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Roller och ansvar i folkhalsoarbetet i
Region Jamtland Harjedalen

Regionstyrelsen ar Region Jamtland Harjedalen ledande politiska forvaltningsorgan.
Den har ansvar for hela regionens utveckling och ekonomiska stéllning.
Regionstyrelsen ska ansvara for och darvid arbeta med 6vergripande fragor om
folkhalsa.

Halso och sjukvardsndmnden ska arbeta med fragor om halso- och
sjukvardsrelaterad folkhalsa inom sitt verksamhetsomrade.

Regionala utvecklingsndmnden har uppdraget att arbeta med folkhéalsofragor inom
ramen for sitt verksamhetsomrade. RUN:s verksamhetsomrade ar regionalt
tillvaxtarbete, kultur och folkbildning, kollektivtrafik samt forvaltning av en
overenskommelse med kommunerna som huvudsakligen ror samordningsuppdrag.
Folkhalsoarbetet sker genom att RUN arbetar med ekonomisk, social och
miljomassighallbarhet.

Folkhalso Z ar ett politiskt natverk kopplat till Ianets gemensamma Folkhalsopolicy
2016 — 2019 for Jamtland Harjedalen. Folkhalso Z kan hanféra gemensamma
folkhalsofragor till Regionens samverkansrad for 6vergripande beslut och
rekommendationer.

Inom Region Jamtland Harjedalens verksamheter finns det operativa ansvaret i

- Respektive héalso- och sjukvardsverksamhets ansvar for
sjukdomsforebyggande och hilsoframjande enligt nedanstaende
definitioner

- Folkhdlsoenhetens uppdrag enligt bilaga

- Folkhélsopolitiska strategens uppdrag enligt bilaga

- Respektive regional utvecklingsverksamhets ansvar for att i sina uppdrag
beakta halsoaspekter utifran ett samhallsmedicinskt forhallningssatt genom
arbetet med ekonomisk, social och miljomassig hallbarhet
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Mal rorande folkhalsa

Region Jamtland Harjedalen och lanets kommuner ar 6verens om att forbattra
halsan. Ar 2025 ska lidnets befolkning ha en klart battre hilsa dn idag. Visionen ar
"Halsa pa lika villkor for hela befolkningen for en hallbar utveckling i Jamtlands lan”.
Detta ar tydliggjort i tva lansgemensamma styrdokument kopplade till Regionala
Utvecklings Strategin. Dessa dokument ar lanets ”"Folkhalsopolicy 2016 — 2019”
samt ”“Mal for gemensam halso och sjukvardspolitik i Jamtlands |an 2014-2025".
Mal for gemensam halso- och sjukvardspolitik i Jamtlands 1an 2014-2025 har tagits
fram och antagits av politiker fran Region Jamtland Héarjedalen och ldanets samtliga
kommuner. Det senare dokumentet ska komplettera lanets folkhalsopolicy och vara
styrande for regionens och kommunernas egna och gemensamma arbete inom
halso- och sjukvardsomradet.

Sjalvklart ska alla ta del av var gemensamt finansierade halso- och sjukvard, men
det finns grupper som har samre halsa och dar vi sarskilt behover anstrdanga oss for
att gora forbattringar. Det ar aldersgrupperna barn, unga och dldre, och det ar —
oberoende av dlder — personer med funktionsnedsattning, anhoriga, flyktingar,
samer, homo- och bisexuella, trans- och queerpersoner samt de med samre
ekonomiska forhallanden och kortare utbildningsniva.

Hélsoldget ar tufft pa flera omraden idag, sarskilt for dessa grupper. Den psykiska
halsan upplevs av flera grupper som dalig och lanets sjalvmordsstatistik har i manga
ar legat hogre an riksgenomsnittet. Manga aldre kdnner sig otrygga och det finns
behov av ett utokat drogférebyggande arbete for barn och unga. Att behova ha
kontakt med flera olika vardgivare och myndigheter &r ett problem for flera
grupper. Darfér behover aktérerna bli battre pa att samarbeta och att skapa tydliga
vardkedjor och processer. ”"Mal for gemensam halso och sjukvardspolitik i
Jamtlands l1an 2014-2025"” sammanfattar vilka mal, prioriteringar och
samverkansformer regionen och kommunerna ska arbeta utifran inom halso- och
sjukvardsomradet for att bidra till detta.

