktergrad pa en vurdering av de nasjonale retningslinjer for
skolemaltid. Hans kapittelbidrag om implementering av helsefremmende intervensjoner og
politikk i boka Folkehelsearbeid (2011) med ulike modeller om implementeringsteorier ga

nyttige illustrasjoner.

Reviewartikkelen til Durlak & Dupre (2008) basert pa en systematisk oversikt over cirka 500

undersgkelser, som blant annet viser at det er ulike faser i a overfare virksomme program til

ordinar praksis, sett i lys av en gkologisk modell.
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Forskningssyntesen/rapporten fra Fixen med flere (2005) fra National Implementation
Research Network oppsummerer funn fra litteratursgk pa implementeringsforskning fra 1970
til 2005. Metaanalysen omfatter 377 artikler og publikasjoner som presenterer strenge

evalueringer, litteratur anmeldelser, og teoretiske diskusjoner.

Mikkelsen, B. E. (2011) artikkel om "Policies to promote on physical activity and healthy
eating in kindergartens from theory to practice", er basert pa en tverrsnittsstudie av helseatferd
blant danske barn. Artikkelen gir en kort redegjgrelse for verdien av politikken som verktgy
for a fremme sunn livsstil i barnehagen. Den viser at politikk pa et lokalt nivd om ernaring og
fysisk aktivitet, synes a ha potensial til & fungere som en god ramme for det organisatoriske

arbeidet i barnehager.

2.2 Vurdering av kunnskapsstatus

Folkehelseprosjektet Fiskesprell er et kompetansehevingskurs som fglger Handlingsplan for et
bedre kosthold. De norske kostholdsradene fra 2011 tilrader a gke fiskekonsumet. Barnehagen
er en arena hvor barna skal laere a ta vare pa egen helse. Litteraturgjennomgangen viser at det
er lite erfaringer fra implementeringsprosesser i barnehagen. Fiskesprellprosjektet finnes kun i
Norge og har blitt evaluert bade kvantitativt og kvalitativt, men ingen har vurdert
implementeringsprosessen kvalitativt. Litteraturen viser at det er behov for a vite mer om
virkningene av innsatsen til implementeringsprogrammer generelt. Prosjektet blir vurdert som
forenlig med behov for a bedre helsetilstanden i Rogaland. Litteraturen ser ut til 3 vise at
folkehelseprosjekter fungerer beste nar de er politisk forankret. Da kan det gi stette og
infrastruktur og utvikling av felles verdiforstaelse. Kunnskapsbaserte programintervensjoner

etterspars i et globalt perspektiv.
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2.3 Folkehelsearbeid som en tosidig akse

Den nasjonale folkehelsepolitikken bygger pa prinsippene for helsefremmende arbeid som er
nedfelt i Ottawacharteret. WHOs definisjon pa helsefremmende arbeid er ” the prosess of
enabeling people to increase control over, and to improve their health” (1986, s. 1). | det
helsefremmende arbeidet tilsiktes det et samfunnsansvar og enkeltmenneskets ansvar for a fa
kontroll over det som kan pavirke helsen. Det legges opp til & utvikle personlig kompetanse,
skape stgttende miljg, styrke kommunale handlinger, utvikle en sunn helsepolitikk og

videreutvikle helsetilbudene (Tveiten, 2012).

Det helsefremmende aspektet har veert til stede i folkehelsepolitikken i lengre tid, men
betraktet som et idealistisk supplement til det sykdomsforebyggende (Fosse, 1999).
Sykdomsforebygging har tradisjonelt vert innrettet mot a hindre at sykdom, skade eller lyte
oppstar. Men folkehelsearbeid er mer enn @ unnga sykdom. Folkehelsearbeid begrepet
rommer ogsa et helsefremmende aspekt som ble nedfelt i St.meld. nr. 37 (Helsedirektoratet,
1993) og viderefert i St.meld. nr 16, Resept for et sunnere Norge (Helsedepartementet, 2003).
Praksis innen helsefremmende arbeid har ikke vaert som idealene, men preget av a veere
opplysningsvirksomhet om risiko hvor intervensjoner som hovedregel er problemfokusert for
mal om livsstilsendring. Maten vi oppfatter sykdom og helse pa har gradvis endret seg etter
Ottawacharteret kom i 1986, og dialog og brukermedvirkning har fatt sterre vektlegging
(Hauge, 2003). | Helsedirektoratets folkehelserapport (2010, s. 20), defineres folkehelsearbeid

med en tosidig akse:

"Samfunnets totale innsats for & opprettholde, bedre og fremme befolkningens helse gjennom

a svekke faktorer som medfarer helserisiko, og styrke faktorer som bidrar til bedre helse".
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Skillet oppgis & vere hensiktsmessig fagteoretisk, men har en begrenset skilleverdi i praksis
(Helsedirektoratet, 2010). Arbeidsformene er komplementare mer enn alternative
tilnerminger (Mittelmark & Hauge, 2003). Folkehelsearbeid har begge dimensjonene
innebygget. Noen kan veere overveiende fremmende andre forebyggende (Sosial- og
helsedepartementet, 1999). Denne tosidigheten ses ogsa i Fiskesprellprosjektet. Prosjektet
anses som et forebyggende folkehelseprosjekt ved at maltilneermingen er a forhindre at barn
og unge spiser for lite fisk, men ogsa stimulere og mobilisere deres evne til selv a velge et mer

balansert kosthold pa egne primisser.

Et helsefremmende program har ofte en bred tilnsrming for & dekke flere forhold som kan
pavirke betydningen av valget ( Mittelmark, Kicvkbusch, Rootman, Scriven & Tones 2012),
her barnets kostholdsvalg. Helsefremmende tiltak tar sikte pa a styrke positive helsefaktorer
og bidra til starre likhet i helsetilbudet. Sosiale, kulturelle, gkonomiske og politiske forhold
har innvirkning pa helse og den helsefremmende ideologien har derfor en dpen fler- og
tverrfaglig tilneerming til helse (Hanson, 2004). Det er ingen enkelteori i helsefremmende
arbeid som dominerer og helsefremmende arbeid tar leere fra flere disipliner for & fa best
mulig tilneerming. Bunton og Macdonald (2002) ser dette som en styrke og verdsetter det
unike ved dette brobyggende ’samlefag”. Seedhouse (1997) derimot, er mer Kkritisk og
betegner helsefremmende arbeid som en magpie profession” fordi den tar kunnskap fra andre
profesjoner. Flere strategier samtidig, har ofte best effekt i det forebyggende og

helsefremmende arbeidet (Tones & Green, 2004).

2.4 Planleggingens betydning for folkehelsearbeid

Folkehelsearbeid vil ha best mulig forutsetning for a lykkes om planleggingen inkluderer alle

interessenter (Tones & Green, 2004). En analyse kan vere nyttig for a identifisere potensielle
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allianser og partnere, og mobilisere stgtte som er ngdvendig for initiativ. Modellen precede-
proceed, som er utarbeidet etter inspirasjon fra Ottawacharteret, erkjenner at det er flere
faktorer som pavirker atferden (Sletteland & Donovan, 2012). Modellen legger vekt pa a
kartlegge planleggingen og gjennomfaringen fer iverksettelsen av intervensjonen for & oppna
bedre maloppnaelse. Det blir viktig a sarge for et grunnlag for & integrere teori og empiriske

bevis inn i de ulike fasene av planleggingsprosessen (Tones & Green, 2004).

< Precede
Fase 5: Fase 4: Fase 3: Fase 2: Fase T:
Kartlegging av Hartlegging av Kartlegging Kartlegging av Kartlegging
administrative og faktorer som av atferd epidemiologiske  av det sosiale
politiske fakrorer pvirker atferd of miljg forheld miljsat
" ! r A % r A ] — ] i . ™
Betingende
faktorer
ﬁ:;i:.;,g (predisponerende)}
og helse- T
opplysning .
S —— Forsterkende | Atferd og \
faktorer _} fivsstil \‘“‘ )
Policy- 1 75 L - Helse || Livskvalitat
regulering og . /}'I’ j
organisering > Tilrettelsggende | I g e g
S faltorer . Miljo /
Fase é: Fase 7: Fase B og 9:
Implementering ~ Prosess- Effekt - og resultatevaluering
og giennamforing  evaluering
Proceed 3

Figur nr 1 Precede-proceed modellen er opprinnelige Green and Kreuters modell, 1991, oversatt og gjengitt hos

(Sletteland & Donovan, 2012, s. 168)

Motstand mot & benytte planleggingsmodeller har ofte har hatt sin arsak i degradering og "
ovenfra og ned" tilnserming i maten en kartlegger pa, hvor risikofaktorer og tiltak blir
iverksatt med utgangspunkt i de profesjonelles virkelighetsforstaelse (Tones & Green, 2004).
Tones og Green (2004) sier at Paolo Freire kaller det en “kulturell invasjon” nar eksterne

konsulenter analyserer situasjonen ut fra sine verdier. Flere programmer for helsefremmende
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arbeid mislykkes fordi at en har et for smalt fokus og baserer seg pa antagelser med
manglende underbygging. Helsefremmende strategier med en "nedenfra og opp" strategi
egner seg nar arsakssammenhengen er mangetydig eller lite kjent, slik de ofte er ved tiltak

som skal fremme helse (Tones & Green, 2004).

A bruke planleggingsmodell med faser rettet til ulike paragrafer, er lovpélagt i
folkehelseloven. Arbeidsformen er preget av at en skal identifisere folkehelseutfordringene

som grunnlag fer tiltak iverksettes (Helse - og omsorgsdepartementet, 2011).

Barn og unge er i en fase i livet hvor grunnleggende ferdigheter, holdninger og kunnskaper
etableres (Aadland & Wergedahl, 2011). Mestringskompetanse er sentralt nar en skal bli i
stand til & legge om kostholdet. Kompetanse inneholder kunnskaper, holdninger og
ferdigheter (Tveiten, 2012). Pedagogiske utviklingsomrader for barn kan dels i disse tre
tradisjonelle malomrader. Kunnskapsmal omfatter sprak, tenkning, viten og problemlgsning.
Holdningsmal omfatter holdninger, interesser, verdier og verdsetting mens ferdighetsmal
gjelder barnets psykomotoriske utvikling (Pettersen & Berg, 2011). Planleggingsmodeller har
tradisjonelt veert brukt i skolen, men i dag brukes ogsa modeller innenfor barnehagens
pedagogiske arbeid (Hallas, 2009). Faringer fra Rammeplan (Kunnskapsdepartementet, 2011)
styrer valg av aktiviteter i barnehager. Satsingsomrade, beliggenhet, utstyr, inne- og utemiljg

samt personalets interesser og holdninger vil pavirke det faglige innholdet (Hallas, 2009).

2.5 Empowerment

Begrepet empowerment er et overordnet begrep i det helsefremmende arbeid og kan bade
veaere en prosess og et utfall (Mittelmark, Kicvkbusch, Rootman, Scriven & Tones, 2012).

Ifalge NOU1998,"Det er bruk for alle”, (Sosial- og helsedepartementet) gis begrepet en
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tredelt betydning; & gi makt, a gjere i stand til og a tillate. Empowerment brukes pa ulike
nivaer, bade pa individ-, gruppe- og samfunnsniva. Empowerment som prosess krever
deltakelse og er derfor ikke noen mennesker blir tilfart ovenfra eller utenfra (Sosial - og
helsedepartementet, 1998). Det motsatte av opplevd empowerment er makteslgshet (Sgrensen,
2002). Menneskesynet som ligger til grunn inneberer verdier som individuell autonomi og

frihet under ansvar, relasjoner, dialog og medvirkning (Maland, 2005).

Tones & Green (2004) har tatt i bruk en formel for & beskrive tre viktige forhold mellom
komponenter innen helsefremmende arbeid. Likningen HP = HPP x HE innebarer at
helsefremmende arbeid (HP) er et resultat av en synergistisk interaksjon mellom
helsefremmende politikk (HPP) og helseopplysning (HE). Likningen gir et bilde av

empowermentstrategi pa samfunnsniva.

Helsefremmende politikk kan fare til bade positive og negative konsekvenser for folkehelsen.
Det er derfor ngdvendig at de helsemessige konsekvensene av alle typer vedtak blir vurdert,
og at ansvaret blir plassert (Mittelmark, & Hauge, 2003). Barn og unge er en av
hovedmalgruppene tilknyttet Handlingsplan for et bedre kosthold og Retningslinjer for
maltider i barnehager og skoler, er nyttige virkemidler og statlige faringer som skal settes ut i

praksis for a pavirke atferd (Aadland, & Wergedahl, 2011).

Kunnskap om samspillet mellom hvem som star for informasjonen (sender), hva som blir
kommunisert (budskap og form) og hvem malgruppa er, blir relevant for at kommunikasjonen
skal skje pa en helsefremmende mate som bidrar til empowerment (Tones & Green, 2004).
Brukermedvirkning og dialog har stor vektlegging for a na ut med helseopplysning og

helsefremmende politikk. Helseopplysning har en ngkkelrolle i forhold til hvordan na disse
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malene. Mater en etablerer kontakt med sitt budskap far betydning for motivasjon og endring

(Sosial- og helsedepartementet, 1999).

Et godt liv er ikke ngdvendigvis ensbetydende med god helse (Seedhouse, 1997). Hva en
legger i begrepet helse og livskvalitet, veiene og malet for helse, er forskjellig fra individ til
individ (Fugelli, 2001). Aanderaa (2003) sier det er ngdvendig med en meningsskaping fra
bergrte parter. Idédugnad, fellesmgater hvor en kan synliggjare og dele, gi statte og skape
tilhgrighet til intervensjonen far betydning for om utfallet er i tra med empowermentbegrepet

pa gruppeniva (Sgrensen, 2002).

Helseopplysning er i falge Tones & Green (2004) planlagt aktivitet som omhandler laering i
forhold til helse og uhelse. Helseopplysning dreier seg om & endre kunnskap, holdninger og
ferdigheter gjennom laering i bred forstand. Malet er ikke bare a fa gkt kunnskap, men i tillegg
utvikle evnen til a reflektere, veere kritiske, selvdisiplinerte og ta ansvar for egen laring. Dette
er i trad med helsefremmende arbeid om & bemyndige mennesket (Tones & Green, 2004). |
dette tilfellet vil tilneermingen med fagutvikling ved matlaging og pedagogisk aktivitet veere
av betydning. Fiskesprell er et pedagogisk helseopplysningsprosjekt, men ogsa et gkonomisk
subsidiert virkemiddel som skal gi barnehageansatte kunnskap om hva som fremmer og
hemmer helse i forhold til kosthold og ernaring, slik at alle i barnehagen far en bedre
forutsetning for a gjare helsestyrkende valg for seg selv og de rundt (Aadland & Wergedahl,

2011).

Utgangspunktet for likningen er at gjennom helseopplysning og involvering av befolkningen
pa lokalt plan, kombinert med helsefremmende politikk, kan en mgte helsekonsekvensen best

(Tones & Green, 2004).
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2.6 Barnehagen som setting

En forutsetning for a lykkes med implementering av helsefremmende intervensjoner og
politikk er at den blir implementert der folk lever sine liv med lokal konkretisering og lokal
iverksetting (WHO, 1986). Dette skyldes at lokalmiljgets setting har starst innvirkning pa
livskvaliteten til den enkelte (Mittelmark & Hauge, 2003).1 Ottawacharteret (WHO, 1986, s.
3) defineres setting som “health is created and lived by people within settings of their
everyday life, where they learn, work, play and love”. | St. meld. 37 er det sagt at
helsevesenet innsats kun utgjer 10 prosent av helheten i det helsefremmende arbeid. En
gnsker a flytte folkehelsearbeidet mot helsepavirkninger i folks hverdagsliv (Glavin & Erdal,

2007; Helsedirektoratet, 1993).

Barnehager og skoler er en sentral setting for forebyggende og helsefremmende innsats i
kommunene (Hauge, 2003). Her vil faktorer og samspill mellom enkeltindivider i omgivelser
og organisasjoner pavirke helsen (Regnningen, 2003; WHO, 1997). Setting kan veere et sted,
situasjoner, eller den sosiale konteksten hvor to eller flere mennesker mgtes og samhandler i
bestemte aktiviteter, roller og tidsintervaller (Rgnningen, 2003). Settingstilnaerming er
forenelig med Ottawacharterets ngkkelstrategi om a skape et stgttende miljg for helse og
utvikling. Barnehagene er arenaer som nar alle (Klepp, 2010) , hvor tiltak kan settes i verk
tidlig og opprettholdes over tid, slik at i et livslgpsperspektiv far det ogsa en stgrre potensiell
virkning. Samtidig kan barnehagen vere en arena der det er mulig & pavirke barn og unges
kosthold uavhengig av kjenn, foreldres utdanningsniva eller sosial status. Barnehagebarna
inntar flere av dagens maltider i barnehagen og det utgjer en betydelig del av det totale
kostholdet (Aadland, & Wergedahl, 2011), selv om grunnlaget for kostholdet best legges

hjemme.
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Barnehagen skal i falge barnehageloven ha en helsefremmende og en forebyggende funksjon
og bidra til & utjevne sosiale forskjeller. Sammen med familie og venner, er barnehager
viktige for den sosiale stgtten barn og unge opplever i hverdagen (Barnehageloven, 2005).
Med utgangspunkt i sosialgkologiske perspektiv kan det argumenteres for at andre settinger

utenfor barnehagen ogsa pavirker implementeringen og slik indirekte kostutjevning.

2.7 Sosialgkologiske perspektiv i folkehelsearbeidet

Bronfenbrenners gkologiske modellsystem bestar av et sett med konsentriske sirkler som
representerer fire samfunnsniva. Et mikro- (ansikt til ansikt relasjoner), meso-(band og
samspill mellom ulike settinger hvor folk mates), ekso- (andre miljg som en sjelden besgker,
men av betydning for ens liv) og makrosystem (med kulturelle og subkulturelle mgnstre).
Individuell vekst og pavirkningskraft er stgrst i mikrosettingene og i mesomanstrene.
Tenkningen er preget av at ogsa mikro- og eksonivaet har som mal a bli til meso (Rgnningen,

2003).

Makronivi:

Kulwratle og subkullurelle monster
som omgir el individ § uivikiing;
iradigjoner, politkk, lover asw

)N

Eksoniva:

Nazrmilic/settinger som individe! ikke
celv deltar i, men som kan pévitke og
pivirkes ov individe!.

