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Tillvéxt- och regionplaneforvaltningen, Region Stockholm

Uppdrag psykisk hélsa Stockholms 1dn



Sammanfattning

Léansstyrelsen i Stockholms 1én fick i februari regeringsuppdraget att
genomfora ett pilotprojekt under aren 2019-2020 enligt den projektplan som
tagits fram for Folkhélsopilot Stockholm. Syftet med projektet 4r att utveckla
metoder och arbetssétt for samordning av ett regionalt folkhalsoarbete. Malet
ar att skapa béttre forutséttningar for det lokala framjande och férebyggande
folkhélsoarbetet med fokus pa malgruppen barn och unga.

Lokala behov av 6kad samordning

Den regionala samordningen inom ramen for Folkhilsopilot Stockholm
syftar till att forbattra de lokala forutséttningarna. Arbetet utgar darfor fran
behov som samlats in frdn kommuner, genom utredningar, samrad och
intervjuer.

En tydlig signal ar att kommunerna behover fa 6kad klarhet i vilket stod som
finns att f4, fran vilken regional aktor och i vilka fragor. Det finns en dnskan
om att de regionala aktorerna samordnar sitt stod och dven utgor en tydligare
lank mellan nationell, regional och lokal niva sa att behov fran lokal niva
kan fangas upp och tas vidare samt att stod fran nationell niva nar ut.

Dessa behov delas dven av de regionala aktorer Folkhélsopilot Stockholm
varit i kontakt med. Regionalt lyfts d&ven behovet av en tydligare ansvars-
fordelning i regionala samordnings- och samverkansfragor.

Regional samordning och samverkan

For att mdta en del av dessa behov har en styrgrupp och en referensgrupp
med olika regionala aktorer bildats. En regional arbetsgrupp har borjat
summera vilket stdd som erbjuds kommunerna och testar modeller for ett
forbéttrat och samordnat stod. Den interna samordningen mellan
avdelningar, enheter och uppdrag pa Lansstyrelsen har 6kat och
intensifierats. Vidare har en dversyn av olika roller och uppdrag med béring
pa folkhélsa pa regional niva paborjats.

Ett forsta steg for att utveckla den tvérsektoriella samordningen pé regional
niva var att identifiera relevanta aktorer till en referensgrupp for att med dess
stod kunna kartldgga samordningsstrukturer och styrdokument. Detta dels
for att urskilja 6verlappande strukturer samt mélséttningar men ocksa for att
ringa in eventuella luckor dir samordning och styrning behover utvecklas.

I den regionala referensgruppen finns en stor samsyn kring att det bedrivs ett
mycket kvalificerat folkhélsoarbete i l&net men att synergieffekter uteblir da
en samlad bild och strukturerad samordning saknas mellan dessa.



For att bidra till 6kad tydlighet och béttre forutséttningar for samverkan har

Folkhélsopilot Stockholm pabérjat en Gversyn av rollférdelningen mellan

regionala aktdrer. Oversynen utgar fran befintliga utredningar, rapporter och
statsvetenskapliga perspektiv samt inspel frén de berdrda parterna i ldnet.

Malen om en god och jamlik hélsa kan inte 10sas av en enskild aktor eller

sektor utan forutsitter gemensamma insatser och ett tvarsektoriellt arbete

enligt flertalet utredningar.

Preventionspaketet och den regionala arbetsgruppen

Lénsstyrelsen erbjuder ett alltmer samordnat stdd till ldnets kommuner som

ett resultat av 6kad intern samordning dér olika sakfrdgor samarbetar kring

de frimjande och forebyggande fragorna.

Under aret har stod framfor allt levererats genom gemen-
samma nétverkstraffar och seminarier, kommundialoger
och kommunbesok samt genom ett fordjupat stdd till fyra
kommuner i lénet.

Under 2019 har Liansstyrelsens stod till kommunerna 1 allt
storre utstrackning skett samordnat med andra regionala
aktorer i arbetsgruppen, sdésom Region Stockholm/Centrum
for epidemiologi och samhéllsmedicin (CES) samt Uppdrag
psykisk hdlsa Stockholms 1an (UPH). Som ett resultat av
denna samverkan har stodet fran négra av de regionala
aktorerna tydliggjorts och paketerats i en forsta version.

Preventionspaketet och arbetsgruppen har erbjudit ett

Cirka 300 personer fran
kommun och civil-
samhélle har deltagit i
seminarier och néatverk.

Kommunbesdk och dia-
loger har genomférts i
nio kommuner och
stadsdelar. Eftt férdjupat
stéd har pabérjats i
ytterligare fyra
kommuner.

gemensamt stod till de fyra fordjupningskommunerna. Stodet har varit
anpassat efter kommunernas behov och fokuserat pa stirkta forutsittningar

for ett malgruppsanpassat frimjande och forebyggande folkhilsoarbete.

I fordjupningskommunerna pégér utvecklingsarbeten for att exempelvis gora

socioekonomiska berdkningar av det kommunala frimjande och fore-
byggande arbetet (Botkyrka och Norrtilje), utveckla kartlaggning och analys

(Sigtuna), implementera och stirka samverkan for tidiga insatser till barn

och unga (Lidingd) och stérka ledningen for folkhédlso- och trygghetsarbetet

(samtliga).



Integrering av folkhalsoperspektivinom

Lansstyrelsen

Genom att tillsédtta en resurs har informations- och utbildningsinsatser
genomforts for att 6ka kunskapen kring ett inkluderande folkhdlsoperspektiv
i myndighetens olika verksamheter. Folkhélsoperspektivet har inkluderats 1
flera processer som pagar, exempelvis omstéllning till en mer héllbar
upphandling och i framtagande av ett metodstod for sociala aspekter i fysisk
planering f6r samhaéllsplanerare pa myndigheten.

Forskning och utvardering

Karolinska Institutet foljer och utvérderar pilotarbetet. Utvédrderingen bestér
av bade formativ processutvirdering — foljeforskning — och
effektutvardering. Under det forsta projektéaret har metoder for att méta
kommunala forutséttningar for hilsoframjande och forebyggande arbete
tagits fram. Insamling pagér genom fokusgrupper, intervjuer, enkéter och
dokumentanalys. Regional samordning och lokalt stod f6ljs genom
observationer och intervjuer.

Prelimindra resultat visar att det finns en stor grad av samsyn mellan
regionala aktdrer pa operativ nivd men att denna samsyn minskar p& hogre
strategiska nivéer, vilket kan forsvara implementeringsarbetet. Ett
utvecklingsomrade som identifierats handlar om att analysera hur
Léansstyrelsens stod fordelas mellan kommuner i lénet for att inte bidra till
okade skillnader over tid.

I det hittills insamlande underlaget framgar att kommunerna tycker att
Léansstyrelsen har en viktig roll som lank mellan den nationella och lokala
nivén, en 6verblick ver vad som sker i lanets kommuner, gott stéd kring
metoder och arbetssétt men okat stod kring uppfoljning och utvéardering
behovs. Vidare framkommer att inte alla kommuner/stadsdelar har kénne-
dom om vad Lénsstyrelsen kan bidra med. Den samlade bilden fran savil
intervjuer som observationer ar att den lokala nivan ser Lansstyrelsens
insatser som virdefulla.

I de fokusgruppsintervjuer samt dokumentanalys av lokala mal och styr-
dokument som gjorts framkommer att folkhdlsa generellt inte ar ett begrepp
som anvands lokalt. I intervjuerna framkommer ocksa att det saknas
forutsattningar for ett langsiktigt arbete eftersom lokala beslutsfattare ofta
onskar snabba resultat. Okad medvetenhet och prioritering frén politiker och
kommunledning anses centralt for att fa till en fordndring.



Fortsatt arbete ar 2020

En forhoppning ér att den paborjade 6versynen om rollférdelning tillsam-
mans med dialoger med olika regionala aktorer leder till att ett forslag pa
samordnings- och samverkansstruktur for folkhilsoarbetet i lanet tas fram.