Och dessa mal ar:

e Forbattrad psykisk halsa
e Halsoframjande och trygga levnadsvillkor
e Tillgénglig och samordnad halso och sjukvard

For att vi ska lyckas bidra till en battre hélsa for lanets befolkning kravs att fler
verksamheter &n vard och omsorg jobbar for att na de gemensamma malen.

Ur ett samhallsmedicinskt perspektiv ar skola och samhallsplanering exempel pa
verksamheter som har stor méjlighet att paverka manniskors halsa och som darfor
behover kanna till och arbeta utifran de tva lansovergripande maldokumenten.
Mal for gemensam halso- och sjukvardspolitik i Jamtlands 1an 2014-2025 har tagits
fram och antagits av politiker fran Region Jamtland Harjedalen och lanets samtliga
kommuner. Dokumentet ska komplettera lanets folkhdlsopolicy och vara styrande
for regionens och kommunernas egna och gemensamma arbete inom omradet.
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| Regionplan for 2020 finns under strategierna for lanets utveckling ett avsnitt med
rubriken ”Ett friskare liv”, dar beskrivs ambitionerna kring folkhalsa:

Ett friskare liv

Enlig "Halsa pa lika villkor 2018” ar det en hogre andel kvinnor dn man som upplever ett
nedsatt psykiskt valbefinnande. Sarskilt stor ar skillnaden i aldersgruppen 16-29 ar (unga
vuxna), dar det ar 28 procent av kvinnorna jamfort med 17 procent av mannen som
upplever ett nedsatt psykiskt valbefinnande. Ett aktivt folkhalsoarbete samt en god och
effektiv vard ar tillvaxtfaktorer for hela Jamtland Harjedalen som bidrar till en friskare
befolkning. Folkhalsa ar viktigt att arbeta med pa ett systematiskt och malinriktat satt. Det
ska vara halso- och sjukdomsférebyggande och dar det ar mojligt aven framjande for att
astadkomma en god och jamlik halsa for hela befolkningen. Region Jamtland Harjedalens
ska ha en stodjande funktion for de som behdver och vill gbra forbattringar i sina
levnadsvanor. Regionen ska ocksa uppmuntra, stotta och delta i samarbete med
kommuner, forenings- och néaringsliv, och andra aktérer som har en viktig roll i
folkhalsoarbetet.

Patientféreningars och brukarradens kompetenser ska tas tillvara. Férebyggande arbete for
att vara ungas psykiska hélsa forbattras samt minskad droganvandning behover ske i
utvecklat samarbete med olika aktorer, framforallt skolan. Familjecentralernas roll att vara
saval halsoframjande som ett kunskapscentrum och en plats for gemenskap for barn och
vuxna behover tas tillvara och ges mojlighet att utvecklas. Ungdomsmottagningarna ska
fortsatta utveckla sitt arbete med att framja fysisk och psykisk halsa liksom sexuell och
reproduktiv hdlsa och rattigheter hos unga.

Region Jamtland Harjedalen ska samverka med andra samiska forvaltningsregioner for att
motverka den diskriminering och psykiska ohdlsa som manga samer lever med idag.

Sjukskrivningstalen i Jamtlands lan har de senaste 30 manaderna haft en mycket positiv
utveckling. Region Jamtland Harjedalen ska fortsatta att driva pa for att den utvecklingen
ska halla i sig.

Region Jamtland Harjedalen ska bedriva ett strategiskt arbete for kultur och halsa.
Kulturens och idrottens betydelse for folkhélsa, for ett rikt, friskt och sunt liv, far inte
underskattas.
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Definitioner

Folkhalsa ar ett matt pa en befolknings samlade halsotillstand, bade vad det géller
niva och fordelning av de samlade individernas halsa. En god folkhalsa handlar
alltsa inte bara om att halsan bor vara sa bra som majligt. Den bor ocksa vara sa
jamnt fordelad som majligt. En god, jamlik och jamstalld halsa i hela befolkningen.