A

' ™

Mesoniva:

Samhandling og somspill meliom

nenrmiliofsettinger som individed deliar 3.
A y
g ™

Mikronivi:

De narmiljo/setlinger som individet

selv deltar i
A A

Figur nr 2. Bronfenbrenners gkologiske modellsystem, hentet hos (Rgnningen, 2003, s. 58)
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Ertersvag (2006) sier forskningsresultat ifalge Bronfenbrenner blir gyldig nar de viser hva
som ville ha skjedd i naturlige settinger, ikke bare i et laboratorium. Hva skjer, hvorfor, hvilke
hindringer oppstar, hva fremmer gode opplevelse for utvikling, var i hans fokus.
Bronfenbrenner viser at ulike stimuleringstiltak i barnehagen kan virke indirekte pa barnet via
foreldre ved at han papekte at barn forholder seg til opplevelsen og ikke til virkeligheten slik

den er objektivt, eller oppleves av andre.

Modellen viser at neermiljget alltid vil veere relevant for folkehelsearbeid, og hjelper oss i a se
helhetsperspektivet til mennesket i forhold til omgivelsene og hvor det kan gjares tiltak
(Renningen, 2003). | Norge bygger helse- og utdanningspolitikken pa en gkologisk tenkning,
hvor offentlig politikk, via makrosystemet, kan bidra til & endre helseatferden ved at
maltidstrammer i skoler og barnehager er nedfelt i retningslinjer (Holthe & Wilhelmsen,

2009).

2.8 Atferdsendring

Fiskesprells teoretiske forankring er sosial - kognitiv. Malsetning i sosial - kognitiv strategi er
a utvikle malgruppens sosiale og kognitive ferdigheter som kan virker fremmende pa en eller

flere typer helseatferd (Schancke, 2005).

Fishbein og Ajsen har utviklet "Theory of planned behaviour" (Maland, 2005). Teorien peker
pa at atferd styres av intensjoner som igjen styres av subjektive normer og personlige
holdninger om hva man selv tror. | fglge en slik tenkning, vil det vaere viktig & utvikle tiltak
som kan endre folks holdninger i gnsket retning (Gammersvik, 2012; Meland, 2005).
Teoridelen i Fiskresprellkurset skal bidra til & gi et mer realistisk bilde av mat og helse og

korrigere feiloppfatninger, mens den praktiske delen skal gi mestringsopplevelser.
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Albert Bandura bygger mye av sin tenkning rundt begrepet ”self- efficacy” som Maland
(2005) pa norsk oversetter til mestringsforventning. Begrepet representerer menneskets tro pa
egne muligheter til & handle for a oppna @nsket virkning og bygger pa behavioristisk tradisjon
(Gammersvik, 2012). Tiltro til egen mestringsevne pavirker sannsynligheter for at mennesket
forsgker seg pa endring, at hun er utholdende i sine forsgk, og det pavirker dermed
muligheten for & lykkes. En “self-efficacious person” har tro pa egen evne fordi evnen har
hjulpet henne fer. Troen pa egner evnen og pafglgende handlekraften gir virkninger (Bandura,
1997; Prescott & Bartveit, 2004). | denne sammenhengen gjelder det barna og
barnehageansattes sin tro pa & mestre a lage fiskeretter. Nar troen pa egenmestring gker, vil
troen pa implementeringen kunne gke, og dermed mer sannsynlig at atferden laeres, gjentas og

integreres (Gammersvik, 2012).

2.9 Innovasjonsprosessen

Intervensjonsbegrepet er flertydig, men i denne studien forstas det som en praksis som
oppfattes & vaere ny for mennesker i et sosialt system (Tones & Green, 2004). Fixen med flere
(2005) sier implementering dreier seg om endring ved a sette intervensjonen ut i praktisk
handling. De oppgir seks komponentstadier i implementeringsprosessen;

1) rekruttering og utvelgelse /kursutgverens kvalifikasjoner og kompetanse, 2)
internundervisning og opplering, 3) lapende konsultasjon og veiledning /coaching (nylaert
atferd er ufullstendig og ma formes for a bli funksjonell til settingen), 4) tosidig evaluering
(farst evaluere bruken og ferdighetsresultatene av prosessen, for sa a evaluere programmet og
hva som bidra til & sikre fortsettelse), 5) administrativ statte (holde ansatte organisert og
fokusert pa det gnskede resultat), 6) statte fra systemets eksterne padriver (her kan dette f. eks

veere folkehelseradgiver i kommunen, fylkeskommunen og styringsgruppen). Disse
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komponentene ma opprettholdes dersom effektiviteten av programmet skal vedvare, med en

"multi level” tilneerming (Fixen, 2005).

Durlak & Dupre (2008) har identifisert faktorer som pavirker implementeringsprosessen.

gamiunnsfaktore,

Egpﬂﬂaper N Utfﬂre_re. .

Figur nr 4 ”Hva som pavirker implementeringsprosessen * er basert pa Wandersman et al, 2008; Durlak &

Dupre, 2008. Modellen er oversatt og hentet hos (Holthe, 2011, s. 305)

De har utviklet en gkologisk ramme tilpasset tidligere teorier og forskningsfunn og har en
hypotese om at implementeringsprosessen er pavirket av fem variabler. Den farste er knyttet
til samfunnsfaktorer som kan pavirkes av kompetanse, politikk og gkonomi. Far
implementeringen statte fra samfunnet kan det pavirke prioriteringen positivt. Erfaringer fra
intervensjonen kan tilsvarende bidra med ny kunnskap og pavirke samfunnsfaktorene igjen.
Den neste variabelen er egenskaper ved utfgrere som skal implementere intervensjonen,
hvilke behov og nytte foreligger. Den tredje er egenskaper ved intervensjonen, selve

utformingen av prosjektet som f. eks opplevelsen av kvalitet. Den fjerde er aspekter ved
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leveringsystemet, som er organisasjonens funksjon som kultur og verdier og tilslutt dens
stgttesystem. Stattesystem kan forstas som opplering, teknisk assistanse, gkonomiske
ressurser og samhandling med eksterne partnere. Statte er ngdvendig for leveringssystemet

for a lykkes med resultatet (Holthe, 2011).
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3 METODE

Kapittelet omhandler de metodiske valg og hensyn omkring masteroppgaven i forhold til
gjennomfgringen og analysen av det innsamlede materialet. Det starter med valg av metode
og beskrivelse av fokusgruppens egenart, deretter hvordan datainnsamlingen ble gjennomfart,

og tilslutt analysevalg og etiske hensyn.

3.1 Valg av metode - En kvalitativ tilneerming

Forskning er en systematisk undersgkelse av et eller flere spgrsmal. Innen vitenskapelig
forskning skiller en hovedsakelig mellom kvantitativ og kvalitativ metode. | kvantitativ
forskning blir empiri presentert i form av tall, mens kvalitativ forskning fokuserer pa analyse
av ord i tekst. Begge er empiriske undersgkelser som gir nyttig informasjon i andres liv, miljg

og situasjon, men av ulik type og innhold (Jacobsen, 2005).

Data og datainnsamling skal velges ut i fra problemstilling (Jacobsen, 2005; Kvale, 1997). |
denne masteroppgave er det en kvalitativ tilnrming som er valgt, ved a utforske, beskrive og
forsta “barnehagelandskapet”, slik de opplever og erfarer det sammen med kollegaer, foresatte
og barna, med neerhet til neermiljget og detaljene. Jeg anser det mest fruktbart & ga i dybden
og utforske erfaringer og meningsinnhold til styrere og ansatte som har deltatt pa kurset for a

fa innsikt i prosessen av folkehelseprosjektet.

Jacobsen (2005) mener det er et skille mellom informanter og respondenter. Jeg vil omtale
utvalgspersonene som respondenter da det er deres hverdagslige kjennskap til
Fiskesprellprosjektet som skal deles med meg. Utvalget er styrere i en barnehage som har
implementert folkehelseprosjektet og /eller kursdeltaker fra barnehager, slik at de er

representanter for den gruppen jeg gnsker a undersgke.
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3.1.1 Fokusgruppeintervju

Bruk av fokusgruppeintervju ble vurdert som en egnet metoden for & bringe frem
barnehageansattes holdninger, erfaringer og hvordan kunnskap produseres og brukes i deres
kulturelle kontekst. Fokusgruppene vil sammen sette ord pa hvilke dominerende verdier,
arbeidskultur og holdninger som ligger til grunn for & innfare folkehelseprosjektet Fiskesprell.

Morgan(1997, s. 6) definerer fokusgruppeintervju som ;

"A research technique that collects data through group interaction on a topic determined by
the researcher. In essence, it is the researcher’s interest that provides the focus, whereas the

data themselves comes from the group interaction™

Sverdrup sier at gjennomfaringen av fokusgruppeintervju ofte er krevende og ikke alltid egnet
til alle typer tema (2002), men kan vare en nyttig metode nar en vil se pa erfaringer eller

forforstaelser innen prosjekter og organisasjoner (Malterud, 2003).

3.1.2 Tilgang til forskningsfeltet for & gjennomfgre datainnsamlingen

For & fa tilgang til respondenter sendt jeg ut e-post til alle barnehagedeltakere fra
Fiskesprellperioden i 2007 til 2010,(vedlegg 8) men da som arbeidstaker og ikke som student.
Totalt 63 e-postadresser var registrert i denne perioden. 21 av 63 barnehagestyreren svarte a
ha arbeidet videre med prosjektet. De 21 barnehagestyrerne fikk sa en e-post om prosjektet
med invitasjon til deltagelse med samtykke, temaguide og inklusjonskriterier. Vedlegg 1 er
intervjuguiden. Der ble det lokket med mulighet til & fa praktisk kunnskap om a slaye fisk, da

jeg ikke hadde muligheten til & gi lannskompensasjon for tapt arbeidsdag som student.
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Det ble benyttet sngballmetode, hvor barnehagestyrer identifiserer relevante intervjupersoner,
med gitte inklusjonskriterier. Kriteriene var at de hadde deltatt eller var styrer som hadde veert
med pa innfgringen av Fiskesprell og at de opplevde & ha endret bruk av sjgmat. Det er alltid
en fare for at kurseffekten er kortvarig, derfor gnsket jeg ogsa a se pa implementeringen etter

mer enn 12 méaneder.

For & bevare hgyest mulig objektive rolle, ble valg av tidsperioden forsterket ved at
fylkesmannen drev kursene pa det tidspunktet. Min rolle som kurskoordinator i
fylkeskommunen var ikke involvert far oktober 2010. Det vil si at jeg ikke har hatt ansvar,
eller truffet noen av kursdeltakerne som ble spurt om a delta i masteoppgaven. Av de 21
barnehagene fikk jeg positivt deltakersvar fra 12 barnehager, med totalt 19 respondenter.

Vedlegg 4 viser utvalgsoversikt.

3.1.3 Utvalg og antall respondenter

Antall intervjuer og gruppestarrelse bgr henge sammen med omfangets arbeid (Kvale, 1997;
Malterud, 2003). Malterud (2003) uttrykker at det krever hgy kunnskap fra forsker om
teoretisk forarbeid, om & kjenne sitt metodehandtverk og feltkunnskap, hvis en skal klare a fa
tilstrekkelig data til et rikt materiale ved et lavt antall (4-7) respondenter. Samtidig kan kravet
om oversikt forsvinne ved et for stort antall respondenter, og gke risikoen for 4 fa en
overflatisk analyse. 6-10 personer i gruppestarrelse vil pavirke gruppedynamikken og
diskusjonens utfall best (Sverdrup, 2002; Wibeck, 2000). Kunnskap er subjektiv og i
fokusgrupper blir intersubjektiviteten testet ut, ved at respondentene deler oppfattinger og om
forstaelsen er den samme pa tvers av hverandre. Jo mer uavhengig av hverandre slik enighet
oppstar, desto sterre blir gyldigheten uavhengig av kontekst. ”Riktig” forstéelse kan bedre

testes ut ved a ha a ha flere fokusgrupper med bruddegenskaper (Jacobsen, 2005).
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Pa bakgrunn av disse opplysningene valgt jeg a ha 3 fokusgrupper med minimum 6 — 8
deltakere i hver gruppe. Sammensetning ga muligheten for a fa erfaringer fra ulike barnehager
fra ulike utprgvingssteder, samt rom for frafall. Jeg hadde ingen erfaring for & si hva som var

tilstrekkelig for a fa et rikt materiale.

A samle relevant data fra relevant kilde gjorde at jeg valgte & intervjue bade kursdeltakere og
styrere som har vedtatt a innfare prosjektet i sine barnehager. Problemstillingen gjorde det
formalstjenelig med homogen grupper. Alle har deltatt pa kurset og er ansatt eller styrer i
barnehagene. Det ble laget felles homogene grupper, sa langt det lot seg gjgre. Det vil si en
styrergruppe, assistentgruppe og en pedagogisk ledergruppe, selv om de har ulik alder, kjgnn
etc. Homogen sammensetning vil kunne gi en dynamikk som kan gke refleksjonsnivaet da de
vil ha mange av de samme opplevelsene. Fokusgruppenes ulike sammensetninger i forhold til

stilling, kan bidra til & gi ulike oppfattninger av et og samme fenomen (Jacobsen, 2005).

3.1.4 Rekruttering av utvalget - planlegging av intervjuene

Jeg hadde lav grad av innvirkning pa hvem deltakerne i gruppene ble. Utfordringen var a fa
nok deltakere med hgyde for frafall, derfor gikk jeg ikke kritisk gjennom de personene som
ble trukket ut, for eksempel for & fa "renere" homogene grupper. Hensyn til lokalisering og
reisevei pavirket hvem som kom i hvilken gruppe. Det opplevdes tidskrevende a finne en
passende dato. Utvalget ble en styrergruppe med 6 styrere fra ulike kommuner, en pedagogisk
ledergruppe fra nordfylket og en assistentgruppe fra sgrfylket. Alle som takket ja deltok, uten

frafall.
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3.2 Gjennomfgring av intervjuene

Fokusgruppeintervju fant sted pa dagtid i ulike deler av regionen i fylkeskommunale bygg.
Jeg informerte om min rolle som moderator, slik at deres forventninger kunne stemme
overens med det som ville skje. Jeg presenterte “kjoreregelen” innledningsvis med gnske om
dialog mellom deltakerne, fremfor mellom meg og deltakerne. At de ville bli gitt mulighet til
a finne forskjellige synspunkter, finne felles forstaelse, inspirere hverandre og overveie
diskusjonstemaene. Det ble videre fortalt at sekreteeren, en medstudent, ville observer
gruppedynamikken, ta notater pa hvem som sier hva, noterer de fgrste ordene som hjelp meg

senere i transkriberingsarbeidet. Hun hadde ingen oppsummerende eller sentrerende rolle.

Samtlige intervju ble tatt opp pa digital lydopptaker. Nar intervjuene blir tatt opp pa band
karakteriseres de som personopplysninger etter Norsk samfunnsvitenskapelig datatjenestes
(NSD) definisjon. Derfor ble undersgkelsen meldt og godkjent av NSDs personvernombud,

vedlegg 3.

3.2.1 Intervjuguiden og gjennomfaringen med begrunnelse
Fokusgruppeintervju krever en moderator som kan sperre om utdypende klargjgrende

spgrsmal (Malterud, 2003). Derfor kunne ikke intervjuguide vere for slavisk og standardisert.

Kvale (2009)deler spgrsmal i tematiske og dynamiske dimensjon. Tematiske spgrsmal tar
utgangspunkt i problemstillingen og forskningssparsmalene, de teoretiske oppfattelsene som
er med a danne grunnlaget for undersgkelsen og den etterfalgende analysen. Den dynamiske
dimensjonen er de spgrsmalene man stiller under selve samtalen som muligens fremmer

kommunikasjonsflyt, og som motiverer til ubesvaret tale. Jeg hadde utarbeidet intervjuguiden
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pa bakgrunn av prosessen i implementeringen med fire tematiske forskningsspgrsmal, men

med dynamiske oppfalgingssparsmal underveis. Vedlegg 2.

Det farste fokusgruppeintervjuet satte standard pa hva som ble naturlig a ta med pa de to neste
intervjuene. Jeg transkriberte det farste intervjuet far de to neste, som var tettere i tid.
Transkriberingen ble utfart pa bokmal pa grunn av dialektforskijeller. Transkriberingen
pavirket utviklingen av en mer presis intervjuguiden og at jeg valgte a endre pa
apningsspgrsmalet i intervjuet og tidspunktet for praksisdelen hvor de slgyet fisk og ble kjent
med hverandre som gruppe. Christensen (2007) anbefaler a fastholde ordlyden av
spgrsmalsformuleringene. Jeg tilstrebet det i starre grad pa de to neste gruppene for & bedre

kunne beholde gyldighet i tolkningen av respondentenes svar.

Jeg hadde bestemt meg fer a ta stikkordsnotater for & kunne oppsummere hva som var blitt
uttalt i gruppen etter hvert forskningsspgrsmal, for a fa en tilbakemelding pa om jeg hadde
forstatt det riktig. Malterud (2003) kaller det dialogisk validering ved at en i sterst mulig grad
forsikrere seg at materialet representerer en felles forstaelse. Oppsummeringen opplevdes
krevende i det farste fokusgruppeintervijuet, sa jeg gikk over til a stille spgrsmal underveis,

med mer nerhet til tema.

Utfordringen var & veere tilstede og samtidig kjenne pa tidspresset. De hadde ulike relasjoner
og ulike utfordringer i ulike settinger a fortelle om. Noen barnehager var private, noen hadde
flere avdelinger, det var ulik plass pa kjgkken, ulik struktur og organisering, for & nevne noe.

Alle tre fokusgruppeintervjuene fikk en varighet pa to til to og en halv time.
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| etterpaklokskapen kunne jeg gnske at jeg hadde avgrenset spgrsmalene i intervjuguiden for
slik a kunne avdekke eventuelle forskjeller og ikke vert sa opphengt i a belyse alle temaene i

guiden.

3.3 Analyse

Fortolkning gar ut pa a forsgke a forsta mening, a dykke ned i og sammenlikne sma mengder
datamateriale og utvide forstaelsen av disse (Halkier, 2010). Kvale (1997) sier det er viktig &
veere klar over hvilke sparsmal man stiller til datamaterialet, for forstaelsen av fortolkningen
bygger alltid pa en forforstaelse. Derfor er det fornuftig a klargjere sin forforstaelse for seg

selv og for andre, slik at de kan vurdere analysearbeidet.

3.3.1 Valg av analyse

Etter & ha lest ulik metodelitteratur om analyse, satt jeg igjen med et valg om a ga for
systematisk tekstkondensering. Valget ble tatt pa bakgrunn av at Malterud (2003) anbefalte &
bruke systematisk gjennomgang i fokusgrupper. Med min uerfarenhet virket det
hensiktsmessig for a kunne kode et stort materiale, dele det opp i enheter og sgke etter

trender, mgnster og 7-8 overgripende tema.