Beskrivningen av det samordnade stodet till kommunerna ska kompletteras,
paketeras och spridas till lanets kommuner. En analys kommer att gbras over
vilken péverkan det regionala stodet har pa forutsittningar for folkhélso-
arbete i kommunerna. En forhoppning ar att kunna utveckla stodet till de
kommuner som har sdmre forutséttningar for ett hélsoframjande och
forebyggande folkhélsoarbete och som inte sjélva aktivt sdker regionala
aktdrers stod. Rutiner ska tas fram for att folja upp olika typer av stod till
kommunerna.

Stodet till fordjupningskommunerna fortsétter och de lokala samordnings-
modellerna kommer beskrivas och utvirderas ytterligare. Resultaten fran
projektet och fran férdjupningskommunerna ska spridas till kommuner i
lanet och andra intresserade aktorer.

Fortydligande och forlangning och fortsattning
Léansstyrelsen i Stockholm ser att det behovs ett fortydligande kring
myndighetens roll i det regionala folkhélsoarbetet. Den befintliga
instruktionsskrivelsen om att ”Lénsstyrelsen ska verka for att det av
riksdagen faststédllda folkhdlsomalet uppnés genom att folkhdlsan beaktas
inom arbetet med bland annat regional tillvaxt, samhéllsplanering,
krishantering samt alkohol- och tobak” behdver konkretiseras.

Redan nu kan vi ocksé se att projekttiden skulle behdva forléngas med
ytterligare ett ar for att ge bittre mojligheter till uppfoljning och utvirdering
av projektet. Med en forldangd projekttid kan dven metoder och arbetssétt for
regional samordning och lokalt stod battre utvecklas, paketeras och
utvirderas. Ett tredje ar skulle ocksé 6ka mdjligheterna att kommunicera
metoder och arbetssétt som &r av intresse pé sévél lokal som regional och
nationell niva.

Resultatet av arbetet med Folkhélsopilot Stockholm skulle kunna utgora ett
underlag for en fortydligad rollférdelning mellan regionala aktorer for att
bidra till att stéirka de regionala och lokala forutsittningarna — for en
utvecklad tvarsektoriell samordning och ett starkt lokalt frimjande och
forebyggande folkhalsoarbete.



Summering

B Kommuner signalerar behov av battre samordning mellan regionala
aktorer samt en tydligare lank mellan lokal-regional-nationell niva.

B Den regionala referensgruppen har bidragit till battre éverblick och
kannedom om aktoérer, styrdokument och samverkansstrukturer.
En gemensam analys av lokala samt regionala behov har gjorts.

B Gemensam kompetens kring risk- och skyddsfaktorer pa
Lansstyrelsen har tydliggjort hur olika uppdrag har baring pa
varandra och mer gemensamma resurser har lagts pa framjande och
férebyggande arbete.

B Ett tydligare erbjudande om samordnat stdd till lanets kommuner har
formulerats pa tre nivaer: Seminarier, kommunbesék och dialoger
samt fordjupat stod.

B Det samordnade stodet har fatt ett mycket positivt mottagande av
kommunerna som rapporterar om en 6kad tvarsektoriell samverkan
lokalt, en 6kad kunskap om och prioritering av framjande och
férebyggande arbete.

B Den regionala arbetsgruppen har samordnat sitt lokala stéd och tagit
fram en kartbild 6ver regionala aktorer som erbjuder stéd till
kommunerna. En analys av hur det regionala stddet férdelas mellan
kommunerna utifran ett jamlikhetsperspektiv har paborjats.

B Modeller for tvarsektoriell samordning pa lokal niva utvecklas och
utvarderas i férdjupningskommunerna.

B Preliminara resultat fran Kl visar att det finns en stor grad av samsyn
mellan regionala aktdrer pa operativ niva men att denna samsyn
minskar pa hogre strategiska nivaer, vilket kan forsvara
implementeringsarbetet.




Bakgrund

Léansstyrelsen i Stockholms 14dn fick den 1 februari 2019 i uppdrag att
genomfora ett pilotprojekt for folkhdlsa under aren 2019-2020. Syftet med
pilotprojektet &r att utveckla metoder och arbetssétt for samordning av ett
regionalt arbete for en god och jamlik folkhélsa utifran bestdmnings-
faktorerna i de atta malomradena for folkhdlsoarbetet'. Motsvarande
uppdrag gick ocksa till Lansstyrelsen i Vasterbottens ldn. Det dvergripande
mélet med projektet ér att skapa béttre forutséttningar for det lokala
frimjande och forebyggande folkhélsoarbetet i Stockholms 14n. Projektet
foljs och utvdrderas av forskare fran Karolinska Institutet.
Folkhélsopolitikens atta mélomraden spénner over ett flertal
samhéllssektorer och politikomraden. En avgrinsning har dérfor varit
nddvandig for att inom ramen for Folkhalsopilot Stockholms resurser och
tidsramar kunna pavisa nagra effekter.

Ett samordnat folkhdlsoarbete svarar pa aktuella
samhallsutmaningar

Ett samordnat hilsofrdamjande och férebyggande arbete utgdr ett svar pa hur
vi langsiktigt ska motverka flera av de aktuella samhéllsutmaningar vi star
infor, sd som en 6kad psykisk ohélsa, en oroande utveckling av grov
kriminalitet och en 6kad ojamlikhet i hélsa. Forskning visar att det finns
gemensamma bestamningsfaktorer och risk- och skyddsfaktorer for en rad av
dessa utmaningar. Ett tidigt frimjande och forebyggande arbete med fokus
pa att stirka skyddsfaktorer och minska riskfaktorer har darfor baring pa
flera hilso- och ohélsoutfall och dirmed malomraden.

Kommissionen for jamlik hélsa lyfter sarskilt vikten av tidiga insatser
eftersom en bra start i livet och goda uppvéxtvillkor 4r av stor betydelse for
hélsan genom hela livet. Dérfor har Folkhédlsopilot Stockholm valt att
fokusera pa barn och unga samt forutsittningar for fraimjande och tidigt
forebyggande insatser riktade till denna mélgrupp. Prioriterade arenor ar
familj/foréldrar, forskola/skola, fritid/foreningsliv och fysisk miljo. Det ar
arenor som framforallt finns under kommunernas ansvar och dérfor riktar sig
dven Folkhélsopilot Stockholm framst till kommunerna. En samordnad,
gemensam satsning pa att bygga strukturer for att stirka dessa arenor gynnar
ménga, inte enbart pd individniva, utan dven samhéllssektorer. De lokala
forutséttningar som projektet avser att stirka édr dven generella for ett arbete

! Folkhilsopolitikens mal och malomraden finns i God och jémlik hiilsa — en utvecklad folkhilsopolitik,
prop. 2017/18: 249
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for god och jamlik héilsa for flera malgrupper och malomraden.
Forutséttningar som om de stiarks kommer ha biring pa flera av de omraden
som i nuldget ofta adresseras i olika stupror.

Samverkansforskning om komplexa samhallsutmaningar
I Sverige finns en utvecklad struktur for stora delar av vélfardsarbetet. For
folkhilsoarbetet, som skidr genom ménga politikomréden, arenor och
ansvariga aktorer ér bilden komplex. Det &r ett av skélen till att projekt-
ledarna for Folkhélsopilot Stockholm deltagit i en utbildning om
samverkansledning i komplexa hallbarhetsfragor under aret, genomford av
Uppsala universitet.

Sarskilt tva aspekter fran samverkansforskningen? lyfts in i projektet:

1. Samverkan pa flera nivaer; det underlittar att sdtta ord pa vilken
form av samverkan som bedrivs i olika forum:

Konsultation — informationsutbyte
Koordinering — samordning
Kollaboration — gemensamma insatser
Integrering — ’bli ett”

/e o o

2. Makt och forindringsarbete; att synliggbra hur en grupp gemen-
samt kan astadkomma fordndringar mot ett gemensamt mal med sin
samlade makt genom att askadliggora maktfaktorer som underléttar
och forsvérar arbetet.

2 Uppdragsutbildning samt skrift, Att leda samverkan, en handbok fér dig som vill hantera komplexa
samhéllsutmaningar, Westin, Calderon och Hellquist, SWEDESD/Uppsala universitet
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Verksamhetsrapport utifran
projektets malsattningar

Programlogik

Haélsan i befolkningen som helhet har forbéttrats men den har samtidigt blivit
allt mer ojamlik. For att nd malet om en god och jamlik hélsa i hela
befolkningen och en minskning av de paverkbara hélsoklyftorna behovs
andra beslut, insatser och malgruppsanpassningar dn de som sker i nuldget.