Halsa ar ett individuellt matt. Halsa sdger ndgot om den enskilda manniskans
kroppsliga och psykiska tillstand. Halsan kan vara bade god och dalig. En god halsa
kan man definiera sa att man har ett 6verskott for att mota vardagens krav. En
person kan ha en sjukdom men dnda uppleva halsa - och vice versa.

Det finns tva inriktningar som bada ar viktiga i folkhalsoarbetet:
- Undanroéja risker genom sjukdoms- och skadeférebyggande arbete och
- skapa mer av det som haller oss friska genom halsoframjande arbete.

Sjukdomsforebyggande (baserat pd NATIONELLA RIKTLINJER FOR PREVENTION
OCH BEHANDLING VID OHALSOSAMMA LEVNADSVANOR, METODBESKRIVNING).

| den tidigare riktlinjen for sjukdomsforebyggande fanns det specifika
rekommendationer for ett antal sarskilda grupper, som till exempel. vuxna med
diabetes, cancer, hjart-karlsjukdom, eller vuxna med olycksfallsskada. Generellt sett
ar dessa grupper vetenskapligt studerade i mindre omfattning dn personer utan
dessa sarskilda forutsattningar. Alla dessa specifika grupper ingar nu i begreppet
sarskild risk. Socialstyrelsens nationella utvardering av riktlinjerna for
sjukdomsforebyggande metoder som publicerades 2014 har ocksa utgjort grund for
avgransningen for de reviderade riktlinjerna.

Sjukdomsforebyggande insatser ska vara en del i alla vardprocesser. De
nationella “Riktlinjer for prevention och behandling vid ohdlsosamma
levnadsvanor” ska utgdra grunden for arbetet i Region Jamtland Harjedalen.

Sjukdomsforebyggande arbete
Att forebygga sjukdom (disease prevention) — vad som gor manniskor sjuka
(patogenes).

e Undanroja risker och orsaker till sjukdom och skador
e Forhindra diagnostiserad sjukdom

Malgruppen utgors av riskgrupper

e Primarprevention — t.ex. vaccinationer
e Sekundarprevention — t.ex. rokavvanjning
e Tertiarprevention — behandling och rehabilitering.

Halsoframjande

| all hdlso- och sjukvard ska bedrivas ett systematiskt hdlsofrdmjande arbete.
Darmed far befolkningen samma budskap om hur de kan paverka sina egna
levnadsvanor oavsett var i regionen han eller hon séker vard. Det halsoframjande
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uppdraget galler — men med nagot olika innehall — saval inom primarsjukvarden
som inom specialistsjukvarden och tandvarden.

Uppdraget innebar att vi ska utforma vart arbete sa att vi tidigt kan identifiera
patienter med ohalsosamma levnadsvanor for att stodja och motivera till
forandring. Darfor ar det viktigt att kunskap finns om hur kommunicera goda
levnadsvanor till patienter i deras utsatta situation.

Malgruppen utgors oftast av befolkningen i allméinhet
Att fraimja halsa (health promotion) — vad som gor att ménniskor forblir friska
(salutogenes).

e Stiarka motstdndskraft mot sjukdom och skador

e Forbattra individens upplevelse av halsa

e Skapa forutsattningar/underlitta for manniskor att gora goda val

¢ Empowerment/KASAM som utgangspunkt

Samhallsmedicinskt perspektiv - Halsa i alla Politik-omraden (HiaP)

Det samhallsmedicinska perspektivet omfattar det som kallas Halsa i alla
Politikomraden (HiaP) vilket dven inkluderar Regionala utvecklingsforvaltingens
ansvarsomraden. Regional utveckling styrs av manga nationella och internationella
direktiv dar utférandet av detta sker genom arbetet med ekonomisk, social och
miljomassig hallbarhet

Region Jamtland Héarjedalen "ager” inte alla politikomraden utan dessa finns inom
dels kommunal verksamhet dels annan myndighetsverksamhet. Att genomfora
overgangen till ett samhaéllsmedicinskt folkhalsosystem baserat pa och utgaende
fran ett befolkningsperspektiv krdver en samordnad och systematisk insats med
kommunerna, frivillig- och samhallssektorerna, bostader, utbildning, polis och
andra partners, med starkt fokus pa plats och samhallen.