Mitt stasted var a analysere radata fra tre fokusgruppeintervju fra 19 respondenter pa omlag
60 000 ord. Valget var ogsa pavirket av at det var en tydelig oppskrift. Nar forsker skal nevne
hva som har betydning for validitet, for gjennomsynlighet og for veien som er fulgt, sa vil det
veere systematikk, systematikk, systematikk (Halkier, 2010). Jeg kunne fglge en vei andre har
trakket som nybegynner for & ikke miste taket pa prosessen som jeg skal redegjgre for. Jeg
gjennomfarte de to farste fasene i systematisk tekstkondensering og oppdaget at dette ikke

gikk. Stort datamateriale, tidsperspektiv og utfordringer i forhold a skape systematikk pavirket
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valget om & gjare en endring. En datastyrt analyse, hvor en identifiserer enheter i teksten for a
danne databaserte kategorier, var ikke egnet i forholdt til mine studieforutsetninger.
Reduksjonisme via temamatriser opplevdes problematisk og jeg falte jeg mistet for mye av

individualitet og helhetsbilde til fokusgruppenes data.

Det ble hensiktsmessig a gjare et nytt analysevalg. Jacobsen (2005) mener vi kan komme
frem til nyttig basisinformasjon ved a sparre hvilke hovedtema som blir tatt opp og hvordan
respondentene svarer pa punktene fra intervjuguiden. Forskningsspagrsmalene ble dermed
brukt for a systematisere datamateriellet og brukt som sparsmal for & vise veien jeg har fulgt.
Da benyttet jeg Halkiers (2010) verktay med koding, kategorisering og begrepsliggjering for
a redusere tekstmaterialet. Jeg kodet meningsbarende enheter etter temaoverskrifter i
forskningsspgrsmalene, deres uttrykte meninger, kodet det i forhold til hverandre, samlet dem
under ulike kategorier, litt etter teori og empiri. Jeg har sett etter tema, gjentakelser, mgnster
som gar igjen i gruppene og etter brudd og variasjoner. Vedlegg 5 er eksempel fra

forskningsspgrsmal to.

3.4 Etiske overveielser

3.4.1 Egen forskerolle - objektivitet

Halkier (2010) mener at forsken ma kjenne sitt erkjennelsesgrunnlag og redegjgre for det.
Forskning skal veere av mest mulig grad objektiv. Studier blir likevel aldri helt verdingytrale.
Enhver forstaelse er en tolkning. Objektivitet er vanskelig fordi kjenn, kultur og sprak og
klasse pavirker ens oppfatning av verden (Granlund, 2005). Jeg har selv en pavirkningseffekt
pa funnene som fremtrer ut fra hvem jeg er, hva jeg sier og hvordan jeg ledet intervjuene, som

jeg har reflektert kritisk over for a tilstrebe mest mulig objektivitet i oppgaven. Jeg er bevisst
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at jeg ma gi slipp pa egne oppfatninger og forforstaelse, dersom resultatet viser noe annet enn

antatt.

3.4.2 Validitet og reliabilitet -begrepsavklaring

Masteroppgaven skal vurderes pa forhold som kan styrke eller svekke dens validitet og
reliabilitet. Begrepene betegner i hvilken grad vi kan stole pa at de funn som er gjort baserer
seg pa solid og representativ informasjon. Jacobsen (2005) sier begrepene er sterkt knyttet til
positivistisk tradisjon og de norske oversettelsene er at empirien ma veere gyldig og relevant

for & gi validitet, samt palitelig og troverdig for a gi reliabilitet.

Er oppgaven reliabel er den palitelig og til 4 stole pa, uten apenbare malefeil som kan ha ledet
frem til bestemte svar og en kan finne tilnaermet samme resultat hvis en matte gjere
undersgkelsen igjen.Validitet deles av Jacobsen (2005) i tre delkomponenter; begrepsvaliditet
intern validitet og ekstern validitet. | begrepsvaliditet vurderer en om en maler det vi tror vi
maler, men med intern validitet ser vi pA om dekningen i empirifunnene holder for
konklusjonen. Ved ekstern validitet og relevans vurderes det om funnet er gyldig i andre
sammenhenger, dens overfgrbarhet. Det vil alltid kunne veere en usikkerhet om utvalgets svar
er gyldig for fokusgruppen som helhet. Jeg vil svare pa masteroppgavens grad av validitet og

reliabilitet med en kritisk gjennomgang i drgftingsdelen, punkt 5.5.
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4 FUNN

Pa bakgrunn av analysen og for a gjare det oversiktelig, presenteres resultater opp mot
forskningsspgrsmalene. Utsagn fra alle tre fokusgruppene er kategorisert etter hva de har
uttalt om sine praksisopplevelser. Uttalelsene er gjengitt som direkte sitat med punkter pa
linjen der jeg har foretatt spraklig redigering med fjerning av tomme ord eller setninger. Dette
er gjort for & tydeliggjare meningsinnholdet i utsagnet. Drafting av resultatet opp mot teori og

egen refleksjon blir gjennomfart i neste kapittel.

4.1 Hvordan ble nytten av Fiskesprell vurdert av barnehagen fgr oppstart?

Begrepet nytte betyr i denne sammenheng at brukere av intervensjonen oppfatter det gnskelig
a endre praksis. Fokusgruppene deler tanker om hvordan de oppfatter intervensjonen i forkant
opp 1| mot ulike organisatoriske forutsetninger, alt i fra verdier, tidligere erfaringer,
samhandling, ledelse, kultur, struktur og andre ressurser som er tilgjengelig/utilgjengelig. De

forteller hvorfor deltakelse i prosjektet ble vurdert.

4.1.1 Ansvar for a iverksette nasjonale retningslinjer- samfunnsfaktorer

Styrergruppen vurderte valget om deltakelse i Fiskesprellkurs mest pa bakgrunn av at det var
pabegynt en endring rettet mot et sunnere kosthold i barnehagene. Dessuten at nasjonale
"Retningslinjer for mat og maltider i barnehagen " kom og gav stette og oppmerksomhet for
modning om & endre praksis. Flere styrere opplyser at retningslinjene gav dem strukturell
makt for & skape enighet blant de ansatte. Fiskesprell oppgis a bli vurdert som nyttig, en

systematisk hjelp for & innfare retningslinjer om et balansert kosthold.
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Retningslinjene kom og gjorde at en ikke kunne velge det vekk. Det gav makt og det var deilig

a vere sjef.

De andre to fokusgruppene med pedagogiske ledere og assistenter, oppgir ogsa at de var
innstilt pa, og gnsket a endre matvanene, med & innfare mer fisk i barnehagen. Men det ytre
organisatorisk press vurderes mer pa bakgrunn av en matkulturendring og pa grunn av lokal
medieoppmerksomhet rundt kostholdet i barnehagene, enn av retningslinjene.
Assistentgruppen gir utrykk for & kjenne minst til retningslinjene, mens den pedagogiske
ledergruppen sier at de opplever ekstern drahjelp fra retningslinjene. Ved spagrsmal om

retningslinjene under intervjuet uttrykte assistentgruppen seg litt nglende pa sparsmalet:

Det kom noe far fiskesprell, angaende kaker og sann fra en eller annen plass. Stemmer ikke
det?
Jo det kom noe. Det var for mye sgtt i barnehagen og sa kom fiskesprelltilbudet. Det stod mye

i avisen om det usunne i barnehagene, og det var da det begynte.

Mens i den pedagogiske ledergruppen utrykte de; Ja, retningslinjene hjalp oss (...) vi ble

medlem av «Mer barnehage» ogsa. Sa det var litt pa den bglgen der.

Fokusgruppen med pedagogiske ledere og assistenter opplever styrer som tydelig ved at de tar

ansvar for & innfere retningslinjene. Sitat fra den pedagogiske ledergruppen;

.. 8d var assistentene uenig og ville ha med seg kjeks pd tur. Sd sier styrer "Nei det gar ikke”.

De nye retningslinjene sier...
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4.1.2 Ansvar for a «sette spor hos barna»

Alle gruppene oppgir & ha gjennomfart kostholdsendringen med sunne bursdagsfeiringer for
fiskesprellkurset. De er allerede i en endringsprosess rettet mot et sunnere kosthold. 1 tillegg
sier gruppene a ha kultur for prosjekter. De oppgir a se viktigheten av at alle er med som en
enhet for a fa til implementeringen. Kunnskapen anses forenelig med verdien av a veere en

sunn kostholdsbarnehage.

Endring av tradisjoner og kultur i matlaging og tilberedelsen av fisk pavirket nyttebehovet for
kurset. Gruppene sier at det er viktig at barna far oppleve hvor godt det er med fisk i tidlig
alder, begynne forsiktig a smake og gradvis gke. Alle gruppene anser det viktig & skape en
arena hvor barna tas med i matlagingen. Dette for a sette spor tidlig og innarbeide gode vaner.

Sitat fra styrergruppen;

Det er noe med & introdusere det mens de er sma, mens de ikke har fordommer, verken i

forhold til smak eller holdninger fra andre.

Sitat fra assistentgruppen;

Det er vi som skal setter spor hos dem.

Den pedagogiske ledergruppen startet i apningssamtalen med & dele tanker om at
Fiskesprellkunnskapen kan brukes ut over erneringssammenheng. Alle gruppene vurderte
nytten av a se pa prosjektet som sterre enn innfgring av matendring. Gruppene bruker
narmiljget som pedagogisk aktivitet som verktay for a bevare naturlige ressurser for a stotte

opp om prosjektet. Men de oppgir at de brukte nermiljget far Fiskesprell og at det ikke er
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blitt mer brukt pa bakgrunn av innfgringen, men na med et mer forstaelig pedagogisk formal

for a sette spor.

Vi tenkte pa hva vi kunne gjagre annet med kunnskapen far vi meldte oss pa, ikke bare mat,
men at vi var pa tur og fisket, sa vi la i grunnen hele konseptet inn. Det var grunnen til

hvorfor vi hadde lyst & veere med.

De pedagogiske lederne og assistentgruppene gir tydelig uttrykk for gnske om kunnskap for &

tilberede fisken og fa til en endring hos barna i et forebyggende perspektiv.

Det er forskjell pa bevegelighet pa ungene, sa vi sa det ngdvendig(...) & gjere om kosten.

4.1.3 @nsket kompetanse og samlet verdiforstaelse

Alle gruppene uttrykker at det er nyttig med ny kunnskap for & gke ferdigheter, motivasjon og
holdninger. Gruppene gjengir behov for & fa mer kompetanse pa a tilberede fiskemaltider og
anser fisk for & vaere en like viktig bestanddel i kostholdet som kjgtt. Kunnskapen er nyttig
som en del av malet om et variert kosthold. Styrergruppen oppgir at de alltid har veert opptatt
av et sunt kosthold i barnehagen og hatt mye fiskepalegg pa skivene, men ikke brukt sa mye

ren fisk.

Fokusgruppene med pedagogiske ledere og assistenter har dialog om manglene pa

praksiskunnskap og oppgir at de er motivert for a fa gkt kunnskap for hvordan de kan

tilberede fiskemat til barna. Eksempel fra dialogen i den pedagogiske ledergruppen;
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Det er rart at fisken ikke er mer pa normal linje med kjgtt. Jeg tror at det er pa grunn av
mangel pa kunnskap pa hvordan jeg skal bruke fisken.

Ja det er sant. Vi tror det er enklere a lage svinekijatt eller kylling.

Pedagogisk ledere og assistentgruppene sa at manglende tilberedelseskunnskap anses som en
arsak til lite bruk av sjegmat, og styrergruppen sa at kurs med praktisk tilsnitt har gitt best
effekt hos personalet og derfor av interesse. Tema om et balansert kosthold gar igjen som et

viktig mal.

Gruppene mener det er behov for et nytt syn pa fisk for & bruke det mer for at kostholdet skal
blir variert. En holdningsendring er ngdvendig hos barn og voksne gjennom
opplysningsarbeid og erfaringsarbeid. Styrergruppen er opptatt av a bruke positiv begrepsbruk
og ha frivillighet som utgangspunkt og la de som smitter og begeistrer ta rollene med &

tilberede maten. Det var et behov for opplearing for a fa forstaelse;

Vi har pravd a snu litt pa det og si at vi skal ikke gjare det fordi vi ma, eller fordi det er sunt
men fordi det er godt. Holdningen til sjgmat generelt var det vi startet med for a fa et

balansert kosthold (...) da ligger det ikke noe tvang. Sa det handler litt om opplevelse og

opplysning.

Pedagogisk ledere og assistentgruppen ser viktigheten av sine roller for holdningsendring hos

personalet for a na barna.
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En av hovedgrunnene til at jeg ville veere med, var at ungene skulle fa et mer positivt syn pa
fisk. Da ma hele personalet vere like interesserte som vi vil at ungene skal vere, fordi de

pavirker ungene.

Alle gruppene deler gnske om a ga videre med a ikke bare gjere fiskemat tilgjengelig, men at
de arbeide for & lzere barna & smake for & oppleve hvor godt det er. De oppgir a ha et behov

for kurskunnskap for gkt fiskeinntaket hos barna. Sitat fra styrergruppen;

Det handler om & gjere det tilgjengelig, men mest om a legge til rette for at det blir valgt.

4.1.4 Vurdering av egnet kursdeltaker
Styrerne deler tanker om at det var gjennomtenkt hvem de sendte pa kurs. Styrergruppen
oppgir a sende de motiverte som er gode pa & smitte og begeistre for & oppna sterst

pavirkningseffekt hos de andre ansatte.

Valgte & prioritere de to som glgdet for dette, for da visste jeg at jeg ville kunne fa den

effekten hos andre.

De andre to gruppene bekrefter at styrer har valgt 4 sende de mest motiverte for de kan
pavirke motivasjonskultur best. De opplyser at det var et felles sparsmal om hvem som hadde
lyst til & ga pa kurs og at det var de som var interessert i fisk og mat som fikk delta. Sitat fra

pedagogisk ledergruppen;

Styrer presenterte kurset i et personalmgte og spurte hvem som vil, for hele barnehagen skulle
dette.
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De konkluderer med at styrer tok det farste steget med a fa innfart kurset.
Styrergruppen deler tanker om viktigheten av a ha rolle som stgttende og positiv for best

forankring;

Det er viktig at ledelsen star bak og at alle ledd er med pa dette.

4.1.5 Oppsummering

Alle fokusgruppene oppgir a vurdere nytten av deltakelse i Fiskesprellprosjektet far oppstart.
Barnehagenes pabegynte endringsprosess uttrykkes a veere avgjgrende for vurderingen. De
fleste barnehagene har modnet i forkant av kurset ved at de har veert opptatt av kosthold over
lengre tid og startet en form for endring. Kurset vurderes beleilig og forenelig med flere

organisatoriske forutsetninger.

Overordnede faringer som ytre samfunnspavirkning og barnehagens organisatoriske ansvar og
kultur oppgis & veere drivkraft for oppstart av en endringsprosess. Styrers interesse og rolle er
et eksempel péa bade indre og ytre organisatorisk pavirkning. Styrerne har gjort en indre
vurdering av hvem de anser er nyttig a sende pa kurs i forkant i forhold til motivasjon, og gir

retningslinjene tydeligst plass som en ytre organisatorisk struktur.

Alle fokusgruppene oppgir at de viktigste grunnene til & innfare prosjektet var a fa drahjelp og
inspirasjon til & arbeide med holdningsendring og gkt kompetanse pa tilberedelse av mat, for &
leere barna a spise mer og gke fiskekonsumet. Et balansert kostholdsmal er et tema som gar

hyppig igjen (jamfar retningslinjene).
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4.2 Hvordan ble kunnskapen fra Fiskesprell presentert og organisert av

barnehagene?

Det andre forskningsspgrsmalet omhandler gjennomfaringen. Farst litt om hvordan
kunnskapen ble presentert teoretisk og i praksis til de ansatte og til foresatte, far funn om
hvordan kunnskapen ble systematisert i organisasjonen og iverksatt ut til barna. Tilslutt en

oppsummering.

4.2.1 Hoy grad av skolering i barnehagen og involvering av foresatte
Alle gruppene uttaler at de hadde en teoretisk gjennomgang med sine kollegaer. Flertallet
oppgir 4 ha tatt materialet med seg og arbeidet i grupper, avdelingsvis og pa tvers, for

sammen a finne ut lgsninger for gjennomfaringen. Sitat fra pedagogisk ledergruppen;

Vi snakte hva vi matte endre, hva vi ikke var gode nok pa og sa laget vi en plan.

Alle fokusgruppene bekrefter a ha presentert den praktiske kunnskapen sammen med andre
ansatte, med unntak av en barnehagestyrer. Bakgrunnen for ikke a aktivisere de andre oppgis
a veere at vedkommende har alt ansvar for matlaging og handling til toavdelingsbarnehagen.
De andre sier de har laget mye mat sammen i startfasen pa personaldager, planleggingsdager
og avdelingsmgter. Den pedagogiske ledergruppen sier erfaringsoverfgringen fra hverandre

ga trygghet og skapte mestring.

Det er noe med at du skal fale a klare dette og at det blir bra, selv om du ikke er kokk. Vi

leerer oss nye oppskrifter i lag (...) hjelper hverandre og pavirker hverandre.
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Gruppene sier de hadde langvarig fokus for & gke kompetansen pa matlagingen. En tredjedel
av respondentene uttrykte a ha brukte midler pa en kokk/foredragsholder etterpa, for a fa alle
de ansatte til 4 bli aktive i matlagingen. Det sier det var positivt a bli inspirert pa samme

tidspunkt som en hel gruppe. Sitat fra assistentgruppen;

..vi hadde skikkelig hovedfokus pa det over en hel maned. Vi leide inn en kokk som laget mat

for oss sammen med ungene.

Alle respondentene bekrefter & ha informert foresatte om prosjektet, men i ulike
sammenhenger og grader. Gruppene oppgir & gi informasjon via manedsplanen og
manedsbrevet og/eller i hente-bringesituasjon. I tillegg sier gruppene & ha mer inngaende
informasjon via foreldremgter og delt ut hefter fra Fiskesprell. De sier de har flagget og

synliggjort kunnskapen.

Vi informerte pa foreldremgter hvor alle fikk hvert sitt hefte med seg hjem.

Unntak er en respondent som bekrefter ikke a ha gitt info:

Vi har ikke akkurat delt ut noe eller gjort noe, eller hatt foreldremgte om det, for vi har jo blitt

enige med dem, at vi i barnehagen skal veaere en sunn barnehage.