Forstérkta forutsittningar bidrar till ett mer langsiktigt strukturerat arbete
och att mer konkreta aktiviteter genomfors. Atminstone tyder svenska
studier pa det lokala alkoholférebyggande omréadet att s ar fallet: kommuner
med mer utvecklad struktur i form av styrdokument, samverkan och egna
resurser genomfor mer konkreta aktiviteter. Dessa kommuner visar ocksa pa
en bittre utveckling nér det géller alkoholrelaterade problem®. Vidare tyder
ett flertal utredningar och rapporter, daribland Kommissionen for jamlik
hilsas arbeten, pa att en béttre regional samordning skulle kunna bidra till
minskad perspektivtrangsel och ddarmed battre mojligheter att stirka de
lokala forutséttningarna.

5. Forbattrad och
okad jamlikhet i
halsa

1. Regional . " 3. Lokala forut- 4. Lokala beslut och
N 2. Regionalt stod sape: X
samordning sattningar insatser

Strukturer och modeller for regional tvarsektoriell
samordning

Det finns méanga aktorer i ldnet med uppdrag som ryms inom folkhélso-
politikens mélomréden. Under projektets forsta fas har ett flertal aktorer
identifierats som relevanta utifrdn gemensamma eller narliggande uppdrags-
formuleringar och malgrupper.

3 Nilsson, T, 2019: Local alcohol prevention in Sweden — Construction of a prevention index and

assessments of prevention effects on consumption and harm. Karolinska Institutet, Stockholm, Sweden.
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Kommuner, regioner och lansstyrelser ar nyckelaktoérer

for folkhalsoarbete

De insatser och strukturer som lokalt och regionalt har stérst mojlighet att
paverka forutséttningarna for en god och jamlik hélsa dr kommunernas och
regionens. Har paverkas bestimningsfaktorer som utbildning, arbete, bostad
och levnadsvanor i praktiken genom exempelvis kommunala verksamheter
samt hilso- och sjukvérd. Region Stockholm har ocksa sedan 1 januari 2019
det regionala utvecklingsansvaret samt ansvar for exempelvis tillvixt- och
regionplanering i Stockholms l&n.

Aven Linsstyrelsen har lyfts som en viktig aktor for ett strategiskt folkhélso-
arbete i flera statliga utredningar. Ett skél &r att mdnga av myndighetens
uppdrag har betydelse for folkhilsa, ett annat 4r mojligheten att vara en lank
mellan nationell, regional och lokal niva. Ytterligare skil d&r myndighetens
roll som samordnare av olika samhéllsintressen och méjligheten att fa ett
likvardigt genomslag i ldnen.

Folkhélsopiloterna i Stockholm och Visterbotten har aktualiserat fragan om
lansstyrelsernas roll i folkhédlsoarbetet och Stockholms medarbetare har
bjudits in till ldnsradsgruppen for social hallbarhet (G3) déir foljande
diskuterats:

1. Behovet av tydligare, bredare och mer lingsiktiga uppdrag kring
de sociala hallbarhetsfragora inklusive folkhdlsofragorna. Idag
kommer méanga sma och korta uppdrag till lansstyrelserna, vilket
forsvarar langsiktighet och synergier mellan olika uppdrag.

2. Lénsstyrelserna har en viktig roll i det frimjande och forebyggande
arbetet. Samtidigt finns ett behov av att reda ut rollférdelning mellan
stat, region och kommun i det frimjande och forebyggande
folkhilsoarbetet. En tydlig rollfordelning &r avgérande for regional
samverkan och samordning.

3. Folkhélsopiloterna utgor en viktig testbddd for samtliga lénsstyrelser.
Framtagandet av modeller for ett samordnat stod fran olika
regionala aktorer till kommuner &r av stort virde.

Aven linsledningsgruppen i Stockholm har uttalat sitt stod for att
myndigheten har en viktig roll att spela inom folkhélsopolitikens
genomforande, men att den behover fortydligas.
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Styrgruppen for Folkhalsopilot Stockholm

For att forankra arbetet har en styrgrupp for Folkhélsopilot Stockholm
bildats. Styrgruppens roll ar att stddja och f6lja upp projektet, bidra till att
sdtta arbetet for en god och jamlik hélsa pa agendan regionalt och att
samordna projektet med andra utvecklingsarbeten i ldnet for att underlétta
synergier.

I styrgruppen for projektet finns chefer fran Region Stockholm (Tillvéxt-
och regionplaneforvaltning, Hélso- och sjukvéardsforvaltning och CES), fran
Storsthlm (social vélfard och hilsa) och Lansstyrelsen (Tillvéxt-,
samhillsbyggnads- och miljéavdelning) samt adjungerade representanter
fran Folkhdlsomyndigheten och SKR. Tillvaxtdirektéren pa Lénsstyrelsen ar
ordférande och sammankallande i gruppen.

Styrgruppen har haft tre moten under 2019. Négra centrala punkter som
diskuterats é&r:

o vikten av att Folkhélsopilotens arbete leder till att stirka lokala
forutséttningar

e de lokala forutséttningar projektet verkar for att stirka dven ar
relevanta att stirka pa regional niva (férutsattningarna presenteras
under delmal 4)

e forankring infor bildandet av en arbetsgrupp for ett mer samordnat
stod till lokal niva och som sammankallas av Léansstyrelsen

e avstdmning av delrapportering for ar 2019 och inriktning for ar 2020

e rollfordelningen mellan Region Stockholm och Lansstyrelsen i den
regionala samverkan och samordningen &r en knéckfraga som lyfts.

Regional referensgrupp

Infor arbetet att ta fram arbetssitt och metoder for regional samordning
gjordes en inventering av for folkhélsoarbetet i l4net relevanta regionala
aktorer. Lénsstyrelsen sammankallade tillsammans med HSF och Storsthlm
ett femtontal regionala strateger for folkhalsa* till tva heldagar for
informationsutbyte. En gemensam kartldggning av samordningsstrukturer
och styrdokument gjordes liksom en avstimning kring behovs- samt
mélanalys. Denna referensgrupp har setts under ytterligare en heldag for
uppfoljning och workshop kring mélbild.

Utover dessa traffar har ytterligare moten och avstédmningar héllits mellan
Lénsstyrelsen och andra regionala aktorer. Flera strategiska arbeten pagér

4 Strategerna arbetar pa Region Stockholm (HSF, TRF, CES och CAMM), inom Uppdrag psykisk hilsa
Stockholms lén, Storsthlm (social vilfiard och hélsa), Lansstyrelsen (folkhélsopiloten) och RISE.
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inom regionen for att se Over regionala behov samt bygga samordnings-
strukturer, exempelvis Strategi psykisk hilsa och Resurscentrum
psykisk hélsa.

Nulagesanalys och identifierade behov

I den regionala referensgruppen rader en stor samsyn kring att det pagar
mycket kvalificerat folkhélsoarbete i ldnet pa sdvél kommunal, regional samt
statlig nivd men att synergieffekter uteblir da det saknas en 6verblick och
strukturerad samordning mellan dessa. Det finns manga regionala
samverkansstrukturer och kommunala nitverk, men i liten utstrackning
nagon koppling mellan dessa. De befintliga samverkansstrukturerna
innefattar séllan civilsamhillets eller néringslivets aktorer. Vidare behdver
kopplingen mellan regional och nationell nivd samt regional och lokal niva
systematiseras for att effektivisera och underlitta implementering av
stodinsatser.

Overgripande regional ledning/styrning i folkhilsofragor eller sociala
hallbarhetsfragor med representation fran savil kommuner och region som
lansstyrelse saknas. Lanet som helhet har ingen gemensam folkhélsostrategi,
men diremot finns tydliga folkhdlsomal i den regionala utvecklingsplanen
RUEFS 2050 och i andra styrdokument for olika regionala aktorer. Det finns
ménga styrdokument som beror forutsattningarna for god och jamlik hélsa i
Stockholms 14n, men inga ar beslutade och forankrade i sdvdl kommuner och
region som lénsstyrelse och andra berérda myndigheter (se bilaga 1).