For att mojliggdra denna utveckling finns kopplat till den lansgemensamma
Folkhalsopolicyn ett politiskt natverk med representanter for primarkommunerna
samt Region Jamtland Harjedalen. Till detta natverk ar andra myndigheter,
frivilligsektorn och privata aktérer knutna.

Sammantaget summeras sjukdomsforebyggande, hdlsoframjande och
samhallsmedicin till begreppet folkhalsa.
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Ansvarsfordelning utifran ovanstaende
definitioner

Utifran begreppen sjukdomsférebyggande och halsoframjande har en kartlaggning
gjorts kring vad som gors, av vem/vilka och med vilket stéd inom Region JH
redovisat i dokumentet “Omvarldsbeskrivning av det hadlsoframjande och
sjukdomsforebyggande arbetet — exempel pa aktiviteter inom Halso- och
sjukvarden, Region Jamtland Harjedalen 2019”.

De beskrivningen visar att halso- och sjukvardens verksamheter har ett stort ansvar
for bade sjukdomsférebyggande och halsoframjande arbete. Dar finns
Folkhdlsoenheten som stod i det arbetet.

Forvaltningsomradet Regional Utveckling ansvarar for det samhallsmedicinska
perspektivet genom arbetet med integrering av ekonomisk, social och miljdmassig
hallbarhet och arbetet med att bedriva ett hallbart regionalt utvecklingsarbete. Till
forvaltningsomradets stod finns folkhalsopolitisk strateg och folkhdlsoenheten.

Folkhalsorad

For att starka regionens folkhalsoarbete bor den politiska styrningen 6ka och vara
representerade i ett regioninternt folkhdlsorad. Fokus pa arbetet i detta
folkhalsorad bor bli att utveckla arbetet med kunskapsutveckling,
kunskapssamverkan och kunskapsspridning mellan regionens olika
kompetensomraden inom folkhdlsoomradet. Helt enkelt formedla innebérd och
betydelse av folkhdlsoarbetet genom att utforma tydliga 6vergripande
malsattningar for att uppna satta mal.

Folkhalsoradets politiska deltagande bor spegla Regionstyrelsens och namndernas
uppdrag inom folkhdlsoomradet. Det betyder att det bor utses en representant fran
vardera Regionstyrelsen (ordf), Halso- och sjukvardsnamnden och Regionala
utvecklingsnamnden, och en representant fran oppositionen forslagsvis fran
Regionstyrelsen.

Folkhalsoradets tjanstemannadeltagande foreslas vara
- Chef Halso- och sjukvardspolitiska avdelningen
- Regiondverlakare
- Folkhalsopolitiska strategen
- Chef Folkhdlsoenheten
- Regional utvecklingsdirektor
- Darutover adjungerade utifran sakomraden som berérs
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Folkhalsa - beskrivning och framgéngsfaktorer

Manniskors halsa ar individuell medan folkhalsa ar ett begrepp for hela
befolkningens halsa. En god halsa hos befolkningen innebar att befolkningen har
bra livskvalitet, hog medellivslangd och Iag sjuklighet samtidigt som halsan ar
jamlik.

Bilden nedan visar olika faktorer vilka omger individen i sitt liv som paverkar var
héalsa. Faktorer som paverkar halsan kan fordelas pa olika nivaer i samhallet och
brukar bendmnas hilsans bestimningsfaktorer (determinanter). Overst finns
samhallets strukturer pa global niva. Sedan kommer de livsvillkor eller forhallanden
som vi lever i. De paverkas oftast av politiska beslut bade pa lokal, regional och
nationell niva. Darefter kommer levnadsvanorna. De huvudsakliga faktorerna for
halsa, de faktorer som ar oss ndrmast ar de sociala natverk och det sociala stod som
finns i var narhet. Var alder, kon och arv ar en grundldggande bas for var hélsa.