Alle gruppene opplyser at barna forteller til foreldrene hva de har laget. Gruppene opplever at

foreldre kommer og sper hvordan de lager maten, fordi barna gnsker a fa det tilberedt likt

hjemme. Gruppene diskuterer og anser det viktig a involvere og fa stette av foreldrene.
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4.2.2 Organisering og iverksettingsplan

e Arsplan og menyplan
Alle gruppene sier det er nyttig at prosjektet knyttes til arsplan. Litt under halvparten av

respondentene oppgir & ha forankret fiskesprell i arsplan, som en del av den generelle

kostholdssatsing. Eksempel fra den pedagogiske ledergruppen;

De nye som begynner i barnehagen ma ha det i planer og avdelingsmgter og vi ma fortelle

sant og sant gjer vi.

Alle gruppene oppgir at farste prioritet ble & endre fiskekonsumet via menyplan, som gjentas.
De opplever det som en suksessfaktor & ha tro pA menyplan og gi den tid via langtidsplan.

Eksempel pa dialog fra den pedagogiske ledergruppen;

Ja, vi tabbet oss ut far nar vi laget ny mat hver dag(...) Men na repeterer vi og lager samme

retten flere ganger.

e Fleksibilitet og balanse
Alle fokusgruppene sier det er nyttig med hgy grad av medbestemmelse om hvem som skal
gjere hva. De oppgir at de har medbestemmelse og at de samarbeider om hva og hvordan det
skal gjeres. Assistentgruppen uttrykker positiv erfaring med & innfare «fritt valg» blant

ansatte hvor en velger selv hva en vil veere med pa;

Det ma ikke ga pa rundgang a lage mat, hvis du har en eller to som syns det er fantastisk og

de er forngyd med det.
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Under halvparten av respondentene oppgir a ha egne grupper som arbeider spesifikt med a
bestemme mattilbudet i barnehagen, mens to oppgir og har egen kokk som de kan gi
menyinnspill til. Alle gruppene oppgir & begynne litt forsiktig for sa a gke fiskemengden
planmessig og at det ma tas hensyn til barnas vaner hjemmefra, bade nar det gjelder mengde
fisk, og i pedagogisk aktivitet. Alle gruppene sier at det ble endring i tilbudet av fisk etterpa.

Eksempel fra assistentgruppen;

Det er lurt & ta det gradvis, slik at det glir naturlig inn og ikke prakke pa de for mye fisk, slik

at de blir leie.

Alle gruppene sier at implementeringen ikke ma overfokuseres pa, og at suksessen er a finne

den gylne middelvei om hva som er god nok praksis. Eksempel fra styrergruppen;

Definere hva som er av og til og hva er sjelden (...) Hva er av og til for deg? Det kan veere

annen hver dag, men for andre annen hver uke.

e Involverer barna
Alle fokusgruppene oppgir det var en suksessfaktor at foredragsholder var tydelig pa at de
ikke matte introdusere for mange valg om gangen, men gi menyen tid og gjentakelse. Sma
endringer anses best, med gjentakelse og fa valgmuligheter. De har erfart at det hjelper barna
a terre & prave noe nytt. Den pedagogiske ledergruppen oppgir at det tidlig ble enighet i
barnehagene om & ha mellom 3 og 5 palegg hvor minimum 1 til 2 skulle vere fiskebasert. De
utvalgte paleggene praves ved smgremaltid over en tid, slik at barna kan velge a smake noe

som de vanligvis ikke pleier a ha. Sitat fra pedagogisk ledergruppen;

47



Det nytter ikke & preve to ganger, men om og om igjen. Ja, det var det foredragsholder sa at

barna burde smake det minst elleve ganger.

Alle gruppene oppgir a ha fatt kunnskap om at smaken forandrer seg, slik at det a stimulere
barna til & smake anses viktig. De uttrykker at fisk er godt og det ma erfares. Fokusgruppene
deler erfaringer om at de kan gjare fiskerettene spennende ved a bruke ingredienssmaker som

barna kjenner. Sitat fra assistentgruppen;

Vi bruker smaker i fisken som ungen er vant med (...) fra far, for eksempel tacokrydder.

Alle fokusgruppene oppgir at det er nyttig a gi fiskeretten beskrivelse ved navn, for ordet fisk

oppleves a gi assosiasjon til noe barna ikke liker. De uttrykker at begrepet fisk ma brytes ned

0g beskrives for at barna lettere skal leere seg hva de like og ikke liker. Sitat fra styrergruppen;

Det store begrepet fisk ma brytes ned, akkurat som kjgtt har mange varianter.

De liker ikke fisk, men de liker laks.

| tillegg oppgir gruppene a bruke prosjektet som pedagogisk verktay for sprakforstaelse og

kunnskap.

Jeg laget en hel vegg med hav og bater med makrell krabber, reker og blaskjell med navn

under (...) og da leerer en jo alt det der i tillegg.
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Gruppene gir uttrykk for & bruke bade imitasjonslaring og modellaring. Alle fokusgruppene
uttrykker & ha praksis for a la barna delta bade i matlaging og i forhold til & la de smake det

som blir lagt. Sitat fra pedagogisk ledergruppen;

Vi la dem far lov & smake nar de sitter og ser pa hva vi gjgr, samtidig som vi forklarer hva

ting er og dekker deres nysgjerrighet.

Gruppene deler erfaringer om nytten av a vekke barnas nysgjerrighet for a pavirke hva de
spiser. De sier det er nyttig a la barna fa vaere med a lage mat blant annet pa grunn av
erfaringer om at barna spiser mer nar de har laget det selv og at det gir positiv smitteeffekt.
Gruppene deler erfaringer om & ha opplevd at det er lurt & gi barna selvbestemmelse, for nar
de far veere med & bestemme hva de skal spise, da blir det interessant. De ansatte har ikke

bestemt over dem, og de far ikke bare maten ferdig servert. Sitat fra assistentgruppen;

Barna er mye mer engasjerte og far mer lyst & spise det selv fordi de har veert med og laget
det. Og nar de serverte maten til de andre ungene sa forteller de om retten. Da var det mer

interessant for de andre barna ogsa.

Assistentgruppen og pedagogisk ledergruppe sier at en suksess for & fa alle barna med, er &
veere bevisst status barna har i gruppen for smitteeffekt og benytte modelleering. Sitat fra

pedagogisk ledergruppe;

Alle barna far hgre at andre barn har arbeidet og laget maten, for da er det fa som sier at de
ikke liker. Det er lurt a velge & ta med sjefene, eller de som snakker hgyest eller mest

negative.
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Assistentgruppen har dialog om hvor viktig det er a motivere de barna som vanligvis ikke vil

delta, for & snu trender og for a fa alle barna med i matlagingen.

Vi praver & motivere de som ikke velger a vaere med sa ofte. Noen er kanskje ikke sa mye pa
kjgkkenet hjemme og velger det bort i barnehagen ogsa.

Vi i barnehagen kan snu trender.

4.2.3 Oppsummering

Alle fokusgruppene deler suksessfaktorer med grundig informasjon og praktisk
gjennomfaringsfase, bade blant ansatte og til foresatte. De har flagget prosjektet hgyt og
oppgir a ha implementert matdelen som en del av den gjennomgaende praksis i

kostholdsdriften.

Fokusgruppene oppgir & bruke ulike suksesskriterier i organiseringen og iverksettingen av
prosjektet. Gjennomfaringsfasen blir fagrst strukturert via planarbeid med hgy grad av
medbestemmelse blant de ansatte. Suksesskriterier oppgis a veere menyplan, medvirkning i
arbeidsfordelingen, det & begynne forsiktig for & ta hensyn til barnas stasted, vaner og
medbestemmelsesrett, og tilslutt sammen begrepsavklare hva som er god nok praksis i forhold

til barnehagens stasted.

Alle fokusgruppene oppgir a bruke strukturert motiverings- og stimuleringsarbeid for a fa
barna til a smake. Arbeidet struktureres via gjentakelse og fa matvalgsmuligheter, a tilberede
fisk med smaker som barna kjenner, ved a beskrive og setter ord pa fiskeretten, a la barna

smake for a leere hva de liker, ta de med i matlagingen for a fremme modellaring og aktiv
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lering. Gruppene oppgir a veere bevist status blant barna, stimulere til allmenn deltakelse, og
apne for selvbestemmelse og medbestemmelse for & gke mulighetene for a fa barna til a

smake mer.

4.3 Hvordan har barnehagen etablert vedlikeholdsarbeid for & opprettholde

kunnskapen fra Fiskesprell?

Det tredje forskningsspegrsmal omhandler langtidsprosessen om hvilke grep og aktiviteter som
gjeres for & opprettholde og bevare kunnskapen barnehagene har tilegnet seg. Farst litt om
planarbeidet, hva materialet betyr og den administrativ stette for vedlikeholdet. Det gis en

oppsummering over funnene tilslutt.

4.3.1 Grundig innfgring i struktur og system - menyplan

En suksessfaktor for opprettholdelse av kunnskapen ser ut til & ligge i en grundig innfaring.
Kurset utfordret og skapte kraftig entusiasme og motivasjon hos kursdeltakeren. Den
pedagogiske ledergruppen og assistentgruppen oppgir at kunnskap om a lage mat, hva en kan
kjape, hvordan lese varedeklarasjoner oppleves som en aha opplevelse som bidrar til

etablering av endringene. Dialog fra assistentgruppen;

Jeg hadde aldri kommet pa a bruke lasagne med fisk far kurset. Eller fiskepizza.
Sa etter dette kurset s har vi apnet gynene.

Ja, veldig. Det har vi, noe enormt.

Ja, men mest endring pa maten.

Vi er blitt mer bevissthet pa hva vi handler, hva vi setter opp, hva vi (...) ja alt.

51



Alle gruppene har som nevnt hatt en grundig innfering i & formulere prosjektarbeidet, med
presentering av teori og praksis. Noen oppgir & ha hatt en maneds innfgring, samt en tredjedel
av respondenter har hatt innleid konsulenthjelp i innfaringsfasen for a fa alle ansatte med. De
har flagget innfaringen hayt, ogsa til foresatte. Ved spgrsmal om hva som har vert den
viktigste vedlikeholdsfaktoren svarer alle gruppene at matrutinene anses a vere det letteste og
viktigste & vedlikeholde. Styrergruppene sier det viktigste vedlikeholdsarbeidet er a fa

kjennskap og ta del i barnehagens valgte struktur og system:

A f& etablere det inn i et system, & vaere bevisst pa det hele tiden. Det falte vi ble letter ved &

ga pa fiskesprell kurset.

Gruppene oppgir at rutinene er kraftig innarbeidet i forhold til hva som tilbys av mat gjennom
menyplaner. Fast menyplan gir kontroll ved at handleansvarlig handler inn ravarene og slik
blir det synlig hvis utglidning forekommer ved at det er mat igjen. Menyplanen gir ogsa

kontroll av hverandre ved innkjgp og paminnelser.

Under halvparten av respondentene oppgir a ha egne refleksjonsgrupper i barnehagene til &

utarbeide menyplaner som alle ansatte kan gi innspill og ideer til.

4.3.2 Materialstotte

Gruppene sier at de har funnet inspirasjon og statte i materialet, bade til pedagogisk aktivitet
og til matlaging. Spesielt blir oppskriftsheftene brukt godt. Materialet anses a ha tyngde og
profesjonalitet, da de kommer fra departementet. Materialet oppleves positivt fordi det har gitt
lett tilgjengelig kunnskap og ved & inneholde menyforslag, fiskesanger og tegninger som de

kan vise til barna. Assistentgruppen sier:
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Det var jo kjekt & jobbe videre med kosthold i etterkant av fiskesprell. Disse oppskriftene var

helt fantastiske.

4.3.3 Praktisk samarbeid gir samhold

Gruppene opplever & lage mat sammen som positivt for vedlikeholdet. Alle gruppene sier de
opplever a fa motivasjon til a drive videre ved a fa alle ansatte involvert. Gruppene oppgir at
det er viktig at alle bidrar med & lage rutinene, begrepsavklare og a ha en plan med

ideutveksling og dialog. Sitateksempler fra den pedagogiske ledergruppen:

Alle i personalet fikk involvere seg og kjennskap til hvordan vi hadde hatt det pa kurset. Sa

det gav inspirasjon til de andre ogsa.

Det a lage mat gir et samarbeid som skapte mer samhold nar vi kom tilbake.

4.3.4 Lederstil og holdningsarbeid
Styrergruppen sier at prosessen ma vare styrt av lyst, ikke tvang. Arbeid med holdninger hos

ansatte kan vare et virkemiddel for lettere & na malet. Eksempel pa dialog;

Hvis en strever med & fa rutinene inn, da tror jeg det er god hjelp med holdningsendring hos
personalet farst.
Ja og at personalet er styrt av lyst, ikke sant. Ikke tvang

Ja, idéutveksling, da er det lystbetont.
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Et viktig vedlikeholdsarbeid oppgis a vare stgtte fra en tydelig ledelse som minner om
holdningsarbeid, sammen med verdiene og retningslinjene som de ansatte skal forholde seg
til. Den pedagogiske ledergruppen sier at styrere har praksis for @ minne om reglene for a fa
samsvar mellom praksis og holdninger. Assistentgruppen og den pedagogiske ledergruppe
sier ogsa at det er viktig & ha styrer som minner og gir input til de ansatte for a vedlikeholde

kunnskapen. Sitat fra pedagogisk ledergruppe;

Ja jeg tror det er kjempeviktig med en tydelig leder. At leder viser hva vi star for.
Hun matte gjentatt og gjentatt mange ganger hva vi har a forholde oss til. Bade i forhold til

kosthold og i forhold til retningslinjene.

Alle gruppene sier de har padriverrolle som kursdeltaker og faler det lettere & ha rollen som
paminner om vedlikeholdsarbeidet da de har vart pa kurs. Gruppene oppgir a arbeide taktisk

med prosjektet. Sitat fra assistentgruppen;

Vi ma jo preve pa best mulig mate & formidle til alle, slik at de blir like engasjerte som oss

(...) fole seg som en del av det.

4.3.5 Pedagogisk overfgrbart - lett & innlemme i andre formal

Fokusgruppene sier at den pedagogiske kunnskapen har blitt en gjennomgaende praksis, som
en del av hverdagen og kulturinnholdet som ikke er tidsavgrenset. Pa den maten
vedlikeholdes kunnskapen i hverdagen. To respondenter sier i tilegg a ha Fiskesprell

periodebestemt med en fremtredende plass en gang i aret. Sitater fra assistentgruppen:

Fiksesprell blir jo en slags redt trad som gar igjennom hele aret.

54



Ja det kommer inn daglig nar vi sitter og leker med dyr sa er det haier, fisker og sjestjerner.

Ja ofte uten at vi tenker over det.

Prosjektets pedagogiske del oppfattes og sammenliknes av gruppene som en gjennomgaende

«rgd trad», og som et praktisk virkemiddel for a na flere pedagogiske mal som sprak og bruk

av nermiljg. Gruppene uttrykker at kunnskapen anses nyttig i forhold til pedagogisk aktivitet
i sprak, kommunikasjon og tekst, og som en byggestein til & bruke nermiljg mer spesifikt. De
opplever det lurt & trekke det inn i andre tema for & bruke kunnskapen til flere formal.

Prosjektet oppleves a ga i bglger. Eksempel fra den pedagogiske ledergruppen:

Vi har utrolig mange prosjekter og tverrfaglig ting i barnehagen. Sa vi kan bruke prosjektet

til flere formal. For eksempel kan enn leere mye sprak om fisk.

4.3.6 Evaluering

Alle gruppene sier at de reflekterer i hverdagen over hva som fungerer hos barna, ved a
observere hva barna liker, og pa den maten evalueres kostdelen fortlgpende. Assistentgruppen
sier i tilegg at de har rutiner for & bruke evalueringsskjema pa alle typer prosjekter som
barnehagene innfagrer, mens de andre to gruppene sier at de generelt halvarlig innen ulike
fagomrader. Assistentgruppen sier at evalueringsrutinene er nyttige for a finne rutiner som
fungerer og som gjar arbeidet lystbetont a arbeide med. Gruppen sier det er viktig & fa

rutinene nedskrevet for & kunne hente de frem nar de trenger det.

Det er veldig bra med et slikt evalueringsskjema for & se hva som funker bra (...) nar vi ser at

det er en mye sterre del som er positivt evaluert, sa blir det mye kjekkere a arbeide med det.
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4.3.7 Oppsummering

Fokusgruppene sier at de har bevart kunnskapen som de har tilegnet seg via flere etablerte
vedlikeholdsrutiner. Den tydeligste suksess for opprettholdelsen av kunnskapen ser ut til &
ligge i en grundig innfaring slik at de har blitt en del av hverdagen, bade via menyplan og i
pedagogiske aktivitetsdel. Alle gruppene sier de har fatt stagtte i materialet. Suksessfaktorene
for gjennomfaring med dens struktur og system pavirker ogsa vedlikeholdet. Styrers rolle som
tydelig leder for holdningsarbeid, sammen med et systematisk pAminnelsesarbeid fra
kursdeltaker, ser ut til & veere av betydning. Holdningsarbeidet farer til at prosessen blir
lystbetont. Arbeidet med a fa alle med og pafalgende samhandlingsopplevelser med dialog
og gjennomfaring av praktisk matlaging, ser ogsa ut til & ha positiv innvirkning
Implementeringen er et prosessarbeid, hvor evalueringsrutiner er nyttig for a finne rutinene
som fungerer og for & gjere prosessen mer lystbetont. Alle gruppene sier de har behov for

oppfrisking og utrykker & ha fatt ny giv av intervjuprosessen.

4.4 Hvilken betydning mener barnehageansatte at implementeringen av

Fiskesprell har hatt for barna?

Spersmal og svar om hvilke endringer respondentene har observert hos barna kom hyppig opp
i intervjuprosessen. Svarene er med a belyse implementeringsresultatet. Gruppene sier farst at
Fiskesprell har bidratt til & skape endringer og matopplevelser som har bidratt til
mestringskompetanse knyttet til ferdigheter, holdninger og kunnskaper. Det gis en kort

oppsummering tilslutt.
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4.4.1 Implementeringen bidrar til & bedre kostholdsgrunnlag hos barna
Alle gruppene opplever at resultatet av iverksettelsesprosessen har fart til at tilgangen pa fisk
er mer tilgjengelig. Barna spiser trolig sunnere kost pa bakgrunn av et sunnere kostholdstilbud

i barnehagene. Eksempler pa utsagn fra den pedagogiske ledergruppen;
Vi har endret oss i barnehagen med at det er mye sunnere mat etter kurset og mer bevissthet
pa det med & bruke fisk og sunne ravarer.

Ja, ungene har blitt sunnere i barnehagen etter fiskesprell.