RUFS 2050
MAL: En 6ppen, jamstalld, jamlik och inkluderande region

Delmal: Skillnaderna i férvantad livslangd mellan olika socioekonomiska grupper
och kommuner i lanet ska minska och medellivslangden ska dka for samtliga.

Regional prioritering: Na en jamlik och forbattrad folkhalsa och bidra till att
sluta halsogapet

Overgripande mal for folkhilsopolitiken (prop. 2017/18:249):

Att skapa samhalleliga forutsattningar for en god och jamlik halsa i hela
befolkningen och att sluta de paverkbara halsoklyftorna inom en generation.
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Referensgruppen har identifierat behov av:

e bittre samordning och dverblick regionalt

e fler bryggor mellan samverkansstrukturer

e fortydligad rollfordelning nir det géller samordning av det regionala
arbetet

e samordning och spridning av stodet till ldnets kommuner

e kompetens kring hélsans bestamningsfaktorer for att se synergier
mellan uppdrag

o fokus pé hélsofrimjande och forebyggande atgérder

o tydligare kunskapsstyrning

e uppskalning och langsiktig forvaltning av metoder for att frimja
evidensbaserad praktik

e en samordningsstruktur som kan lénka ihop nationellt, regionalt och
lokalt arbete.

I den omvirldsbevakning som Lénsstyrelsen gjort framstér Nationellt
Utvecklingscenter for Barn och Unga (NUBU) i Norge som en samordnings-
struktur mellan nationell - regional — lokal niva att inspireras av.

RCPH — en mgjlig samordningsnod for psykisk halsa

En nérliggande och pagdende satsning dr etableringen av regionala resurs-
centrum for psykisk hélsa (RCPH). Det forslag som tagits fram i Stockholms
och Gotlands ladn for centrumets verksamhet och organisation svarar till stor
del upp mot behovet av 6verblick och samordning som identifierats inom
regionen for omradet psykisk hélsa. I forslaget for RCPH ndmns dven sam-
verkan kring Léansstyrelsens folkhilsoarbete och att Folkhdlsopiloten &r ett
av de pagéende regionala initiativ som forslaget har tagit hdnsyn till. Om
forslaget realiseras skulle RCPH utgdéra en tydlig samverkanspart till
Folkhalsopilot Stockholm och méjligheterna att skapa 6verblick, synergi-
effekter och né ut med ett samordnat stdd till lokala aktorer skulle oka.

Lénsstyrelserna och RCPH lyfts dven i SOU 2018:90 Fér att bérja med
ndgot nytt mdste man sluta med ndagot gammalt som centrala aktorer dar
synergieffekter och béttre systemforstaelse skulle kunna uppnas genom en
forstarkt samverkan.

Samverkan med civilsamhallet

Under projektets forsta ar har samverkan skett med civilsamhillet pé flera
sdtt. Dels pagar det konkreta samarbeten kring flera sakfragor med béring pa
folkhélsa, sa som fordldraskapsstdd och véaldsprevention. Dels har ett 30-tal
civilsamhillesaktorer deltagit vid ett frukostmote om Folkhélsopiloten. Ett

16



av de viktigaste medskicken till kommunerna var att manga civilsamhaélles-
organisationer erbjuder kommuner stdd och underlag i data och
maélgruppsanalys for utsatta grupper.

Slutsatser av paborjat arbete

Den regionala samordning och samverkan som skett inom ramen for
Folkhalsopilot Stockholm har bidragit till en 6kad kinnedom om varandras
arbete och en forbéttrad dverblick av det regionala folkhélsoarbetet. Det
finns en samsyn i den regionala referensgrupp som bildats om att fortsétta
traffas terminsvis med syftet att skapa 6verblick och samordning pa en mer
overgripande, konsulterande niva. De gemensamma malen har underlittat
samverkan, men gruppen har haft diskussioner om grénsdragningar. Flera av
satsningarna i lénet dr avgransade till att gélla psykisk hélsa pa alla
preventionsnivaer, for alla malgrupper. Folkhilsopilot Stockholm har valt
avgriansningen barn och unga samt arenorna forildrar/familj, forskola/skola,
fritid och milj6/plats. Genom en gemensam forstaelse for hilsans
bestdmningsfaktorer samt de skydds- och riskfaktorer som dr desamma for
utvecklingen av en rad olika hélso- och samhéllsproblem blir inte gréns-
dragningarna ett hinder fér gemensamt arbete kring frimjande och fore-
byggande insatser. For att 4nda bidra till 6kad tydlighet kring rollférdelning i
arbetet och bittre forutsittningar for samverkan ser Folkhélsopilot
Stockholm behov av att gora en 6versyn av olika regionala aktorers uppdrag.
Oversynen gors utifrdn befintliga utredningar, rapporter och statsvetenskap-
liga perspektiv och berdknas vara klar i bérjan av 2020.

Regional samordning — summering

B Kommuner signalerar behov av battre samordning mellan regionala
aktoérer samt en tydligare lank mellan lokal-regional-nationell niva.

B En regional referensgrupp har bildats.

B Battre dverblick och kdnnedom om aktorer, styrdokument och
samverkansstrukturer.

B Gemensam bild och analys av lokala samt regionala behov.

m  Oversyn av regionala aktdrers uppdrag och roller pagar.
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Intern samordning och folkhélsointegrering
pa Lansstyrelsen

Integrering av folkhalsoperspektiv pa Lansstyrelsen

Under framtagandet av projektplanen for detta arbete gjordes hosten 2018 en
kartlaggning Gver om, och hur Lénsstyrelsens olika avdelningar och enheter
arbetar med fragor som har baring pa folkhalsopolitikens mal och
mélomraden. Under 2019 har Folkhélsopilot Stockholm kunnat bidra till att
folkhilsofrdgorna har inkluderats i utbildningar for medarbetare fran
samtliga avdelningar. Information, stod och vigledning i hur ett folkhéalso-
perspektiv kan beaktas finns nu att fa via intranitet och strategstdd kan
bestillas via en bestéllningsportal.

Exempelvis har:

o workshops genomforts pa enheter samt mellan enheter och
avdelningar for att exempelvis hitta synergier i arbetet for att na mél
inom milj6-, frilufts- och folkhélsopolitiken

o folkhélsopiloten bidragit med kunskapsunderlag och stod vid
framtagandet av ett Metodstod for sociala aspekter i fysisk planering
(6versiktsplaner och detaljplaner) for samhéllsplanerare

e underlag for en mer hallbar upphandling tagits fram bade ur ett brett
socialt hallbarhetsperspektiv och utifrén mer specifika underlag om
hélsa nér det giller exempelvis cateringavtal

e basutbildning for medarbetare om Agenda 2030 och social respektive
ekologisk hallbarhet har arrangerats vid tre tillfdllen under aret

e ctt antal ansokningar till Strukturfondspartnerskapet har lésts och
bedomts utifrdn deras mojligheter att bidra till att folkhdlsomélen
uppnas

e spridning av Preventionspaketet som samverkansmodell till
utvecklingsledare inom ekologisk hallbarhet och miljomal.

Slutsatser av paborjat arbete

Folkhélsopilotens medarbetare har i 6kad utstrickning kontakt med med-
arbetare inom exempelvis samhéllsplaneraring, trygghetsfragor, miljohélsa
och sakkunniga for olika sociala och ekologiska hallbarhetsfragor.
Genomfoérandet av workshops och utbildningar fran olika enheter och
avdelningar har lett till att deltagarna fatt syn pa den egna verksamhetens
betydelse for god och jamlik hélsa och hur jimlikhetsperspektivet kan
starkas. Ett annat resultat ar att kontakter knutits mellan exempelvis personal
med ansvar for att tillgdngliggéra miljé och friluftsfragor och personal med
kontakter till organisationer som nar nyanlidnda.
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Ett identifierat utvecklingsomrade ar att det inte finns nagot system for att
miéta i vilken utstrickning ett folkhélsoperspektiv integrerats i de olika
avdelningarnas arbete, 4n mindre vilka effekter myndighetens samlade
arbete haft pa en god och jamlik hélsa i ldnet.