MHALLSUTVECKy
s:“t-é“sgkowmh miljs, socia né,,ha?&w
N\ﬁHALLSARENoR

wpildning / arbete, fape.
poie 2 Dr’“”?‘g/
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Proportionell universalism \ 0 / Manniskosyn |

De ovan omnamnda kunskapsomradena kan foljas och utvarderas enligt denna
vedertagna modell nedan kopplat till en organisationsutveckling.

Halsoftrhallanden |
befolkningen

N

Uppfdljning Behovsanalys
- hélsovinster for befolkningen
- hélsovinster for patienten,
klienten, kunden, medarbetaren

Prioritering

Insatser pa individ, grupp,
befolknings och strukturell niva
Forebyggande
Halsoframjande
Behandlande
Rehabiliterande
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Ett annat intressant omrade foér analys och metodutveckling ar hur na den del av
befolkningen som inte kommer i kontakt med hélso- och sjukvarden utan av olika
anledningar inte f6ljs upp. Denna andel av befolkningen som vi kan kalla den
"friska” befolkningen.

I Jamtlands ldns landsting har 84460 individer av 126630 invanare
haft lakarkontakt 2009. Kontaktgrad 66,7%

| o | e [
imvdnare totalt 126630 100% Specialiserad
Ingen azzo [ 533 || Oppenvard
likarkontakt (45553)
L karkontakt B4460 66,7%
Enbiart B W7 06
Enhart Snliv 12160 065
Enbart SV 35 0ok
P Spliv J0008  238%
Saliesy 646 055
PSS 125 01%
PusSpliveSY 2780 225 . Ingen likar-
Slutenvard kontakt
* % av Invinarantal (3645) (42170)

Nysam wirdkonsumtion-Individdata
De fragor som bor stallas utifran detta ar:

e Nar man ar sjuk eller har ett medicinskt problem sa uppsoker man varden....
Men vart gar man om man kanner sig frisk och vill fa stod till att fortsatta att
vara frisk??

e Vems ansvar...?

Proportionell universalism vs Manniskosyn/individ

Det genomsnittliga halsoldget i Sverige liksom i Jamtland Harjedalen blir allt battre.
Det ar en positiv utveckling som visar att satsningar som genomforts inom
valfardssektorn i Sverige och dess kommuner och regioner pa manga satt har varit
lyckade. Den svenska sjukvarden haller ocksa en hog kvalitet. Trots detta finns stora
skillnader i halsa mellan olika grupper i samhillet avseende till exempel kon, etnisk
tillhorighet, olika socioekonomiska grupper. Inom vissa grupper fortsatter
skillnaderna till och med att 6ka. Det behdvs darfor ett aktivt arbete for att
bibehalla en fortsatt framstaende position inom halso- och sjukvarden. Den kan
forbattras ytterligare genom att mer systematiskt rikta fokus pa en mer jamlik
halso- och sjukvard samt att verka for att minska halsoskillnaderna pa samhallsniva
i befolkningen.

Det ar ganska vanligt att begreppen jamlik halsa och jamlik vard blandas ihop i
samhallsdebatten. Nar jamlik vard riktar fokus pa en valfardstjanst sa handlar jamlik
halsa snarare om en ojamlik fordelning av halsa i befolkningen som paverkas av
andra faktorer an enbart halso- och sjukvarden.
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Olikhet
» Faktiska skillnader (mellan t.ex. grupper och méanniskor)
. Beskrivande term (sa har ser det ut)

Ojamlikhet
> Skillnader som bedéms som oréttvisa enligt ndgon norm
> Normativ term (“sd har ar det och det anses orattvist”)

For att framja jamlik vard och halsa har WHO:s oberoende kommission for halsans
sociala bestamningsfaktorer en dvergripande strategi som kallas proportionell
universalism. Detta kan oversattas till foljande strategiperspektiv vilket innebar att
inte fokusera pa lika till alla, utan

pa att gora skillnad, pa att se i
manniskors olika férutsattningar.
Alla ska erbjudas generella
insatser men de ska vara
anpassade och utformade sa att
de battre motsvarar olika
manniskors och gruppers behov.
Annars kommer hadlsan utvecklas
positivt for alla men skillnaden (ojamlikheten) att besta (gapet).