Det er blitt endring i matpakken til barna. De er flere barn som har fiskepudding pa na

istedenfor primen og nugattien.

Ringvirkninger av endringer i hjemmet?

Alle gruppene sier at noen av de foresatte erfarer en endring av hva barna liker og at ungene
spiser mer i barnehagen na, enn de gjer hjemme. Gruppene har opplevd at foreldrene er veldig
glade for at Fiskesprellprosjektet ble innfart. Assistentgruppen sier ogsa at Fiskesprell har
pavirket noen foresattes barns ved at de lager matretter som barna har hatt i barnehagen.

Eksempel fra assistentgruppen:

De har leert seg a spise andre palegg som de ikke er vant med & ha hjemme, og sa kommer det

inn i hjemmet etter hvert.

Grunnlag tidlig i livet for alle barna?

Styrergruppen sier at prosjektet oppleves motiverende a implementere fordi det skaper

matopplevelser og setter fokus pa god stemning rundt maltider, og er med & gi
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barnehagebarna et bedre kostgrunnlag tidlig i livet; verktay for a bli bedre rustet. Sitater fra

styrergruppen om resultatet fra implementeringsprosessen:

Jeg tror Fiskesprell har gitt barn matopplevelser som de ellers aldri ville fatt hjemme. Et
grunnlag for resten av livet. Det er jo litt stort & tenke pa, men du gjer jo egentlig det. Men

smaking og liking, erfaringer og kunnskap.

Vi gir dem rett og slett noen verktay (...) til & greie seg.

Pa sparsmal om hvilke endringer respondentene har observert hos barna sier alle
fokusgruppene at de har opplevd en holdningsendring hos barna ved a observere at de er
mindre skeptiske til fisk etter Fiskesprellprosjektet startet. Barna har fatt gkte ferdigheter ved
a tarre & smake mer fisk og sjgmatsretter, og har fatt erfaring om at fisk er godt. Eksempel pa

dialog fra pedagogisk ledergruppen;

De liker mer fisk og de spiser mer fisk (...) Ja og at fisk ikke er sa skummelt.

Hvis det er noe med fisk, sa er de positive og de tgr prgve masse nye ting.

| tillegg sier alle fokusgruppene at de har observert at prosjektet har bidratt til & utvikle
pedagogiske kunnskaper, innen sprak, fiskearter, mattradisjoner og kultur. Eksempel fra

pedagogisk ledergruppen;

De har nok lzert mer om kosthold.
Ja og mer kjennskap til at det er mange varianter. Du kan variere mye med fisk. Ungene har

fatt et forhold til det som ligger i gryta. At det ikke bare blir noe som ligger der pa tallerken.
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Den pedagogiske ledergruppen sier at prosjektet er nyttig fordi de sier at mengden som spises

av fisk hos barna har gkt.

De far mer fisk, mer konsum av fisk. Sa det har skjedd en endring etter fiskesprell.

4.4.2 Oppsummering

Alle gruppene opplever at resultatet av iverksettelsesprosessen sa langt, har fert til at barna
har blitt sunnere i kostholdet. Gruppene sier at de har observert at barna er blitt mer glad i fisk
ved at de ikke er sa skeptiske i sine holdninger og tarr a smake mer. Fiskekonsumet antas gkt
og de har observert at barna har fatt gkt kunnskap innen sprak og kjennskap til ulike fiskearter
og mattradisjoner. Styrergruppen sier at prosjektet har skapt matopplevelser og bidratt til & gi
barna et bedre grunnlag tidlig i livet. Endringene i barnehagen har blitt observert a ha pavirket

noen av barna sine hjemmearenaer.
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5 DISKUSJON

| dette kapittelet vil jeg drefte empiriske funn (vedlegg 6 ) opp i mot teori, for & belyse
problemstillingen om hvordan styrere og kursdeltakere som har deltatt pa Fiskesprell, har
opplevd implementeringsprosessen. Dette gjeres i lys av et helsefremmende perspektiv. Pa
grunn av store mengder datafunn, vil ikke alle funn bli like grundig drgftet. Drgftingen av
funnene fra forskningsspgrsmal en og to far starst plass, da respondentene har ulik
erfaringslengde med prosjektet og det deles flest opplevelser fra disse faser. Implementering
er en prosess som ikke er linezer og det kan ta flere ar far programmet blir fullstendig og i full

drift (Fixen, 2005). Avslutningsvis far forskningsmetoden en kritisk gjennomgang.

5.1 Hvordan ble nytten av Fiskesprell vurdert av barnehagen far oppstart?

Fokusgruppene har som i Precede -proceed modellen, side 18, mer eller mindre bevisst
kartlagt nytten av de sosiale, miljgmessige og politiske forhold for a utvikle et malrettet
Fiskesprelltiltak, slik jeg ser det. Fokusgruppene oppgir at de har veert involvert i

planleggingsfasen, som er i samsvar med modellens Precede fase. Planleggingen kan ha

betydning for en vellykket gjennomfaringsfase.

Alle fokusgruppene sier at de gnsket Fiskesprellkurs, mer ferdighetstrening og opplysning for
a statte opp om eksisterende kostholdsmiljg og kultur. Dette kan veere i trad med fase en, om
hvordan gruppene oppfatter barnehagenes behov. Fase to omhandler klarlegging av
epidemiologiske forhold. To av fokusgruppene har vurdert epidemiologiske forhold til barna,
ved at de trengte a gjgre om kosten, da de observerte forskjell pa bevegeligheten hos barna
med risiko for fedme. | femte fase kartlegges administrative og politiske faktorer.
Fokusgruppene sier at det har blitt benyttet "policyregulering" i organiseringen med a ha en

tydelig leder som sier hva som er gnskelig praksis. Respondentene deler utsagn som "Nei,
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retningslinjene sier" som om det er underforstatte regler. Fokusgruppene oppgir at de minner
hverandre om "rett" praksis. Dette kan anses a vare i tra med helsefremming og
helseopplysning, hvor bergrte i barnehagene opplever og har blitt involvert i
utviklingsprosessen om hvordan praksis skal veere hos dem. Hva som er praksis kom tydelig

frem og konflikt kunne imidlertid muligens ha oppstatt, hvis en ikke kjenner seg igjen i dette.

Mikkelsens (2011) artikkel handler om hvordan politikk kan pavirke barnehagebarns
helseatferd. Artikkelen underbygger at politikk kan brukes pa lokalt niva for a veilede til
handling for a fremme sunn livsstil i barnehagen, men at den er avhengig av aktiv deltakelse
og involvering av bergrte aktarer for & veere effektiv. Flere programmer for helsefremmende
arbeid mislykkes fordi en har for smalt fokus og baserer seg pa antagelser og mangler
underbygging (Tones & Green, 2004). Fokusgruppen opplever at de sammen har satt ord pa
gnsket praksis. Aanderaa (2003) sier at refleksjon og drgfting om mening ofte er glemt eller
utelatt i utviklingsarbeid i barnehager og skoler, i kommunens planer og i ajourfgring av
rammeplaner. Fiskesprelltilbudet ble lagt frem i barnehagene som en felles foresparsel. Dette
kan ses pa som en bevisst strategi fra leder for a gke de ansattes involvering i a innfgre
prosjektet. Brukermedvirkning og dialog er tillagt stor vekt i helsefremmende arbeid. Dette
for a sikre at interveneringen bedre tilpasses malgruppen og at det legger til rette for gkt

kontroll over forhold som pavirker helsen (Tones & Green, 2004).

| fjerde fase av Precede kartlegges faktorer som kan pavirke atferden. Fokusgruppene sier at
de (predisponerende) betingede faktorer for & pavirke endringen, ser ut til & veaere knyttet til
verdiforstaelsen om a ha et balansert kosthold i barnehagene. Forsterkende faktorer oppgis a
veere bade ytre samfunnsfaktorer og leveringssystemets indre ansvarsfglelse om "a danne

spor" hos barna. | tillegg oppgis Fiskespell & vaere gnskelig som en tilretteleggende
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pedagogisk faktor i bruke av nermiljget. Dette kan ses pa som et gnske om kapasitetshygging,
jamfgr Ottawacharteret (WHO, 1986), ved a skape stattende sosiale miljger og medvirkes til &
styrke og bruke lokalmiljgets muligheter. Det kommer frem at de ikke brukte naermiljget mer,

men narmiljeet ble brukt mer bevisst med et pedagogisk formal.

Fokusgruppene ser pa barnehageavdelingene som en organisasjon, et leveringssystem, som
har et ansvar i samsvar med overordnede lovverk og retningslinjer. Ansvaret pavirker gnsket
om gkt kompetanse. At nytten blir vurdert pa bakgrunn av manglende kompetanse
underbygges av Fiskesprelltallene i Rogaland. 75 % av 2008 (n 12) og 13 % av barnehagene

fra 2011(n 8) oppgir manglende kunnskap som en barriere for bruk av mer sjgmat.

Helsekartleggingsrapporten fra Rogaland (Asplan Viak AS, 2012) viser et lavt antall
farskoleleerere.(Fase 3-kartlegging av atferd og miljg) Dette kan vare med a stgtte opp om at
det foreligger kompetansebehov innen kosthold og ernering i barnehagene. Andelen styrere
og pedagogiske ledere med godkjent farskoleutdanning har gatt ned, bade i Rogaland og i
resten av landet. Wandersman (2008) sier kunnskap kan veere sentralt for & pavirke gapet
mellom behov for kunnskap og gnsket praksis. Kunnskapsbehovet kan styrke muligheten for

implementeringseffekt og Fiskesprellkunnskapen vil trolig kunne veere med & minske gapet.

Sammenlikningene av fokusgruppenes nyttevurdering opp mot Precede delen av modellen
side 18, kan vise hvordan fokusgruppenes har vurdert nytten opp mot et mal om a innfare
Fiskesprell. Samlet har de gjort en vurdering om hvem kursutgveren skulle veere og
nyttevurderingen gjer det lettere a begrunne hvorfor de bestemte seg for a bli en

Fiskesprellbarnehage.
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Funnene i farste forskningsspgrsmal samsvarer ogsa med de gjensidige endringer fra
delsystemene i den gkologiske modellen, om "Hva som pavirker implementeringen™ side 26.
Modellen retter fokus pa samspillet mellom individ og miljg (Holthe, 2011). Respondentene
uttrykker at det var startet en endring i barnehagens sosiale miljg (leveringssystemet) far
gjennomfaringen av Fiskesprell. Fokusgruppene oppgir f. eks a ha et sunnere bursdagstilbud
og retningslinjene beskrives a veere ytre samfunnsfaktorer som gav stette til pabegynte
endringer. Assistentgruppen og pedagogiske ledergruppe nevner at de opplevde
samfunnsmessige kulturendringer om hva som var sunt kosthold, og at det sto mye i media
om at kostholdsvaner i barnehager burde bli sunnere. Samfunnsfaktorer oppgis & ha bidratt til
gunstig vurdering av nytten ved & vaere med pa Fiskesprellprosjektet. Fiskesprellprosjektet
anses a bidra i den eksisterende interessen med et klart engasjement og mal om a fa et
balansert kosthold. Fiskesprellprosjektet inngar i stgttesystemet og funger som en idebank og
brobygger for sunnhetstenkningen og bidrar til & skape optimisme i en prosess som allerede er

pabegynt eller i gang.

Sett i lys av Bronfrenbrenners gkologiske modell side 23, sa har delsystemene / nivaene
pavirket hverandre og makronivaet/retningslinjene har pavirket mikronivaet/barnehagen og
blitt en del av mesonivaet/samspillet. Makrosystemet bidrar med sin politikk og miljg til &

endre helseatferden.

Valg av "medarbeider" er en av pavirkningsfaktorene for suksess (Fixen, 2005). Utfarers
egenskaper har ogsa et eget delsystem i modellen om "Hva som pavirker
implementeringsprosessen”, side 26. Her vil det veere avgjerende at de som blir "kursutgver”

er motivert og ser behov og nytten. Vurderer en prosjektet som nyttig, vil en vare mer positiv
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(Holthe, 2010). At styrergruppen oppgir a sende de motiverte som er gode pa a smitte og
begeistre for & oppna starst pavirkningseffekt hos de andre ansatte, stettes i sosial kognitive
teori (Meland, 2005). Utfarer bar ha tro pa egne muligheter til & handle hensiktsmessig i
forhold til gnsket virkning. Virkningen av vurderingen av egne evner, gjgr det mulig a fa til
det man har satt seg for. Assistentgruppen og pedagogiske ledergruppe sier at de ble valgt av
styrer pa bakgrunn av hvem de var, med deres personlige egenskaper og verbale
padriverevner. Kursutgverne blir "naturlige hjelpere” som gir opplaring og allerede har
innpass og etablert tillit for & kommunisere ut sitt budskap, til en malgruppe som de allerede
er en del av. Empowermentprosessen kan slik ha fatt et pabegynt fotfeste (Sosial- og

helsedepartementet, 1999; Sgrensen, 2002).

5.2 Hvordan ble kunnskapen fra Fiskesprell presentert og organisert av

barnehagene?

Holthe (2011) sier det ofte er to forhold som omtales av betydning i adopsjonsfasen. Det
farste gjelder egenskapene ved selve intervensjonen, den ikke ber veere vanskelig a forsta
eller anvende og den bar veaere lett synlig for andre. Det andre forholdet er om det foreligger
fleksibilitet til & tilpasse kunnskapen fra intervensjonen. Fiskesprellkunnskapen er lagt opp til
a kunne anvendes fleksibelt, det foreligger ingen sertifiseringsordning, men rad om
innfaringstips, som barnehagen kan velge a tilpasse sine behov og eksisterende praksis.
Fiskesprellkurset skapte en "aha-opplevelse™ og "apnet gynene" hos respondentene og jeg
tolker det som om kunnskapen var lett a forsta og bruke. Det er utviklet en stgrre bevissthet

omkring emnet.

Dette samsvarer med Fiskesprelltallene fra Rogaland som viser at Fiskesprellkunnskapen har

bidratt til at barnehageansatte har fatt starre bevissthet om barn og ernaring i barnehagene.
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Her mangler det tall fra 2008, da det var en nullpunktundersgkelse. En kan svare i kategori fra
1 til 7, fra helt uenig til helt enig. Men tall fra 2011(n 8), sa svarer 13 % i kategori 1 og 2 at de

er uenig, resten er helt eller delvis enig.

Fokusgruppene sier de har drevet ferdighetstrening, laget mye mat sammen i startfasen. Den
pedagogiske ledergruppen utdyper at ferdighetstreningen har bidratt til & skape trygghet og
mestringsfalelse. Mestringsforventningene har gkt, de har trolig utviklet tiltro til egne
muligheter for & bli i stand til a lage fiskeretter. Gammersvik (2012) sier at dette stgttes av
Banduras sosialkognitive teori. Deltakelse kan skape selvforsterkende sosiale prosesser som

okt selvfalelse, identitet og tilhgrighet (Meland, 2005).

| falge Fixen med flere (2005), ma intervensjonen inneholde informasjon og demonstrasjon,
slik at involverte far mulighet til ferdighetstrening. Deres forskningssyntese antyder videre at
ferdighetstrening alene ikke er tilstrekkelig for & fa til endringer i praksis, uten
coaching/veiledere. Kursutgverne laerer sine medarbeidere a bruke kunnskapen i praksis.
Tilgjengelig veiledning til ferdighetstrening gir gkt kunnskapsdeling fra opplaeringen. Kursets
oppbygging med flere ledd av learning by doing" og modellering antas a ha betydning for
implementeringsresultatet. Det tar tid & implementere ny kunnskap og pa sikt kan
motivasjonen minske. Veiledere kan slik jeg forstar det bli viktige stattespillere i prosessen.
Deres personlige egenskaper far betydning. Maten det blir implementert pa pavirkes av hvem
utgverne er (Fixen, 2005). Hva som blir kommunisert blir relevant for om skoleringen skjer
pa en helsefremmende mate (Tones & Green, 2004). Respondenten oppgir at kursutgverrollen
innebarer & vare engasjert og de ser det som sin oppgave & minne de andre om hva de har

blitt enige om, pushe hverandre for & fa samsvar mellom handling og gnsket praksis.
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Holthe (2011) viser til at implementeringslitteraturen ofte beskriver to ulike tradisjoner, som
her med en nedenfra-og-opp-strategi, eller med en ovenfra-og-ned-strategi. Hgy grad av
involvering oppgis a prege iverksettingen i barnehagene. Strategien for implementeringen
tolkes & vaere en nedenfra-og-opp-strategi pa bakgrunn av at det var barnehagens felles behov
og nytte som var vurdert. Gruppene opplever det som en suksess a ha god tid til praktisk

overfgring, la alle fa veere med & lage matrettene, bade ansatte og barn.

Flere barnehager har engasjert ekstern foredragsholder i oppstarten for & fa alle med og flagge
malet hgyt. Fiskesprellprosjektet er synliggjort via arsplan i noen barnehager. Noen har
menyplan som gjentas, og gjennom gradvis innfgring har det veert prosesser hvor alle i
barnehagen har fatt bidra til & avgjgre hva som er god nok praksis. En meningsskaping fra
bergrte parter tolkes a veere utfart. Det stgttes ogsa i styrergruppens uttale viktighet av a
begrepsavklare hva som menes med "av og til", og hva som er "ofte". | tilegg sier
styrergruppen at de har fokus pa at innfgringen skal vere lystbetont, basert pa frivillighet og
ikke tvang. Gruppene sier de har praksis for "fritt valg". Fokusgruppene sier de har fatt til
aktiv deltakelse og engasjement i barnehagen. Deltakelse blir et ngkkelord hos respondentene
og det er i trad med empowerment-tenkningen (Sosial- og helsedepartementet, 1999;
Sarensen, 2002). Fokusgruppene sier at de foresatte er blitt informert og dratt inn i prosjektet.
Medvirkning og samarbeid er en forutsetning for & fa et eierforhold til atferdsendring
(Gammersvik, 2012). Respondentene sier de tekker inn de foresatte for a fa gkt engasjement.
Empowerment i praksis med dialogprosess er ressurskrevende, men nyttig for a skape

forstaelse av utfordringene en star ovenfor.

Innfgringen med dens praktisk samarbeid i barnehagene ble uttrykt a gi felleskap og skape

samhold av fokusgruppene. Tverrfaglig arbeid kan i midlertidig vare vanskelige prosesser,
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fordi det krever talmodighet, spesielt hvis partene har ulike interesser og mal (Hauge, 2003).
Fokusgruppene oppgir & ha det travelt med flere ulike prosjekter, men at de likevel har satt av
tid til hgy grad av involvering for & innfgre Fiskesprell. Empowerment-prosesser er
tidskrevende og derfor blir det viktig & vurdere far en starter om en har god nok tid, bade til

innfgring og oppfelging (Sosial- og helsedepartementet, 1999).