Preventionspaketet

Preventionspaketet dr en intern arbetsgrupp pa Lansstyrelsen i Stockholm
som startades 2016 och som nu utgér en del i Folkhélsopilot Stockholms
arbete for ett samordnat stod. Fokus &r pa forebyggande och fraimjande
arbete inom uppdragen om brottsforebyggande, valdsforebyggande,
migrationshélsa, fordldraskapsstod, friluftsliv och alkohol-, narkotika-,
dopnings- och tobaksforebyggande arbete (ANDT). Arbetet leds av en
projektledare p& 50 procent och gruppen bestar av en till tvd samordnare per
sakfraga som vid regelbundna méten stimmer av, samordnar och planerar
gemensamma seminarium, dialoger och besok riktade till lokala samordnare,
strateger och beslutsfattare. Preventionspaketet har dven bidragit till
kompetensutveckling kring gemensamma risk- och skyddsfaktorer samt en
forstaelse for att det hélsofrdmjande och forebyggande arbetet lokalt kan
bedrivas under olika rubriker sasom trygghet, vald eller social hallbarhet.
En stor del av det kommunstéd som erbjuds inom ramen for Folkhélsopilot
Stockholm och som redovisas under delmél 3 har mojliggjorts genom
samordning av tjénster och finansiella resurser i Preventionspaketet.

Intern samordning och folkhalsointegrering — summering

B En arbetsgrupp for integrering av sociala hallbarhetsperspektiv pa
myndigheten har skapats.

B Olika uppdrag och enheter pa Lansstyrelsen har stérre kannedom om
varandras arbete och ar barare av varandras fragor i olika sammanhang.

B Storre forstaelse for hur olika uppdrag har baring pa varandra utifran
halsans bestamningsfaktorer samt risk- och skyddsfaktorer.

B Genom intern samordning i preventionspaketet har mer resurser kunnat
laggas pa framjande och forebyggande arbete.

19



Kommuner erbjuds ett behovsanpassat stod

Lokala behov

De lokala behov av samordnat stdd som framkommit i kommunkontakterna
inom Preventionspaketet och genom framtagandet av projektplanen® har i
stort bekriftats i Folkhélsopilot Stockholms regionala samverkan, i andra
kommunkontakter och i Karolinska Institutets och SKR:s undersokningar.

e Stdd i att vidlja ut, kvalitetssdkra och analysera befintliga data.

e Stdd i att utveckla metoder och arbetssitt for I16pande systematisk
uppfoljning av lokalt frimjande och férebyggande arbete.

e Tydligare laink mellan lokal-regional-nationell nivé sé att behov
formedlas och samlas upp/atgérdas pa regional och nationell niva.
St6d som erbjuds fran nationell och regional niva ska ockséa na den
lokala nivan.

e Tydligare vigledning fran regional och nationell nivé kring insatser.

e Langsiktiga strukturer pa regional och nationell niva fér metod-
forvaltning och implementeringsstdd.

Lokala stodinsatser

Kommunerna i Stockholms 1dn har stora mdéjligheter att fa stod 1 ett
frimjande och forebyggande arbete for god och jamlik folkhélsa fran de
regionala aktdrerna, civilsamhaéllet, forskningsinstitut och andra aktorer.
Stodet har dock inte funnits samlat och léttillgdngligt for kommunerna
tidigare. Den ldnsgemensamma bild av stod som finns att fa som nu héller pa
att tas fram kan underldtta for kommunerna, men ocksa utgora ett underlag
for prioritering och samordning pé regional niva.

Mycket av det regionala stodet ar knutet till en viss sakfrdga, men
kunskaperna om exempelvis forutsattningar, samordning och system for
kartlaggning, planering, implementering och uppfoljning ar generiska.
Dessutom éar bestdmningsfaktorerna for de olika sakfrdgorna ofta desamma
och ett gemensamt arbete kring dessa gynnar saledes samtliga sakfrégor.

Arbetsgrupp for regionalt samordnat stod till kommuner

Utifran identifierade behov och utmaningar kring samordning av insatser
fran regional till lokal niva beslutades, med st6d av styrgruppen, att bilda en
arbetsgrupp med representanter fran flera av de regionala aktorerna. Malet
var att paketera ett samordnat stod frén olika regionala aktdrer och att

3 Projektplan for Folkhélsopilot Stockholm, dnr 106-38433-2018, Lénsstyrelsen Stockholm
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utveckla samverkansmodeller genom ett gemensamt stdd till projektets
fordjupningskommuner. De organisationer som valde ut strateger till
arbetsgruppen var CES, Uppdrag psykisk hilsa Stockholms lédn och
Léansstyrelsen.

En avstdimning och samstdmd planering av natverkstraffar och seminarier
har paborjats for att 6ka synergier och minska dubbelarbete. En forsta
version av kartliggning 6ver vilket stod respektive aktor kan erbjuda har
genomforts. Kartldggningen ar pa intet sitt heltdckande och manga andra
aktorer sd som civilsamhalle, forskningsinstitut och néringsliv, som kan
erbjuda kommunerna stod 1 folkhilsoarbetet har inte inkluderats.

Ett resultat av 6kad kunskap om varandras uppdrag har lett till béttre
mdjligheter att vara birare av, och hinvisa kommunerna till varandras stod.
Tilliten till varandra har “’spillt 6ver” och nya kontakter har etablerats mellan
kommunrepresentanter och regionala aktdrer som inte tidigare haft nagot
samarbete. Kommuner som fatt stod fran en regional aktor i sitt frimjande
och forebyggande arbete har lotsats vidare till andra regionala aktdrer som
ett resultat av en okad samverkan. Minst ett tiotal kommuner och stadsdelar
har tagit del av ett samordnat stod frén flera regionala aktdrer under aret.

Slutsatser av pabdrjat arbete

Arbetsgruppen for samordnat stod har konstaterat att manga av de insatser
som erbjuds fran regional niva riktar sig till samma arenor lokalt, &ven om
ingdngarna och uppdragen, sisom exempelvis psykisk hélsa, levnadsvanor
eller folkhilsa dr olika. Genom att koordinera insatserna besparas savil
regionala som lokala resurser.

Kommuner med goda organisatoriska forutsittningar for folkhélsoarbete
efterfragar och tar del av regionalt stdd i storre utstrackning dn kommuner
som inte har strukturer for att arbeta med fragorna. Det finns ddrmed en risk
for att det samlade regionala stodet till kommunerna inte bidrar till att
minska klyftorna. Arbetsgruppen har paborjat en analys av hur stddet slar
utifran ett jamlikhetsperspektiv. Gruppen planerar ockséa for mer samordnade
insatser infor 2020.

Tre nivaer av stod

Huvudbudskapen till kommunerna i det stod som erbjuds, oavsett form, ar
att gora mer hélsofrdmjande och tidigt forebyggande folkhélsoarbete, att
utveckla modeller for tvérsektoriell samordning, gemensamt dgande av
fragorna och att utveckla prioriteringar samt malgruppsanpassningar for att
bidra till en 6kad jamlikhet i hilsa. Folkhilsopilot Stockholm erbjuder
genom Preventionspaketet och den regionala arbetsgruppen tre nivier av
samordnat stod till kommunerna:
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Seminarier/nitverkstriffar for kommunala strateger eller chefer
over sakomradesgrinser

Léansstyrelsen har sedan manga ar ndtverkstraffar for kommunala strateger
och chefer inom ramen for olika uppdrag sa som fordldraskapsstod, ANDT
och Mins véld mot kvinnor. Lénsstyrelsen bedriver ett alltmer systematiskt
arbete for att bjuda in flera olika nétverk till samma seminarier och for att pa
sa vis fraimja lokal tvdrsektoriell samverkan. Under 2019 har tre storre
seminarier genomforts for att skapa tvarsektoriella motesplatser och erbjuda
kompetensutveckling kring samordningsmodeller. Manga av seminarierna
arrangeras ocksé tillsammans med andra regionala aktdrer. Sammanlagt har
cirka 250 personer, med bred representation fran lanets alla kommuner,
deltagit i olika moten. En utvirdering av ett storre seminarium (se bilaga 2),
Samverkan pd riktigt, visade att tva av tre uppgav att arets konferens har
bidragit till att stirka samverkan och samordning i det lokala arbetet. Mer &n
hilften av de som deltagit vid seminariet aret dessférinnan uppgav att den
lett till nya samverkansinitiativ i kommunen. 9 av 10 planerar nya initiativ
som en foljd av deltagandet, exempelvis att bjuda in Lansstyrelsen till
kommunbesok, bjuda in andra forvaltningar till samverkansméte eller
utbilda fortroendevalda i vinster med frimjande och forebyggande arbete.