"The gap”

Det ar viktigt att fa ett brett genomslag for effektiva folkhalsovetenskapliga
innovationer och metoder. Det ar flera steg fran att metoderna visat sig effektiva i
kliniska prévningar till att de kan ge resultat pa befolkningens hélsa. Spridningen
inom sjukvarden kan av olika skal ga langsamt och tillgdngligheten kan begransas
inte minst p.g.a. bristande kunskaper om behandlingsmajligheter och vard i
befolkningen. Inférandet av de medicinska metoderna i rutinsjukvarden behover
aven kvalitetssakras. Flera medicinskt preventiva strategier i hadlso- och sjukvarden
har visat sig effektiva. Sverige har ocksa i flera fall varit tidigt ute nar det galler att
tillampa preventiva metoder inom halso- och sjukvarden vilket forefaller ha bidragit
till att den svenska sjukvarden under flera decennier haft internationellt sett goda
resultat, sarskilt vad avser atgardbar dodlighet.

Malet fér den svenska halso- och sjukvarden ar en god halsa i befolkningen darfor
bor en helhetssyn tillampas pa halso- och sjukvardens mal och resultat. Hilso- och
sjukvarden har en potential att bidra inte bara till att den férvantade livslangden
Okar utan aven till att funktionsférmagan och den halsorelaterade livskvaliteten blir
god under livet. Detta bor beaktas vid planering, prioritering och utvardering av
halso- och sjukvardens insatser for befolkningens halsa.

Det ar angelaget att hdlso- och sjukvarden har tillgang till medicinskt férankrad
folkhalsovetenskaplig kompetens som stdd for policybeslut, planering och
utvardering. Viktigt ar darfor att sakra medicinskt férankrad folkhalsokompetens i
halso- och sjukvarden fran var egen Folkhalsoenhet.

Medicinsk kompetens behéver kombineras med kompetens/fardigheter i
folkhalsovetenskap, socialmedicin, epidemiologi, preventiv medicin samt halso- och
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sjukvardsplanering, beslutsprocess och ekonomi. Inom EU-omradet pagar en
harmonisering av kompetenskrav och organisatoriska riktlinjer for detta
specialistomrade inom hélso- och sjukvarden som i Sverige utgors av den
medicinska specialiteten socialmedicin.

Framja

Atgirda Forebygga

Sex framgangsfaktorer for ett professionsinriktat lyckat arbete med prevention
och halsosamma levnadsvanor med utgangspunkt i proportionell universalism:

1. Professionsdrivna Levnadsvaneprojekt skapar engagemang och resultat ute i
vardorganisationerna.

2. Basera allt professionellt levnadsvanearbete pa vetenskaplig grund: Om
hidlsosamma levnadsvanors preventiva och behandlande effekter. Om vilka
metoder som stodjer hdlsosamma levnadsvanor och skapar jamstallda
forutsattningar for individer, grupper och befolkningen.

3. Ha tilltro till den egna formagan for att en varaktig férandring ska komma till
stand. Forbattra sin egenvard genom stodjande insatser.

4. Integrera levnadsvanefragor i redan existerande vardprocesser, férankrade i
aktuell sjukdomsgrupps symtombild, patofysiologi och behandling.

5. Synliggor positiva effekter om levnadsvanor forbattras som till exempel minskad
komplikationsrisk vid rok- och alkoholfri operation.

6. Prioritera insatser tidigt i livet och i grupper med hog risk fér ohalsa
(socioekonomiskt utsatta grupper, personer med kort utbildningsniva, funktions
variationer, sprak- och kulturella hinder).
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