Aadland (2009) stetter opp om viktigheten av & informere, samarbeide og trekke inn foreldre
og lokalmiljg pa et tidlig tidspunkt for & lette implementeringsprosesser. Involvering skaper
sterkere tilhgrighet og motivasjon. Foresatte og naermiljg blir stgttende ressurser da deres
holdninger smitter over pa barna, jamfar sosialgkologisk modellforstaelse, side 23
(Renningen, 2003). Mat i kombinasjon med positiv oppmerksomhet fra voksne gker

preferansen for den aktuelle maten (Hersleth, 2009).

Organisasjons- og iversksettingsplanen for & innfare Fiskesprell oppgis av gruppene a besta
av flere faktorer. De gir menyen tid, slik at barna tar prgve noe nytt. De har fa matvalg, for &
kunne presentere smaker ofte. Fisken tilberedes med smaker som barna kjenner, og det settes
ord pa fiskeretten. Ved gjentatt eksponering for samme matvare gker aksepten for varen, fordi
man blir fortrolig med den. Det har vist seg at det er tilstrekelig med 10-15 eksponeringer for
a utvikle preferanser eller aksept for en matvarerett(Hersleth, 2009). Fokusgruppene oppgir a
statte opp om dette, ved at de tilrader barna a smake, men at de ikke behgver a spise mye.
Awvisning av ny mat er naturlig for et barn, en medfgdt reaksjon omtalt som neofobi

(Hersleth, 2009).

Fokusgruppene sier at barna utvikler matvaner av a se og vurdere hverandre. Betinget leering

er fra behaviorismen og Banduras teori stgtter opp om denne tenkningen om at matvalg ogsa
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er pavirket av sosial aksept og status (Maland, 2005). Sosial leering, imitasjon og behov for
identifikasjon har betydning for hvilke matvaner vi danner og hva vi leerer a like (Hersleth,

2009).

Fokusgruppene sier at de involverer barna i matlagingen. Nar barn far ansvar skaper det
begeistring og barnet kan fgle seg som en sterkere del av fellesskapet (Aadland, 2009).
Gruppene vektlegger a bygge opp om det sosiale fellesskapet rund & lage mat, og at de tar
med barna i matlagingen. Den pedagogiske gruppen framhever i tillegg viktigheten av a fa
alle barna med i matlagingen, spesielt de som vanligvis ikke er med og kanskije ikke far lagt
sa mye mat hjemme. Kvello (2010) sier det er et ambisigst mal i rammeplanen 4 gi
barnehagene faringer om at deltakelse i et ordinzrt barnehagetilbud skal bidra til sosial
utjevning. Den pedagogiske gruppens uttalelser om a aktivt arbeide for & fa alle med, kan
forstas a bidra til utjevning av sosiale kostholdsforskjeller med resultatlikhet. Ulikhetene
anses som et rettferdighetsproblem (Helsedepartementet, 2007). Den nasjonale helse og
utdanningspolitikken tar utgangspunkt i gradienten med innsatslikhet, og dermed mindre
fokus pa resultatlikhet. Uttalelsen fra gruppen kan vurderes som om de er med a lgfte opp de

gruppene som trenger det mest, ved a utjevne kostvanene.

Ser vi pa modellen om "Hva som pavirker implementeringen", side 26 sa sier fokusgruppene
at Fiskesprell (stgttesystemet) ga en opplevelse av suksess. Opplevelsen fra kurset har
pavirket og fremmet helseatferden og korrigert feiloppfatninger. Fiskesprell har bidratt til & gi
dem tiltro til egen mestring og slik tolker jeg at det ga et gunstig utgangspunkt for a fa til
implementeringsprosessen. Men som vist er implementeringsresultatet avhengig av mer en
atferdsendring. Det finnes ogsa faktorer, som vist i gkologiske modeller, i andre delssystem.

Innovasjonsegenskapene til Fiskesprell, utgveregenskapene og samfunnsfaktorene samhandler
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med hverandre. Samfunnsfaktorene har bidratt til a effektivisere formidling og
gjennomfgring. Durlak og DuPre (2008) sier toveis pilene i den ytre sirkelen av modellen,
indikerer at systemene kan samhandle med hverandre og med leveringssystemet og
stgttesystemet for & pavirke implementeringsresultatet. Omfanget av suksess vil avhenge av
samspillet mellom alle delsystemene. Disse fem delsystemene kan under gunstige forhold
pavirke hverandre og fare til en god implementering med et hgyt implementeringsresultat
Disse gunstige forholdene ser ut til & veere tilstede i opplevelsene til fokusgruppene, slik jeg

ser det.

5.3 Hvordan har barnehagen etablert vedlikeholdsarbeid for & opprettholde

kunnskapen fra Fiskesprell?

Vedlikeholdsarbeid omhandler i denne sammenheng hvilke grep og aktiviteter som
iverksettes for & opprettholde og bevare kunnskapen som er tilegnet. | den gkologiske
modellen om "Hva som pavirker implementeringsprosessen” side 26, er den innerste sirkelen
med egenskaper i leveringssystemet og ulike former for ytre stgtte det som pavirker
utarbeidelsen av vedlikeholdsrutinene mest. Fokusgruppenes aha-opplevelse fra
Fiskesprellkurset oppgis a pavirke bevisstheten om hva de kjgper inn, hvilke menyer de
bruker og hvordan de har fatt etablert kunnskapen inn i et system, slik at det har blitt en del av
hverdagsrutinene, spesielt i matlaging/menyplan, men ogsa i forhold til den pedagogiske
kunnskapen. Denne tolkningen mener jeg forsterkes ut i fra gruppenes beskrivelse og metafor

om at Fiskespell har blitt en "rgdt trad" som blir brukt til ulike pedagogiske formal.

Funn fra Fiskesprelltallene sier noe om tilfredshet i forhold til utformingen av

fiskesprellprosjektet. 63 % av svarene fra 2011, (n 8) viser a gi sveert tilfreds opplevelse av
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gjennomfaringen. Hgy grad av tilfredshet kan statte opp om aha-opplevelsen som gruppene

erfarte, for sa a forsterke og bista den organisatoriske forankringen av vedlikeholdsarbeidet.

En annen vedlikeholdshjelper er det utdelte materialet. Materialet oppgis av alle gruppene &
pavirke vedlikeholdsrutinene ved a gi inspirasjon og statte. Dette samsvarer med
Fiskesprelltallene hvor oppskriftene oppgis & vaere egnet som basis for pedagogisk aktivitet.
50 % er helt enig om at oppskriftene er egnet for pedagogisk aktivitet og 63 % oppgir a veere

sveert tilfreds med kursmaterialet totalt sett i 2011.

| tillegg opplever gruppene en stettende og tydelige lederstil som motiverer for a fortsette med
vedlikeholdet av Fiskesprellprosjektet. Ledestilens fleksible holdning for medbestemmelse og
at de lot de som brenner for kostholdsoppgavene fa rade, er med a gjare kulturen og
vedlikeholdsarbeidet lystbetont. Dette anses a vere er i trad med empowerment-tenkningen
(Tones & Green, 2004). En nedenfra og opp tilnerming benyttes for a skape starre innflytelse
og kontroll over hverdagen. Assistentgruppen og pedagogisk ledergruppe sier de har god tid
og medbestemmelse med denne organiseringsformen. Fokusgruppene oppgir a ta i bruk flere
strategier for & motvirke en falelse av makteslgshet. Sarensen (2002) sier at for a styrke
empowerment pa gruppeniva bgr en stimulert til felleskap med andre i samme situasjon,
deltakelse, idédugnad og sosial statte. Kursutgverne og styrere har fatt kompetanse og ser det

pa som sin oppgave a arbeide for a fa alle med, gjennom brukerstyring.

Det er kun assistentgruppen som oppgir a bruke evalueringsskjema for prosjektet. De har
opplevd at evaluering kan gi opphav til videre laring og til a forsta beslutningsgrunnlaget for
videre handling med Fiskesprell. Styrergruppen og pedagogisk ledergruppe svarer at de ikke

har veert sa gode pa evaluering av selve prosjektet alene, men at de evaluerer jevnt halvarlig.
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Rammeplanen legger faringer (Kunnskapsdepartementet, 2011). Denne arbeidsrutine kan ha
sammenheng med at gruppene sier prosjektet har blitt en red trad gjennom hele aret, og som
lett kan evalueres i gjennom andre formal. Fixen (2005) oppgir at evaluering er en del av
suksesskriteriene for vellykket implementering. Bergersen og Hauge (2006) statter opp om at
evaluering kan gi opphav til videre leering og til & forsta beslutningsgrunnlaget for videre
handling. En ”Gjort, leert og lurt” prosess kan vere helsefremmende, fordi en slik evaluering

kan gi opplevelse av kontroll over faktorer som pavirker livskvalitet og helse.

5.4 Hvilken betydning mener barnehageansatte at implementeringen av

Fiskesprell har hatt for barna?

Fokusgruppene oppgir at implementeringen opplevdes som enkel a innfare fordi de hadde lagt
en organiserings- og iverksettingsplan, og kontinuerlig minnet hverandre om praksis og
holdningsarbeid. Om de ikke direkte har brukt en planleggingsmodell, sa tolker jeg deres
meningsutsagn som at planlegging er grunnleggende for kvaliteten og implementeringen av

prosjektet.

Respondentene opplever at utfallet av Fiskesprellprosjektet anses a vere hensiktsmessig for
barna som et nyttig verktgy for a fa en sunnere livsstil inn i barnehagen. Dette kommer frem
av uttalte observasjoner av ferdighets-, holdnings- og kunnskapsendringer som er registrert
via observasjon av barna. Alle gruppene oppgir at Fiskesprell har bidratt at interessen for fisk
har gkt, at barna er positive og ikke sa skeptisk til 8 smake. Sammenliknet med funn fra
Fiskesprelltallene i Rogaland kan holdningsdataene underbygges av tall fra 2011(n 8), hvor 76
% av svarene er i kategori 5 til 7, med delvis eller helt enig svar om at Fiskesprell har bidratt
til at barna er blitt mer positive til sjgmat. Jeg antar at uttalesene om at barna ikke opplever
fisk som skummelt og observasjoner om mindre skepsis, a vaere i trad med mer positive
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holdninger til sjgmat. Men en bgr nok vurdere barnas holdninger over tid for a kunne sla fast
om barnas holdninger endrer seg som falge av gkt eksponering av sjgmat og sosial pavirkning

fra voksne.

Barna har fatt ferdigheter ved a tarre a smake mer pa fiskeretter og kunnskaper som omfatter
sprak og viten om fiskearter og matretter. Fiskesprelltallene statter opp om gkt ferdighetsmal.
Dette vurderer jeg pa bakgrunn av at 63 % av svarene er i kategori 5 til 7, med delvis eller
helt enig svar om at de fleste Sjgmatrettene i Fiskesprellprosjektet er sveert godt likt av barna i

barnehagen.

5.5 Diskusjon om forskningsmetoden

Utvalget kan veere i fare for & vere selektert spesielt med motiverte ansatte som kan gi et
skjevt bilde av virkeligheten. Kursdeltakerne som ikke gnsker a delta kan representere andre
sider av implementeringsprosessen. Utvalget gjenspeiler kun et bilde av de som har arbeidet
videre med det. Dette er en svakhet i oppgaven, men vanskelig & styre unna da
sannsynligheten for & fa respondenter til & delta i fokusgruppeintervju, som ikke har arbeidet
videre med prosjektet, anses vanskelig a fa rekruttert. De vil sannsynligvis ha mindre interesse
av a delta og dele sine erfaringer i samme grad. Det ble derfor naturlig & se pa best case

historiene og leere av dem som har implementert prosjektet.

De substansielle forklaringene fra de ansatte vil kunne veere preget av undersgkelseseffekten
som et reliabilitetsproblem, men ogsa av forskers personlige verdier (Jacobsen, 2005).
Ledende sparsmal kan svekke, men ogsa styrke studiet. | intervjusituasjonen stilte jeg noen
ledende spersmal, men da for a fa stadfestet meninger. Kvale (1997) sier at dette styrker

troverdigheten og at faren for ledende spersmal i intervjusituasjonen ofte er overdreven.
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Respondentene kan ogsa ha svar i retning av det de tror jeg ensker & hgre pa bakgrunn av min
stilling knyttet til prosjektet. Det kan veere en svakhet ved undersgkelsen at deltagerne kan ha
folt lojalitet til meg som kursansvarlig i fylket, og derfor ikke har veert kritiske nok. Det er en
svakhet at guiden ikke inneholdt kritiske sparsmal for & fa deres kritiske betraktninger og slik

gitt empirien mer tyngde.

Styrken med fokusgrupper er at en kan fa en dekkende og fyldig forstaelse av prosjekter
(Malterud, 2003), her implementeringsprosessen. Men generaliseringsgevinsten er ikke alltid
like sterk da fokusgrupper vanligvis kun representerer seg selv. Men motvekten kan muligens
styrkes ved a ha flere barnehageansatte fra ulike barnehager i en fokusgruppe, samt tre ulike
fokusgrupper fra ulike kommuner og settinger som kan gi informasjon om hvilke faktorer som

bidro til de ulike resultatene.

Datamaterialet blir en samproduksjon mellom deltakerne og moderatoren som stiller
spgrsmalene. Respondentene bruker hverandre, stiller spgrsmal til hverandre og kommenterer
hverandres erfaringer og forstaelser ut fra deres kontekst (Halkier, 2010; Kvale, 1997).
Gruppens sine uttalelser blir til enheter, sa lenge det ikke uttrykkes uenighet. Enkeltutsagn blir
forstatt som de er uttrykt, og nar to eller flere representanter har en dialog om et tema, antas
det at de andre respondentene uttrykker seg hvis de er uenig. Taus kunnskap gir dermed
mulighet til betydningsdannelse, ved at deltakerne tvinges til & snakke eksplisitt nar de
forhandler med hverandre (Halkier, 2010). Det gjgr metoden egnet til & produsere data der en
vil vite om det er uttalt enighet eller uenighet om noe, men antas mindre egnet for a fange opp

opplevelser fra den enkelte.
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| vurdering av reliabilitet er det sentralt & sparre om svarene er uttrykk for reelle erfaringer og
opplevelser eller om sparsmalene er stilt slik at de leder til bestemte svar. Andvig (2010) sier
at forskningskulturen kan veere fremmed, og det kan pavirke selvhevdelsestrangen med at en
gar inn i en passiv rolle. Hvordan en ser pa seg selv i gruppen og ens selvbilde, kan veere med
a pavirke den reelle medvirkning. Om en tgr a fortelle om sine individuelle betraktninger og
forstaelser vil veere preget av sosiale relasjoner. Derfor er det viktig at det sosiale samspillet
kommer til sin rett i gruppen (Halkier, 2010). De sosiale sammenkomstene hvor det ble laget
fiskesuppe og slayet fisk, ga meg mulighet til & observere gruppene, samt at de fikk mulighet
til & utvikle kjennskap med hverandre. For meg sa det ut til & vaere en fin dynamikk i
gruppene, da alle var med a dele erfaringer, selv om det alltid var en til to av respondentene
som delte mer enn de andre i taletid. Respondentene ble bedt om & prate en om gangen, for a
unnga dannelse av smagrupper. | den ene gruppen ble det likevel en tendens til 4 prate i
grupper, slik at jeg matte ha en tydeligere ordstyring og minne dem om "reglene". Tanker om
at min involvering kunne pavirke samspillet var tilstede. Det kunne ha blitt oppfattet som et
utrykk for en ugnsket paternalisme, eller skjult makt (Andvig, 2010). Jeg prevde a balansere
samarbeidet og maktfordelingen best mulig. Moderatorrollen skal tilstrebe og la alle veere like
samarbeidspartnere, medforskere og medsubjekter (Jacobsen, 2005). Da krever det at alle
respondentene er med, deltar og blir hgrt og sett. Det opplevdes utfordrende nar de pratet

gruppevis.

Modellmakt kan komme til utrykk i relasjonen mellom respondentene (Andvig, 2010).
Respondenter med flest forstaelsesmater, modeller eller perspektiver om hvordan de skal
handtere fenomener kan fa en tendens til & overta og styre perspektivene. De andre

underordner seg de modellsterkes tenkemate. Pa den maten kan samskaping av kunnskapen
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som regnes som gyldig, ga pa bekostning av andres perspektiver og kunnskaper. Om dette var

tilfellet i fokusgruppene, har jeg ikke nok grunnlag for a si noe om.

Respondentene i fokusgruppene blir tvunget til 2 sammenlikne seg med hverandre og det kan
virke gdeleggende pa tilliten til & dele sitt meningsinnhold, for det finnes alltid en som kan
fortelle sin historie bedre. Det krever en del selvfalelse & kunne mate opp og dele sitt stasted,
sine erfaringer. Koch & Vallgard (2007) sier det kan gi positive opplevelser for begge parter,
for en far lov til & fortelle om noe vesentlig til et lyttende menneske. Jeg opplevde gruppene
som villige til & dele sine opplevelser. Jeg sitter igjen med et inntrykk at de turde a fortelle
oppriktig hvordan de opplevde temaene som ble tatt opp. Det opplevdes som om de fikk og ga
hverandre gode tips. Hummelvoll (2010) sier at likeverdig kunnskapsutvikling og en lyttende
oppmerksomhet kan oppleves godt, samtidig som det kan stjele energi. Det krever vilje, mot
og evne til & granske egen og andres praksis. A ha mot til & erkjenne fullt ut ens forutsetninger

kan bidra til & skape muligheter for endring.

Kvale (1997) sier at intervju er et moralsk foretakende. Samtidig papeker Kvale at mange kan
oppleve det positivt & bli intervjuet. Prosessen “bevisstgjare, a gi slipp og a-la-komme” kan gi
et helsefremmende potensial (Ausland & Vinje, 2010, s. 147). Deltakelse gjar at de setter
sakelys pa refleksjon omkring egne rolle i barnehagen. De vil muligens kunne gi en

ytterligere fremvekst av kritisk refleksjon over om de gjer det de sier de gjar.
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6 KONKLUSJON

| denne masteroppgaven har jeg sgkt a finne svar pa hvordan styrere og kursdeltakere som har
deltatt pa et folkehelseprosjekt som Fiskesprell, har opplevd implementeringsprosessen i sine
barnehager. De har alle oppgitt at de har arbeidet med prosessimplementeringen i over et ar,
slik at for noen er det tidlig a vurdere prosjektet. Implementeringsprosessen og dens resultat er

sett i et gkologisk perspektiv og som vist er den pavirket av flere faktorer.