Vidare har gemensamma nétverkstraffar for samordnare inom till exempel
fordldraskapsstod och uppdraget om Méns véld mot kvinnor genomforts for
att stirka den lokala samordningen av det valdsforebyggande arbetet och
uppmuntra till utvecklingen av universellt forebyggande metoder och
arbetssitt.

Kommunbesok och kommundialoger

Fem kommunbesok har genomforts med syftet att motivera beslutsfattare
och skapa battre férankring pa ledningsniva for frimjande och forebyggande
folkhilsoarbete. Pa sd vis bidrar besoket till forbattrade lokala forutsétt-
ningar for fraimjande och forebyggande arbete (erbjudande om kommun-
besok, se bilaga 3). Huvudbudskapen vid kommunbesoken handlar bade om
forbattrad och mer jamlik hilsa, men ocksd om mer tvarsektoriellt 4gande av
fradgorna Over forvaltningsgrianserna.

Inf6r ett kommunbesdk traffar Lansstyrelsen chef och samordnare/strateg i
kommunen for att gora ett behovsanpassat upplagg. Vid kommunbesoket
deltar kommunledningen eller stadsdelsledningen och ibland strateger/sam-
ordnare, vanligtvis under en halvdag. Besoken innehaller bade en kunskaps-
del och en processdel med workshops om hur forutséttningarna och det
lokala arbetet kan forbéttras. Avslutningsvis summerar kommundirektor
eller stadsdelsdirektor fortsatta steg framat. Ungefar 3—6 och 12 manader
efter genomforda kommunbesdk kontaktar Lansstyrelsen kommundirektor
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eller stadsdelsdirektor for en uppfoljning. Vid uppfoljningen stills fragor om
hur besoket upplevts, hur det lokala arbetet fortskrider och om man 6nskar
fortsatt stod fran Léansstyrelsen. Genomforda uppfoljningar visar att samtliga
kommuner/stadsdelar uppskattat besoket och att de mojliggjort for lednings-
gruppen att fokusera pa vikten av, och forutsittningarna for, ett samordnat
frimjande och forebyggande arbete. Kommunerna uppskattar uppfoljnings-
samtalen, da det hjilper dem att inte tappa bort fragorna.

I de uppfoljningar som genomforts framkommer att kommunbesoken
bidragit till foljande:

o underlag for det fortsatta utvecklingsarbetet

e underlétta prioriteringar kring det fraimjande och forebyggande
arbetet trots minskad budget

e Okad fokus pa hilsoframjande och tidigt forebyggande insatser samt
Okad samverkan Over forvaltningsgrinserna.

Det framgar ocksa tydligt att personalférandringar pd kommunledningsnivé
lett till att planerade fordndringsinitiativ avstannat.

Kommundialogerna sker ofta med lokala strateger samt chefer och foljer
ingen bestdmd mall utan utformas i dialog utifrén lokala behov av stdd i det
frimjande och forebyggande arbetet. | kommundialogerna ryms exempelvis
foreldsningar och kunskapsstdd kring bestimningsfaktorerna for hilsa samt
metod- och processtod for folkhélsoarbete. Under 2019 har det bland annat
handlat om:

e att tillsammans med kommunala enhetschefer arrangera en
verksamhetsdag for personal med fokus pé en gemensam
kunskapsbas, utvecklad samverkan och malgruppsanpassning av
frimjande och forebyggande arbete

e aterkommande moten med stadsdelar kring utvecklingen av
frimjande metoder i skolan for att mojliggéra kunskapsspridning

e att underldtta samverkan mellan kommuner och regionala aktorer i
utvecklingsprojekt for att tillgédngliggora tidigt foraldraskapsstod

e sammanfora kommuner och civilsamhéllesaktorer kring losningar
for uppskalning av metoder till lénet.
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Slutsatser av pabdorjat arbete

Nér Lansstyrelsen samordnar sina uppdrag och erbjuder tvirsektoriella
motesplatser och konferenser verkar det dven bidra till en 6kad kommunal
samordning och samverkan mellan olika arbetsomraden (exempelvis
trygghetsfragor, folkhdlsofragor, forédldraskapsstdd, valdsprevention och
ANDT-prevention).

Kommunbesok och kommundialoger initieras ofta av strateger eller
samordnare tillsammans med sina chefer i kommunerna. Dessa funktioner
ser ofta behov av 6kad kunskap, forstéelse och samsyn hos ledningsgruppen
om vikten av goda forutsittningar for det fraimjande och forebyggande
arbetet. Kommunbesdken kan vara ett sitt att oka ledningens folkhélso-
kunskap samt att tydliggéra ledningens ansvar for tvarsektoriell samverkan.
Det har i dialog med kommunledning dven framkommit behov av stod med
forankringsarbete gentemot kommunpolitiker.

Det gemensamma arbetet infér kommunbesdken och uppfoljningsarbetet
efterat verkar vara minst lika viktiga som sjdlva besoket och en formalisering
av denna process har inletts med tydliga mallar och riktlinjer for hur det ska
gé till.

Fordjupad samverkan och stod

For att prova hur ett stod frén regionala aktdrer kan samordnas och pa bésta
satt anpassas efter lokala behov har piloten inlett ett fordjupat samarbete med
fyra kommuner under projekttiden. Inledningsvis ges ett fordjupat stod till
Botkyrka, Liding0, Norrtilje och Sigtuna i det frimjande och forebyggande
arbetet. Efter ett flertal inledande méten har kommunen i dialog med
Lénsstyrelsen identifierat och formulerat ett antal punkter for fordjupad sam-
verkan. Prioriteringarna har formaliserats i samverkansavtal mellan
Linsstyrelsen och respektive kommun. Stédet kommer att ges av
Lénsstyrelsen i samverkan med CES och Uppdrag psykisk hilsa

Stockholms lén.

24
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5. Genomféra och insater, metoder
implementera och indikatorer for

uppfoljning

Steg i ett kvalitetssékrat framjande och férebyggande arbete

Stodet till fordjupningskommunerna har utgatt fran stegen i ett kvalitets-
siikrat frimjande och forebyggande arbete®. I Botkyrka och Norrtilje som
har vil utvecklade strukturer for sitt tvarsektoriella fraimjande och fore-
byggande arbete finns behovet av stéd 1 uppfoljning, utvirdering och
spridning. I Liding6 6nskas stod i fosta hand i genomférande och
implementering av arbetet med Trygg uppvéxt och i Sigtuna 6nskas stod
med kartldggning och analys for fortsatt prioritering och
verksamhetsutveckling.

En projektplan (bilaga 4) och ett avtal for uppdragsforskning har tagits fram
med Uppsala universitet som ska genomfora en socioekonomisk utvérdering
i tva av fordjupningskommunerna; Botkyrka och Norrtélje. Arbetet berdknas
paga under ett ér, fran oktober 2019, och resultaten kommer att kunna
inkluderas i Folkhilsopilotens slutrapport.

¢ Modell utvecklad ur EDPQS, European Drug Prevention Quality Standards och Snabbguide for
drogforebyggande arbete, Folkhdlsomyndigheten
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Botkyrka: socioekonomisk utvardering och valdspreventivt centrum

Botkyrka kommun pébdrjade &r 2014 ett generellt valdsforebyggande arbete
for barn och ungdomar med ett tydligt genus- och askédarperspektiv som
forsoker ta tillvara pa manniskors styrkor och handlingskraft. Arbetet har
utvecklats inom kommunens socialforvaltning och i samverkan mellan
kommunen och polis, riddningstjinst och civilsamhaélle. Arbetet har utgétt
utifrdn en gemensam problembeskrivning och relevanta insatser for att
forebygga att vald uppstar har identifierats. Samverkansarbetet, mél och
inriktning ér férankrade i respektive organisation.

Det 6vergripande mélet for det lokala samverkansarbetet &r ett valdsfritt
samhdlle. Inriktningen &r att utveckla och implementera universellt
forebyggande insatser, riktade mot identifierade riskfaktorer och kdnda
skyddsfaktorer, inom ramen for ordinarie verksamheters arbete att forebygga
véld. Som stdd for detta arbete haller kommunen pa att bygga upp ett
valdspreventivt center (VPC). VPC ska stidrka samordningsinsatser pa
individ och gruppniva géllande vald, kriminalitet och valdsutsatthet, arbeta
med implementering av valdsforebyggande arbetssétt och utgora ett
kunskapscentrum som stodjer arbetet. Arbetet i Botkyrka kommun ska utgé
fran platsen Botkyrka och se pa livsvillkor och identitet for invanarna. Detta
kréaver ett tvarsektoriellt arbete med flera aktorer och fokus pa det vélds-
forebyggande arbetet &r en viktig komponent.

Samverkan mellan Lénsstyrelsen i Stockholms 1én och Botkyrka kommun
handlar om att gemensamt identifiera och utveckla strukturer samt
kunskapsfléden mellan lokal och regional niva.

Lénsstyrelsen och representanter fran Botkyrka kommunen har prioriterat
foljande omraden for en fordjupad samverkan:

e Socioekonomisk utvérdering av den samverkansmodell som byggts
upp 1 kommunen samt av de insatser som ryms inom ramen for detta.

e Uppfdljning och spridning av samordningsmodellen och det valds-
forebyggande arbetssittet TAGET.

e Stérka det tvirsektoriella perspektivet i Botkyrka kommuns fore-
byggande arbete. Botkyrka arbetar for att stirka det tvérsektoriella
arbetet inom ramen for kommunens satsning att bygga ett
Viéldspreventivt Center, bade genom samlokalisering av olika
myndigheter och genom att synliggora effekter av det forebyggande
arbetet pd omraden.

Lidingd: Trygg uppvaxt i Lidingd stad

Trygg uppvéxt 2018-2021 syftar till att utveckla och implementera en
modell och ett arbetssitt for att beméta och ge barn, unga och forédldrar
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tidiga och preventiva insatser i tvarprofessionell samverkan. Trygg uppvaxt
tar sin utgdngspunkt i GIRFEC, Getting it right for every child. GIRFEC
utvecklades i kommunen Highland 2006-2009. Sedan 2010 finns det
nationellt politiskt stod och lagstiftning® for GIRFEC i Skottland.

GIRFECs grundlaggande principer handlar om att barns bésta ska beaktas i
alla lagen och de ska komma till tals i alla frdgor som berdr dem. Utdver det
ska myndigheter och verksamheter samverka och koordinera tidiga och
preventiva insatser.

Léansstyrelsen kommer tillsammans med andra regionala aktorer stodja
kommunen utifran kunskap om hélsans bestimningsfaktorer, risk- och
skyddsfaktorer, lokalt forebyggande arbete samt tvarprofessionell sam-
verkan. Detta har under 2019 framforallt handlat om att Lénsstyrelsen stottat
projektgruppen i deras arbete med att revidera och anpassa det metodstod
som ska implementeras i kommunens verksamheter. Lansstyrelsen har dven
medverkat i utbildningen av de yrkesverksamma som ingér i implemen-
teringsarbetet av Trygg uppvaxt, bidragit med kompetensutveckling kring
risk-och skyddsfaktorer samt jamlikhetsaspekten i frimjande och
forebyggande arbete. Lansstyrelsen stodjer 4ven utvecklingsledaren och
styrgruppen med forankring genom information till medarbetare, ledning och
politiker i Liding0 stad samt externa aktorer sdsom hélso- och sjukvérd och
polis. Lansstyrelsen samordnar sitt arbete med FoU Nordost som utvarderar
implementeringen av Trygg uppvaxt.

Norrtalje: socioekonomisk utvardering och processtéd

Norrtilje kommun har en vil utvecklad samverkansmodell pa flera nivéer
och har hittat satt att 4 ihop ett flertal arbetsomraden inom sitt trygghets-
arbete. Inom ramen f6r kommunens Trygghetspolicy® finns fyra strategiska
inriktningar som tillsammans bidrar till ett hallbart och systematiskt
trygghetsarbete:

1. Brottsforebyggande arbete
2. Folkhilsoarbete

3. Integration och etablering
4. Vald i néra relation

Kommunens arbetssétt och resultat har uppmérksammats och inspirerat
andra kommuner i ldnet och landet. Norrtilje kommun vill fortsétta starka de
lokala forutséttningarna for ett folkhdlsoarbete for god och jamlik hélsa.

7 Scottish executive (2006). Getting it right for every child — Implementation Plan
8 Children and Young People (Scotland) Act, 2014
K Policy for trygghetsarbetet i Norrtélje kommun, https:/www.norrtalje.se/globalassets/trygg-i-norrtalje-

kommun/15c¢-trygghetspolicy.pdf
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Foéljande behov av stdd och samverkan, med Lansstyrelsen tillsammans med
andra regionala aktorer, har pekats ut:

e socioeckonomisk utvidrdering av den samverkansmodell som byggts
upp 1 kommunen samt av de insatser som ryms inom ramen for detta

e uppfoljning av kommunens forutséttningar for fraimjande och
forebyggande arbete for god och jamlik hélsa, s& som styrning,
struktur och samordning med stéd av KI

e process- och kompetensstod, exempelvis genom fortbildning av
chefer och praktiker i barn- och ungdomsverksamheter, genom
workshop f6r kommunledningsgruppen om samsyn i mal for
frimjande och forebyggande arbete och genom insatser till
fortroendevalda.

Under 2019 har Lansstyrelsen foreldst om folkhélsa och framgangsfaktorer
for ett lokalt folkhélsoarbete vid ett utbildningstillfalle for alla kommunens
chefer. Folkhilsopilotens medarbetare har ocksd medverkat som foreldsare
och moderator vid en konferens med cirka 320 deltagare fran barn- och
ungdomsverksambheter i alla Roslagens kommuner.

Sigtuna: kartlaggning, analys och tvarsektoriell samverkan

Sigtuna kommun har i Mal och budget for 2019-2021' lyft fram vikten av
att arbeta med social hallbarhet. Nagra av de prioriteringar som uttalats ror
samverkan kring barn 0—6 &r och deras familjer, ett utvecklat ANDTS-
forebyggande arbete och minskad segregation och utanférskap. Kommunen
vill ocksa utveckla sitt arbete mot 6vervikt och fetma, psykisk ohédlsa bland
unga och véld mot barn.

e Malet for kommunens deltagande i pilotarbetet ar att stéirka forutsatt-
ningarna for ett lokalt hédlsoframjande och forebyggande arbete med
fokus pa kartldggning och kompetensokning.

e Enpolitisk beredning for Agenda 2030 har bildats med deltagare fran
alla politiska ndimnder och det har bildats en arbetsgrupp med
forvaltningschefer for social héllbarhet/prevention under
Kommunledningsgruppen.

e Tre kartldggning och analysunderlag har tagits fram under hosten 2019:

- En behovsanalys med statistik pa kommunnivé, kommundelsniva
och gruppniva har tagits fram med stod av CES

10 Sigtuna kommun, Mdl och budget for 2019-2021, Sigtuna: Sigtuna kommun 2018, s. 9.
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- En verksamhets- och samverkanskartliggning har genomforts
med deltagande fran olika kommunala forvaltningar och sam-
arbetspartners utanfor kommunen med hjilp av Lansstyrelsen och
Uppdrag psykisk hélsa

- En kartlaggning av kommunens forutséttningar for ett strategiskt
folkhilsoarbete gors av KI genom enkét, intervju och
dokumentanalys

e Utbildning i tvédrsektoriellt folkhélsoarbete for nyckelpersoner i

Sigtuna kommun. Aterkoppling av kartliggningar samt utbildnings-

insatser for ledning och fortroendevalda ska genomforas varen 2020.

Slutsatser av paborjat arbete

Mojligheten att i det fordjupade stodet anpassa upplégget helt efter
kommunala behov uppskattas av kommunerna och lyfts fram som nagot som
skiljer Lansstyrelsens stdd fran andra nationella aktorer. Vidare har kravet pa
forankring hos kommunledning underléttat arbetet for strateger och enhets-
chefer i férdjupningskommunerna.