Innledningsvis ble det sagt at folkehelsetiltaks virkninger kan veere uklare, og vanskelige a
male (Schancke, 2005) og at mer informasjon er ngdvendig om hvilke og hvordan ulike
faktorer pavirker utviklingsarbeidet i forskjellige miljger. Oppgaven presenterer kunnskap fra
barnehageansattes erfaringer og brukerkunnskap om effektiv implementering. De tre
fokusgruppene beretter om sine pavirkningsperspektiv for a fa til en best mulig
implementering i en barnehagesetting. Empirifunnene samsvarer med teori og viser

suksessfaktorer og dermed opplevdes det utfordrende a drgfte kritisk.

For & forenkle og belyse problemstillingen vil jeg fremstille den gkologiske konklusjonen som
en metafor. En metafor er en billedlig tale (Berkaak, 2005) som jeg mener kan gi svar pa
problemstillingen ved & overfares av a vere "fisk i havet". Fisken bestar av tre deler; et hode,
en kropp og et halespor. Det store havet kan illustrere den gkologiske modellens ulike
delsystem eller niva. Fisken gar ut og inn av ulike settinger som pavirker fisken og som
samlet utgjgr det en helhet (Mesoniva). Hodet, hvor planlegging foregar utgjar
forskningsspgrsmal en om nyttevurderingen for kursoppstart og hvem kursutever skulle vare.
Fokusgruppene hadde gnske og planer om a sette spor hos barna ved a fa gkt kompetanse og
samlet verdiforstaelse. Denne nyttevurderingen ble pavirket av stremninger i havet, som fglge

av deres vurderinger fra sosiale, miljgmessige og politiske forhold. Fokusgruppenes
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vektlegging av planlegging far implementering startet opp, samsvarer med suksessfaktor for

generelt folkehelsearbeid (Tones & Green, 2004).

Kroppen har ulike funksjoner og handler om leveringssystemet /barnehagenes grundige
innfgring med & overfare kunnskapen, uteveres egenskaper med a fa alle ansatte med i
ferdighetstrening, med hgy grad av medbestemmelse og fleksibilitet i arbeidsoppgavene.
Organiseringsform ser ut til & veere preget av en empowermentideologi, bade i forhold til
barna, ansatte og foresatte, som kan ha lettet implementeringsprosessen. Barnehagenes valg
av organisering er forankret i planer og styringsdokumenter for a ivareta lover og forskrifter,
sammen med barnas interesser. Kroppens innhold er pavirket av barnehagens presentasjon og

organisering, jamfar forskningssparsmal to.

Halesporen illustrerer forskningsspgrsmal tre. Den utgjer stettesystemet med etablerte
vedlikeholds- og arbeidsrutiner med menyplan, materialstgtte, administrativ statte og eksterne
padrivere som de foresatte. VVed forskningssparsmal fire uttaler fokusgruppene at de opplever
at Fiskespellprosessen har fart til en endringsprosess hos barna, via en utvikling av stegtte og
infrastruktur blant de involverte ( foresatte, ansatte og barna). De involvertes observasjoner av
barnas mestringskompetanse knyttet til ferdigheter, holdninger og kunnskaper, kan illustrere
strgmningene som fisken gir fra seg. Disse strammingene fra fiskene som de bergrte utvikler i
sammen gir ringvirkningsresultat, slik at barna bli i bedre stand til og & mobilisere evne til &

legge om kosten. Barna far starre mulighet til selv a velge et balansert kosthold i barnehagen.

Fokusgruppenes delte bruk av retningslinjene er med a vise viktigheten av at helsefremmende

politikk er med a gi synergi til helseopplysningen (Tones & Green, 2004) kurskompetansen
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fra Fiskesprell. Den helsefremmende politikken kan veere medstrgm som gjer det lettere for

fisken & svemme og styre i "rett" retning.

Prosessen fra prosjekter gir opplevelser underveis. Det er underveis i prosessen det skjer noe
med de involverte. Det er flere fisker i vannet/ulike barnehager og slik flere mater a oppleve
implementeringsprosessen av Fiskesprell, men deltakelse er et ngkkelord som far stor plass i
respondentenes opplevelser. Folkehelseprosjektet bidrar til kapasitetsbygging, slik jeg ser det.
Nutbeam (2006) sier at stgtten og deltakelse fra organisasjonen (halesporen) er avgjgrende for
gjennomfaring av helsefremmende strategier. Pa organisasjonsniva kan kapasitetsbygging
som her, vere a gi barnehageansatte opplaring, ressurser, og mulighet for a iversette

prosedyrer og strukturer knyttet til kostholdsarbeidet.

Til tross for respondentenes ulike erfaringer, er jeg av den oppfatning at fokusgruppeintervju
best ville bidra til refleksjon over problemstillingen. Det opplevdes utfordrende a ta den tause
kunnskapen fra respondentene som uttrykk for en enhet og betydningsdannelse, hvor den
sosiale prosessen bestemmer fortolkningen. Det fgltes riktig & lage matrise i analysefasen
(vedlegg 5) for a vise vei for leser og for selv a kunne sta inne for mest mulig riktig
beskrivelse fra deres delte opplevelser. Respondenten skal kjenne seg igjen i funnene, men det

vil alltid veere en usikkerhet om utvalgets totale svar er gyldig for fokusgruppene som helhet.

Kvantitative tall fra Fiskespellundersgkelser i Rogaland har blitt brukt for a gi resultatene
bedre intern validitet. En kan oppna best "evidens" nar det gjelder helsefremmende
intervensjoner som omfatter kvantitative og kvalitative studier, hvor bade prosess, kontekst og
resultat er evaluert (Tones & Green, 2004). Ulike data om samme emne kan fungere som en

slags kontroll av reliabiliteten i datamaterialet og gke validiteten. | tillegg vil det alltid
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eksistere ulik fortolkning av samme fenomen, derfor blir det viktig med forskjellige data som
kan utfylle hverandre. For a styrke masteroppgavens funn hadde jeg planer om a vurdere
masteroppgaven opp mot "Maltider, fysisk aktivitet og miljgrettet helsevern i barnehagen”, en
undersgkelse blant styrere og pedagogiske ledere. Undersgkelsen konkluderer med at det
fortsatt ser ut til & veere et potensial til & na ut til flere barnehager med myndighetenes
satsingsomrader med Bra mat i barnehagen materialet informasjon om retningslinjer og

Fiskesprell (Helsedirektoratet, 2012). Pa grunn av plassmangel i oppgaven ble det valgt bort.

Oppgaven vil forhapentligvis gi en bedre forstaelse av implementeringsprosesser, men vil ha
begrensinger i forhold til ekstern validitet. Det positive resultatet vil nok ikke gjelde for alle
kursdeltakende barnehager i Rogaland. Funnene fra de regionale tallene, selv om de er fra fa
informanter med en kort innfgringsprosess, styrker oppgavens funn og stgtter opp om
generaliseringen. Gjennom deltakelse i dette prosjektet har barnehageansatte mgtt likesinnede
i fokusgruppeintervju. A dele negative erfaringer i fokusgruppen, kan som nevnt ha blitt
utelukket pa grunn av gruppenes engasjerte stemning. Jeg mener derfor at erfaringene ikke

kan generaliseres ukritisk.

Deres mater a lgse implementeringsprosessen pa, kan likevel vare sentralt innen
kunnskapsbasert praksis. Folkehelseloven (2011) tydeliggjer kravet om at folkehelsearbeidet
skal veere kunnskapsbasert. Da vil kunnskap om hvordan en kan tilpasse prosesser og
aktiviteter som i en gitt situasjon kan forventes a gi positiv effekt pa helsen, veere av interesse
og nytte i en starre sammenheng (Lillefjell, 2011). Nytten av a skape gkt oppmerksomhet og
kjennskap til "Retningslinjer for mat og maltider i barnehage" sammen med
Fiskesprellkoordineringen, er et eksempel pa & bedre tiltaket. For slik a ta i bruk

helsefremmende politikk og helseopplysning samtidig.
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Veien videre

Det kunne veert nyttig 4 undersgke opplevelsene til foresatte tilknyttet de barnehager som har
implementert folkehelseprosjektet. Dette for & undersgke hva deres opplevelse av prosjektet
er, og hvordan de opplever det har pavirket barna og hvilke ringvirkninger det kan ha hatt i
hjemmet. Det er lite informasjon om hvordan Fiskesprell slar ut pa kostholdet i familien, og
om det utjevner ulikheter i kostholdsvaner. Vi vet bare at de fleste barn gar i barnehager og at
det er et strukturelt tiltak som skal gjgre det lettere & ta sunne valg, og har som mal a treffe
alle barna. Om det kun treffer de barnehagene som er gode i & implementere, som har en
organisasjonskultur for a fa alle barna med, vet jeg ikke. Major (2011) hevder at gode”
barnehager vil veere et av de beste grupperettete tiltakene for barn og familier i risiko. Faren
med grupperettede informasjons- og overtalelsesprosjekter er at de kan bidra til gkte sosiale
ulikheter i helse fordi informasjonen har sterst brukeeffekt i den gvre delen av det sosiale
hierarkiet (Klepp, 2010). Samtidig er det behov for spesielle tiltak rettet mot utsatte grupper
som for eksempel ved a forbedre kunnskapsnivaet hos barnehageansatte, foresatte og barn om

kosthold, som igjen kan styrke tro pa egen kompetanse.
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Vedlegg 1:Forespgrsel om deltakelse i intervju vedragrende

EVYG 1

Som student ved master i helsefremmende arbeid ved Hgyskolen i Vestfold gnsker jeg, i
forbindelse med masteroppgaven, a foreta en undersgkelse blant deltagere av folkehelse
prosjektet Fiskesprell. Deres barnehage er valgt fordi du/ dere har:

o deltatt pa kurs og/eller styrer av barnehage som har innfgrt utviklingsarbeidet
o arbeidet med fiskesprellkonseptet, og kan meddele erfaringer om langtidseffekt
e endret bruk av fisk og sjgmat i barnehagen

Temaet for oppgaven er utviklingsprosjektets implementering, og jeg ensker & undersgke
hvilke forhold som er betydningsfulle for dette fenomenet. Jeg er interessert i a finne ut om
hvordan fiskesprell ble presentert og organisert i barnehagen og i hvilken grad dere antar det
har medfgrt endringer for barnas kosthold.

Det gnskes kontakt med deltagere i prosjektet til et kvalitativt fokusgruppeintervju med 3
grupper. En gruppe med styrere og to grupper med kursdeltakere. Hver av de tre
fokusgruppen vil besta av 8 ansatte. Intervjuet vil ha en varighet pa maksimum 2 % time, og
vi blir enige om tid og sted. Jeg vil ha med en medstudent som assistent under intervjuet.
Etter gruppeintervjuet vil det settes av tid for de som gnsker a dele videre erfaringer og noe a
spise. En kokk vil vise dere hvordan en kan slgye fisk for faglig pafyll.

Tema som skal tas opp er:
e Opplevelser/ erfaringer med hva som er suksesskriteriene/ snubletradene for a fa
innfart Fiskesprellkonseptet.
e Opplevelser/ erfaringer med hva som skal til for & stgtte aktivt opp om et
utviklingsarbeid for a fa til en varig endring i barnehagen. Hva ble gjort i forkant av
kurset og under innfgringen av konseptet.

Dersom det melder seg flere enn jeg trenger til de tre gruppene, vil jeg prioritere de som har
lengst erfaring med implementeringen, geografisk representativitet og stillingens
ansvarsomrade for gruppe sammensetningen. Dersom det melder seg for fa til & fa
gjennomfart fokusgruppeintervjuer, vil det veaere aktuelt & gjennomfare individuelle intervjuer
i stedet.

Det er frivillig & veere med og du har mulighet til & trekke deg nar som helst underveis, uten a
matte begrunne dette nermere, og uten at det vil medfare noen ulemper for deg. Det kan
dessverre ikke gis kompensasjon for bruk av din tid. Din medvirkning til & gjennomfare
arbeidet og hva som kommer frem av opplysninger, er underlagt min og assistentens
taushetsplikt.
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Alle opplysningene som samles inn vil bli behandlet konfidensielt, og ingen enkeltpersoner
vil kunne gjenkjennes av utenforstaende i den ferdige oppgaven. Opplysningene
anonymiseres og opptakene slettes nar oppgaven er ferdig, senest innen juni 2012.

Du har en viktig rolle i arbeidslivet, og sitter med viktig kunnskap og det er grunnen til at du
far denne forespgrselen. Dersom du har lyst og anledning til & delta i denne undersgkelsen sa
vil jeg sette pris pa om du svarer ja pa denne henvendelsen i e-post til meg innen fredag
10.06.2011, og fyller ut vedlagte samtykkeskjema som du tar med deg til intervjuet.

Hvis det er noe du lurer pa kan du ringe meg pa telefonnummer 451 41 655, eller sende en e-
post til elisabeth.wallace.haaland@rogfk.no Du ogsa kan kontakte min veileder Jonn Syse ved
fakultet for helsevitenskap pa telefonnummer 922 08 023.

Studien er meldt og godkjent av Personvernombudet for forskning, Norsk
samfunnsvitenskapelig datatjeneste A/S. Jeg takker for ditt samtykke ved & signere dette
brevet. Du vil bli kontaktet om a komme til avtalt sted og tid.

Med vennlig hilsen
Elisabeth Wallace Haaland
Hafrsfjordgate 6

4010 Stavanger

Samtykkeerklaering:

Jeg har lest informasjonsskrivet ovenfor og sier meg herved villig til & delta i undersakelsen.
Jeg er klar over at studiet er frivillig og at jeg nar som helst kan trekke meg fra studiet far
dataene er anonymisert uten a oppgi arsak.

___ (sett kryss) Jeg kan stille pa et fokusgruppeintervju.

__ (sett kryss) Jeg kan stille pa et individuelt intervju dersom det blir aktuelt.

Navn(bloKKbOKStaVer) ..........ovuiiiiiii i
TelefONNUMIMET. . . ... e,
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Vedlegg 2: Intervjuguide

""Pa hvilke mater opplever barnehageansatte implementeringsprosessen av

folkehelseprosjektet Fiskesprell ?"*

Forskingsspgrsmal

Intervjuspersmal
Starte med & si litt hvem dere er, deres rolle i

prosjektet og hva dere mener er viktig med Fiskesprell.

Stikkord/
oppfalgingssper
smal

1. Hvordan ble nytten av
Fiskesprell vurdert av
barnehagen for oppstart av
kurset ?

En villighetskartlegging om forarbeid og
medbestemmelse.

Hvor motivert dere var for endringer far kurset?
(hvorfor dette kurset)

Hvilken betydning hadde det at det var statte til stede i
barnehagen i forkant?

Vurderte dere hvilke ressurser dere hadde tilgjengelig
far kurset?( opp mot organisatoriske forutsetninger
som f.eks. verdier, samhandling, ledelse, kultur,
struktur)

Innfare i hele barnehagen eller kun avdelingen?
Betydning hvem kursdeltaker er?

Var det felles forstaelse om nytten a gke kunnskapen
om kostholdet? Felles malsetting?

Initieringen-
adapsjon.

2. Hvordan ble
kunnskapen fra
Fiskesprell presentert og
organisert av
barnehagene?

Gjennomfgringen, hvordan presentert og
systematisert. Endringer.

Fortell litt om hva som ble gjort, hvordan presentert i
barnehagen etter kurset?( teoretisk og praktisk)

Kan dere si litt om det har pavirket samarbeidskulturen
i barnehagen?

Pavirket samarbeidet med foresatte?

Tror dere innfgringen har betydning for de barna som
kommer fra hjem hvor bevisstheten rundt kosthold er
lav?

Implementering
en. (ledelse,
oppleering,
kultur, i planer,
felles plattform,
samhold,

trygghet)

Suksessfaktorer
/utfordringer

Strukturer/ egen

prosjekt-
Hva er styrers rolle i prosjektet? gruppe?
Som
Hvordan er prosjektet organisert?(hvordan organisert | tilrettelegger og
kunnskapen?) oppfalger?
3. Hvordan har Viderefgring/vedlikehold/evaluering. Institusjonaliseri
barnehagen etablert Kan dere si litt om hva dere har gjort for & unnga ng.
vedlikeholdsarbeid for & utglidning? Vedlikeholdt kunnskapen? Oppleering,
opprettholde kunnskapen | Hva har veert viktigst vedlikeholdsrutine? kompetanse,
fra Fiskesprell? material-
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Hva har materialet betydd for vedlikeholdet? tretthet,
entusiasme,
Noen evalueringsrutiner? manglende
videreutvikling.
Hva mener dere er den viktigste grunnen til a delta i Evaluering,
prosjektet? kritisk
refleksjons
gruppe.
4. Hvilken betydning Fart til endringer? Prosess
mener barnehageansatte at | — evt. hvilke endringer viktigst for dere? - for barna? resultatet

implementeringen av
Fiskesprell har hatt for
barna?

Auvsluttende spgrsmal

For nermiljeet? Ringvirkninger? Noen tanker om
hvilke konsekvenser innfgringen har hatt for
barna?(observert endring)

Er det noe dere synes vi har glemt eller som dere har
lyst a tilfaye som vi ikke har veert innom?
Takk for oppmate.
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Vedlegg 3: Godkjenningsvar fra NSD

Norsk samfunnsvitenskapelig datatjeneste AS
MORWEGIAN SOCIAL SCIENCE DATA SERVICES

Harald Hirfagres gate 29

Jonn Syse N-Sil::w:;gen
Fakultet for helsevitenskap Tel, +47-55 5821 17
Heagskolen i Vestfold fac v EsERoesD
Postboks 2243 wan.nsd.uib.ne
3103 TONSBERG DOrg.nr. 985 327 684

Wir dato: 27.05.2011

Varref: 272211 3/1T Deras dato: Deres ref:

KVITTERING PA MELDING OM BEHANDLING AV PERSONOPPLYSNINGER

Vi viser til melding om behandling av personopplysninger, mottat 13.05.2011. Meldingen gjelder

prosjektet:
27221
Bebandlingransvanip

Dagtig ansvarlig
Seudent

En evaluering av folleeheleprosjekeser Fiskesprell sin implementeringsprosess i barnehager i
Rogaland, Hoa kan vi lere av de apsattes opplevelver &nyttes il institngjonaliseringen ay
wivilferngrarbeicel?

Hogskolen i Vestfold, ved institusfonens oversie feder

Jonn Syse

Elisabeth Wallace Haaland

Personvernombudet har vurdert prosjektet og finner at behandlingen av personopplysninger er
meldepliktig i henhold til personopplysningsloven § 31. Behandlingen tilfredsstiller kravene i

personopplysningsloven.

Personvernombudets vurdering forutsetter at prosjektet gjennomferes i trid med opplysningene gitt 1
meldeskjemaet, korrespondanse med ombudet, eventuelle kommentarer samt personopplysningsloven/-
helseregisterloven med forskrifter. Behandlingen av personopplysninger kan setves i gang,

Det gjores oppmerksom pi at det skal gis ny melding dersom behandlingen endres i forhold til de
opplysninger som ligger til grunn for personvernombudets vurdering. Endringsmeldinger gis via et eget
skjema, http://www.nsd.uib.no/personvern/forsk stud/skjema html. Der skal ogsd gis melding etter tre
r dersom prosjektet fortsatt pgir. Meldinger skal skje skriftlig til ombudee.

Personvernombudet har lagt ut opplysninger om prosjektet i en offentlig database,
herp://www.nsd.uib.no/ personvern/prosiektoversikt. jsp.

Personvernombudet vil ved prosjektets avslutning, 01.07.2012, rette en henvendelse angiende
status for behandlingen av personopplysninger.

iern Henrichsen

Kontaktperson:Lis Tenold tif: 55 58 33 77
Vedlegg: Prosjektvurdering
Kopi: Elisabeth Wallace Haaland, Hafrsfjordgate 6, 4010 STAVANGER

Awdelngskentores £ District Ofifes:

O5L0: NSD. Universitated | Osle, Posibioks 1055 Bhndemn, 0316 Oslo, Teb: +47.22 85 52 11, nsd@uic.no

TROMDHER: N5D, Morges teknisk viteriskapelige whivarsitel, Ta%1 Trondheim, Tel: +47-73 56 19 07, kyresvarva@etntou

TROMSE: NSO, HSL, Universitetet § Tromsa, 9037 Tromss, Tel: +47-77 64 43 36. martin-ame.andersenfuit.no
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Vedlegg 4: Utvalgsoversikt

UTVALG FOR FOKUSGRUPPE 1 MED BARNEHAGESTYRERE

Sted: Gruppe rom ved Rogaland
fylkeskommune, Stavanger 01.7.11
Totalt 6 styrere fra 6 barnehager

Tidspunkt for
kursgjennomfering

Antall deltaker pa kurs

*1 styrer fra Sauda kommune - privat | 29.04.09 7 deltakere, styrer kun teori
*1 styrer fra Karmgy kommune - 17.10.07 5 deltakere, styrer kun teori
kommunal

1 styrer fra Time kommune - privat | 10.10.09 Kun styrer deltatt

*1 styrer fra Hd kommune - 15.04.10 3 deltakere

kommunal

1 styrer fra Eigersund kommune- 11.11.08 2 deltakere,1sluttet
kommunal

1 styrer fra Randaberg kommune - 11.11.08 2 deltakere

kommunal

UTVALG FOR FOKUSGRUPPE 2 MED PEDAGOGISK LEDER OG ASSISTENTER

Sted: Grupper rom ved Karmsund
videregaende skole, Haugesund
30.08.11

Totalt 7 deltakere fra 4 barnehager

Tidspunkt for
kursgjennomfaring

Antall deltaker pa kurs

*En ped. leder og en barne - og 29.04.09 7 deltaker, styrer teori
omsorgsarbeider fra Sauda -privat

En assistent fra Karmgy - privat 17.10.07 4 deltakere, styrer teori
*En ped. leder og assistent fra Pilot .07 3 deltakere

Karmgy - kommunal

En ped. leder og assistent fra 20.11.08 11 deltakere over flere kurs

Stavanger - privat

UTVALG FOKUSGRUPPE 3 MED ASSISTENTER OG BARNE OG OMSORGSARBEIDER

Sted: Gruppe romm ved Time
videregéaende skole , Bryne 2.9.11.
Totalt 6 assistenter fra 5 barnehager

Tidspunkt for
kursgjennomfaring

Antall deltaker pa kurs

*En assistent og en barne - og 15.04.2010 3 deltakere
omsorgs arbeider fra Ha- kommunal

En assistent fra Egersund- kommunal | 11.11.2008 2 deltakere

En assistent fra Time- kommunal 15.04.2010 2 deltakere, 1 sluttet
En assistent fra Klepp- kommunal 13.04.2010 2 deltakere

En assistent fra Sokndal- privat 17.10.07 2 deltakere

Totalt 19 respondenter fra 12 barnehager fra 9 kommuner i Rogaland. (*styrer er fra sammen
barnehage som kursdeltakerne i tre grupper.)
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Vedlegg 5: Matriseeksempel pa analysearbeidet

Respondent

Styrer med pa kurs

Teoretisk presentasjon
Matlaging - ferdighetstrening

Foreldre info- hefter/
oppskrifter/ Manedsbrev -
internett

Foreldremgte- presenterer
prosjektet

Ekstra pafyll -teori eller kokk
ved innfaringen

Fast prosjekt arlig

Innkjgring over en maned

Kultur for & ha barna med i

matlagingen

Kultur for & bruker nzrmiljget/

ekskresjonen

1 2 3 4

5

6

FOKUSGRUPPE 1

('styrere)
X X X
X X X
X X X
X X X X
X X X
X X
X
X X X X
X X

xd

7- 9- 11 12- 14- 16 17 18 19
8 10 13 15

S S S

FOKUSGRUPPE FOKUSGRUPPE 3

2 (assistentgruppen)

( ped.leder

gruppen)

X X X X X
X X X X X X

X X X X
X X X X
X X
X X X

* Styrer 1 og 2 og 4 i fokusgruppe 1 hadde ansatte med i de to andre fokusgruppene, slik at det er totalt 19

respondenter, men fra 12 barnehager. Det star en s under respondentene , der hvor styrer ogsa deltok i studien.

Bokstaven d star for tettere dialog og samarbeid om prosjektet med foresatte /Foreldreutvalget.
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Vedlegg 6: Skjema over empiriske funn

""Pa hvilke mater opplever barnehageansatte implementeringsprosessen av

folkehelseprosjektet Fiskesprell ?"*

Forskningsspr.1

Nyttevurdering far oppstart

Forskningsspr. 2

Presentasjon og organisering

Forskningsspr.3
Etablering av

vedlikeholdsarbeid

Forskningsspr. 4
Implementeringsresultat hos

barna

Nasjonale retningslinjer/

samfunnsfaktorer

Hay skolering og involvering i

barnehagen og av foresatte

Grundig innfgring i struktur og
system :

Menyplan

Barnehagene har fatt et verktay
for & gi barna et bedre

kostholdsgrunnlag tidlig i livet

Sette spor hos barna

Organiserings- og
iverksettingsplan :
Avrsplan og menyplan
Fleksibilitet og balanse

Involvering av barna

Materiellstatte

Holdningsmal:

Mindre skeptisk til fisk

@nsket kompetanse og samlet

verdiforstaelse

Praktisk samarbeid gir samhold

Ferdighetsmal:

Tarr smake mer fisk

Valg av kursdeltaker

Lederstil og holdningsarbeid

Kunnskapsmal:

Sprak og begrepsforstéelse

Pedagogisk overfgrbart til flere

formal

Evaluering
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Vedlegg 7: Kvantitative undersgkelses av Fiskesprell brutt ned pa regionen

Ar
2008 (n=12) 2009 (n=10) 2011 (n=8)
Count Column N % Count Column N % Count Column N %

Fisk koster for mye 3 25% 2 20 % 2 25%
Barna liker det ikke 0 0% 2 20 % 2 25%
Vi mangler utstyr til & lage mat 0 0% 0 0% 0 0%
Vi mangler kunnskap om bruk av sjgmat 9 75 % 2 20 % 1 13%
Vi far ikke kjgpt sjgmat i var butikk 0 0% 1 10 % 0 0%
Vi har ingen ansatte til & lage mat 4 3B % 2 20 % 1 13%
Annet 4 33% 3 30 % 4 50 %
Barnehagen har brukt en eller flere av oppskriftene ja, en oppskrift 0 0% 0 0% 1 13%
fra Fiskesprell prosjektet som pedagogisk aktivitet.

ja, flere av 0 0% 10 100 % 7 88 %

oppskriftene
Oppskriftene er godt egnet som basis for pedagogisk | Helt uenig 2 20 % 0 0%
aktivitet

2 1 10 % 0 0%

3 0 0% 0 0%

4 0 0% 1 13%

5 2 20 % 0 0%

6 0 0% 3 38 %

Helt enig 5 50 % 4 50 %
Fiskesprell har bidratt til at var barnehage bruker Helt uenig 1 10 % 1 13%
vesentlig mer sjgmat enn tidligere

2 1 10 % 0 0%

3 1 10 % 0 0%

4 1 10 % 1 13%

5 3 30 % 2 25%

6 1 10 % 1 13%

Helt enig 2 20 % 3 38 %
Fiskesprell har bidratt at barnehagen har fatt sterre Helt uenig 1 10 % 0 0%
bevisthet om barn og ernering

2 2 20 % 0 0%

3 0 0% 1 13%

4 1 10 % 0 0%

5 3 30 % 3 38%

6 1 10 % 2 25%

Helt enig 2 20 % 2 25%
De fleste Sjgmatrettene i Fiskesprell prosjektet er Helt uenig 1 10 % 0 0%
svert godt likt av barna i barnehagen

2 1 10 % 1 13%

3 1 10 % 0 0%
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4 10% 25%
5 30 % 25%
6 20 % 13%
Helt enig 10 % 25%
Fiskesprell har bidratt til et betydelig skt Helt uenig 10% 13%
sjgmatkonsum i var barnehage
2 10 % 0%
3 10 % 0%
4 10 % 13%
5 40 % 25%
6 10 % 25%
Helt enig 10 % 25%
Fiskesprell har bidratt il at barna i barnehagen er Helt uenig 0% 0%
blitt mer positive til sjgmat.
2 10 % 13%
3 20 % 0%
4 10 % 13%
5 50 % 25%
6 0% 38%
Helt enig 10 % 13%
Hvor tilfreds var du med gjennferingen av Sveert utilfreds 0% 0%
fiskesprellkurset totaltsett?
2 10% 0%
3 0% 0%
4 0% 0%
5 0% 13%
5 40 % 25%
Sveert tilfreds 50 % 63 %
Huvor tilfreds var du med kursleder pd den teoretiske | Sveert utilfreds 0% 0%
delen?
2 10 % 0%
3 0% 0%
4 0% 0%
5 0% 13%
6 40 % 25%
Sveert tilfreds 50 % 63 %
Hvor tilfreds var du med kurleder pa den praktiske Sveert utilfreds 0% 0%
delen?
2 10 % 0%
3 0% 0%
4 0% 0%
5 0% 25%
6 30 % 25%
Sveert tilfreds 60 % 50 %
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Hvor tilfreds var du med den gjennomfaringen av Sveert utilfreds 0% 0%
den praktiske delen av kurset (matlagingen)?
2 10% 0%
3 0% 0%
4 0% 0%
5 0% 13%
6 30 % 25%
Sveert tilfreds 60 % 63 %
Hvor tilfreds var du med innholdet i den teoretiske Sveert utilfreds 0% 0%
delen?
2 10 % 0%
3 0% 0%
4 0% 0%
5 0% 13%
6 30 % 25%
Sveert tilfreds 60 % 63 %
Hvor tilfreds er du med kursmateriellet totalt sett? Sveert utilfreds 0% 0%
2 0% 0%
3 0% 0%
4 10 % 0%
5 20 % 13%
6 30 % 25%
Sveert tilfreds 40 % 63 %
Hvor tilfreds er du med heftet “Fiskesprell for ansatte | Svert utilfreds 0% 0%
i barnehager?
2 0% 0%
3 0% 0%
4 0% 0%
5 20 % 13%
6 40 % 38%
Sveert tilfreds 40 % 50 %
Hvor tilfreds er du med heftet "Jonas og Sara pa Sveert utilfreds 0% 0%
skattejakt"?
2 0% 0%
3 10 % 0%
4 0% 0%
5 20 % 25%
6 30 % 38%
Sveert tilfreds 40 % 38%
Hvor tilfreds er du med kurs/brosjyre materiell Sveert utilfreds 0% 0%
foravrig?
2 0% 0%
3 0% 0%
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2 20 % 0

0%

5 1 10 % 2 25%
6 3 30 % 2 25%
Sveert tilfreds 4 40 % 4 50 %

De stgrste barrierene for bruk av mer sjgmat i barnehagen i Rogaland

Fisk koster for mye

Barna liker det ikke

Vi mangler utstyr til 3 lage mat

Vi mangler kunnskap om bruk av
sjgmat

Vi far ikke kjgpt sjgmat i var butikk

Vi har ingen ansatte til 3 lage mat

Annet

i 2008 (n=12)

~

5% 2009 (n=10)

H 2011 (n=8)

50%

0% 20%

40% 60% 80%

Fiskesprell har bidratt at barnehagen har fatt stgrre bevisthet om barn og

! ernzring I
2011 (n=8) 38% 25%
I I
2009 (n=10) 10% 30%
f t f f f
0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %
H Heltuenig ®m2 m3 4 5 6 M Heltenig
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Fiskesprell har bidratt at barnehagen har fatt stgrre bevisthet om barn og

! ernzring
2011 (n=8) 38%
|
2009 (n=10) 10%
T T I I T
0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %
B Heltuenig ®m2 m3 4 5 m6 HHeltenig
Oppskriftene er godt egnet som basis for pedagogisk aktivitet
2011 (n=8) 13%
2009 (n=10)
0% 20 % 40 % 60 % 80 % 100 %
B Heltuenig ®m2 m3 4 5 m6 mHeltenig

Hvor tilfreds er du med kursmateriellet totalt sett?

2011 (n=8) | 13%

2009 (n=10) 10%

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

W Sveert utilffreds W2 m3 4 5 M6 MSverttilfreds
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De fleste Sjgmatrettene i Fiskesprell prosjektet er svaert godt likt av barna i

! barnehagen [
2011 (n=8) 25% 25%
I I
2009 (n=10) 10% 30%
i t f f

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

B Helt uenig m2 m3 4 5 me B Helt enig

Fiskesprell har bidratt til at barna i barnehagen er blitt mer positive til

I sjgmat.
2011 (n=8) 13% 25% _
I
2009 (n=10) 10% 50%
i f f f f

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

B Helt uenig m2 m3 4 5 n6 H Helt enig

Fiskesprell har bidratt til et betydelig gkt sjgmatkonsum i var barnehage

| |
2011 (n=8) 13% 25%
I
2009 (n=10) 10%

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

M Helt uenig m2 m3 4 5 m6 M Helt enig
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Fiskesprell har bidratt til at var barnehage bruker vesentlig mer sjgmat enn

! tidligere
2011 (n=8) 13% 25%
I
2009 (n=10) 10%
f f f f f
0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %
H Heltuenig ®m2 m3 4 5 m6  HHeltenig

Hvor tilfreds var du med gjennfgringen av fiskesprellkurset totaltsett?

2011 (n=8) 13%

2009 (n=10)

0% 20% 40 % 60 % 80 % 100 %

H Sveert utilfreds m2 m3 4 5 w6 MSverttilfreds
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Vedlegg 8: Farstegangskontakten med respondentene

Hei alle fiskesprelldeltakere

Jeg jobber i Rogaland fylkeskommune og er ansvarlig for koordineringen av
fiskesprellkursene som holdes i distriktet. | tillegg er jeg student ved Hgyskolen i Vestfold og
vil skrive om Fiskesprell i masterstudie i helsefremmende arbeid. For a vite litt mer om hvilke
fremgangsmate og metode jeg skal benytte til oppgaven, trenger jeg noen tilbakemeldinger fra
dere.

Jeg har benytter pameldings e-poster fra tidligere kursdeltalese i Rogaland, sa hvis dere ikke
har deltatt pa kurset, beklager jeg henvendelsen, og var vennlig a se bort fra denne
forespgrselen. Vil de av dere barnehager som har deltatt, sende meg en kort tilbakemelding
ved & krysse ut i tabellen under og sende den elektronisk i retur til meg snarest, men innen 15.
mai 2011.

Barnehagens navn: ...

JA NEI VET

g" —E g” L_ IKKE

Oppfatter du at barnehagen du arbeider ved, har viderefart
utviklingsarbeidet fra Fiskesprellkurset?

Opplever du at barnehagen serverer/tilbyr barna mer fisk/sjemat i

barnehagen etter kurset? (for eksempel varm mat og/eller palegg)

Opplever du at matvanene hos barna har endret seg, som fglge av

innfgringen av Fiskesprell?

Vet du om fiskesprell er nevnt/ forankre i arsplanen i barnehagen?

Er det noe annet du vil tilfaye, sa skriv det i e-posten. Pa bakgrunn av deres tilbakemelding vil
jeg gjere et utvalg for videre undersgkelse og komme tilbake med foresparsel om deltakelse i
intervju. Jeg gnsker a evaluere implementeringen ved & se hva noen barnehager har fatt gjort
og oppnadd, sa tiloakemeldingen din blir viktige for meg i det videre masterarbeidet.

Tusen takk for at du tok deg tid & svare. Hvis det er noe du lurer pa kan du ringe meg pa
mobilnr. 45 14 16 55, eller sende en e-post til; elisabeth.wallace.haaland@rogfk.no

Med vennlig hilsen
Elisabeth Wallace Haaland

Radgiver folkehelse
Rogaland fylkeskommune
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Pafglgende svar fra farstegangskontakten

Respondent |1 |2 |3 |4 5 6 9 |10 12 |13 |14 |15 | total

Oppfatter du at ialialia ia ia ia ia ia ia ia ia ia Alle ia

barnehagen du Jaja |} J J J J J J J J J J

arbeider ved, har

viderefgrt

utviklings arbeidet

fra kurset

SPP'exef L jaljalja |ja | Vet |ja ja |ja Vet |ja |ja |ja | Flertall
arnehagen . . .

serverer /tiloyr ikke ikke Ja, men

barna mer to

fisk/sjgmat i .

barnehagen etter usikre

kurset?

Oppleverduat | ja | jg | nei | Vet | Vet | nei Ja/ | ja Vet [ja [Ja |vet |5ja4

matvanene hos . . . .

e ikke | ikke _ ikke ikke | vet

seg, som folge av nel ikke 0g

innfgringen av .

Fiskesprell? 2 nei

VeI e jalja|nei|nei |ja |nei ja | nei ja | nei|nei|nei |5ja

fiskesprell er

nevnt/ forankre i .

arsplanen i 7 nel

barnehagen?

- 3 grupper hadde styrer med og svart to ganger, derfor er svarene med strek

under/farget rad. 15-3 = 12 barnehagesvar.
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