Regionalt samordnat och behovsanpassat stod till lanets kommuner —
summering

B En regional arbetsgrupp har skapats for att prova modeller fér regionalt
samordnat stéd i férdjupningskommuner.

B Kartbild 6ver vilka regionala aktorer som erbjuder olika former av stod till
kommunerna har tagits fram.

B Ett tydligare erbjudande om samordnat stdd till lanets kommuner har
formulerats pa tre nivaer.

B En analys av hur det regionala stodet fordelas mellan kommunerna utifran
ett jamlikhetsperspektiv.

B Okad tvarsektoriell samverkan i det framjande och férebyggande arbetet i
flera kommuner som fatt stod.

B Kommuner aterkopplar att kommunbesdk och dialoger leder till en
gemensam kunskapsbas och 6kad prioritering av framjande och
férebyggande arbete.

B | férdjupningskommunerna finns det beslut om utdkad samverkan och stod
for att starka forutsattningar for framjande och forebyggande arbete.

B Modeller for tvarsektoriell samordning pa lokal niva utvecklas och utvarderas
i fordjupningskommunerna.
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Lokala forutsattningar for halsoframjande och
forebyggande arbete starks

Med goda lokala forutséttningar avses:

e beslutsfattare med kunskap om forutsattningar for folkhilsoarbete
med fokus pa jamlikhetsaspekter

e prioritet av ett langsiktigt hdlsofrdmjande och férebyggande arbete for
en god och jamlik hilsa i mal, budget och uppfdljning

e gemensamt dgande genom tvérsektoriella samverkansstrukturer for
folkhilsoarbete med intern och extern representation

e strategiskt placerad samordnarfunktion/team med mandat och uppdrag
att driva pa utvecklingen for hilsoframjande och forebyggande arbete

e strategisk anvindning av lokal kartldggning och analys vid planering
och uppf6ljning

e strategisk form for dialog med medborgare, brukare och malgrupper

o kunskap om hélsofrdmjande och forebyggande insatser, metoder och
arbetssitt finns hos strateger/samordnare.

Forutsittningarna ir en sammanvigning av underlag frén regeringen'!,
Kommissionen for jamlik hilsa!?, Folkhidlsomyndigheten'* och synpunkter
fran referensgruppsméten infor projektplansframtagande.

Karolinska Institutet mater lokala forutsattningar for folkhalsoarbete

KI har tagit fram verktyg for att méta de lokala forutsittningarna for hélso-
frimjande och forebyggande folkhélsoarbete i ldnets kommuner och
Stockholms stads stadsdelar. Métningarna sker genom fokusgrupper,
enkéter, intervjuer och dokumentanalys, 1ds mer under kapitel Utvirdering
och forskning fran Karolinska Institutet.

Virt att notera &r att projektet Folkhéalsopilot Stockholm sker i en tid av
vikande konjunktur. Historiskt har en svar ekonomisk situation for
kommuner tenderat att leda till minskad prioritering av frimjande och
forebyggande arbete for att sékerstilla att lagstadgade kdrnverksamheter
mojliggors. Det finns chefer och strateger fran ldnets kommuner och
stadsdelar som uttryckt oro for att detta pagar eller kan ske de ndrmaste &ren.

' God och jimlik hilsa — en utvecklad folkhilsopolitik, prop. 2017/18: 249

12S0U 2017:4 Fér en god och jémlik hilsa — En utveckling av det folkhilsopolitiska ramverket
13 Fran nyhet till vardagsnytta — om implementeringens médosamma konst, version 2.0,
Folkhdlsomyndigheten
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Ovrig verksamhetsrapportering

Avstamningar Lansstyrelsen Vasterbotten,
Folkhalsomyndigheten samt Sveriges Kommuner

och Regioner

Pilotprojektet i Stockholm har haft regelbunden kontakt med pilotprojektet i
Visterbotten under arbetets gang. Utdver detta s& har tvd gemensamma
avstimningsmdten genomforts med SKR och Folkhédlsomyndigheten. Syftet
med avstimningarna har varit att stirka och vidhélla relationer mellan
regionala och nationella aktorer, men dven att kvalitetssdkra arbetet genom
utbyte mellan pilotprojekten, SKR och Folkhidlsomyndigheten.
Avstdmningarna har framjat ett kontinuerligt utbyte mellan bade forskarna
och projektgrupperna i bagge pilotprojekten. Ett annat resultat av denna
samverkan &r att de tva pilotprojekten kommer att delta som referenser i ett
av Folkhilsomyndighetens utvecklingsarbeten. Arbetet ror en utvecklad
webbsida for att stodja lokalt och regionalt folkhélsoarbete.

Nationellt utvecklingsarbete

Vissa av de utvecklingsbehov som lokala och regionala aktorer lyfter ar
snarare av nationell 4n regional karaktir. Folkhélsopilot Stockholm har
dérfor deltagit i flera nationella utvecklingsprocesser under aret:

e Deltagande i referensgrupp for revidering av Snabbguide for
drogforebyggande arbete, ledd av Folkhilsomyndigheten.

e Deltagande i nationella myndighetshearings om hur
metodforvaltning och implementeringsstod skulle kunna se ut for
frimjande och forebyggande metoder med stdd i forskning och
praktik, ledda av Myndigheten for familjeréatt och fordldraskapsstod.

e Samtal om lokal samverkan mellan primérvéard och andra aktorer,
ledd av regeringens utredare for God och néra vdrd.

e Deltagande i expertgrupp om nyanldnda familjer, sammankallad av
Nordens vilfardscentrum.
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Kommunikation och spridning

Projektet beskrivs pa webben och uppdateras regelbundet med manads-
rapporteringar 4. Intresset for pilotprojektet ar stort d&ven utanfor lanets
granser och Folkhilsopilot Stockholm har presenterats vid flera tillféllen,
exempelvis:

o Folkhilsodagen For en jamlik hélsa i tiden, arrangerad av
Dagens medicin.

e Forskardag om folkhélsa for lokala och regionala aktorer i
Vistmanlands ldn, arrangerad av landshdvdingen i Vastmanland.

e Webbinarium for folkhélsostrateger i kommuner och regioner,
arrangerad av SKR.

e Pé lidnsstyrelsegemensamma triffar, exempelvis Chefsforum for
social hallbarhet och lansradsgruppen for Social hallbarhet och
folkhélsa.

14 https://www.lansstyrelsen.se/stockholm/samhalle/social-hallbarhet/jamlik-halsa.html

32


https://www.lansstyrelsen.se/stockholm/samhalle/social-hallbarhet/jamlik-halsa.html

Utvardering och forskning
fran Karolinska Institutet

Bakgrund och utvarderingens fokus

Insatserna inom Folkhdlsopilot Stockholm syftar dels till att utveckla
metoder och arbetssitt for samordning av ett regionalt arbete for en god och
jamlik folkhélsa (utifran hélsans bestimningsfaktorer), dels att erbjuda
konkret stod till kommuner i syfte att stirka de lokala forutséttningarna for
att driva ett hdlsofrimjande och forbyggande arbete. Insatserna, eller
arbetssittet (metoden) ser darfor olika ut i olika sammanhang och omfattar
bade styrning och samarbeten mellan och inom organisationer samt olika
former av insatser till kommuner/stadsdelar. Dessutom formas och utvecklas
insatserna over projektperioden.

I syfte att kunna fanga detta innefattar utvarderingen bade studier av
implementeringen av Folkhdlsopilot Stockholm (genom formativ process-
utvirdering), foljeforskning, och studier av utfall i relation till projektets
insatser, summativ utvirdering. Syftet med utvirderingen, som genomfors
av Karolinska Institutet, ar séledes att bade utvdrdera processer och effekter
av insatser.

Processutvardering

Denna del av utvdrderingen bestar av flera delar. En del ar att ta fram en
programlogik, en annan &r att beskriva och analysera projektets utveckling
med fokus pé faktorer som framjar eller forsvarar implementering av
arbetssattet. Forskarna deltar i aktiviteter och moten pé savil regional som
lokal niva och ger kontinuerlig dterkoppling till projektgruppen av viktiga
resultat och observationer fran forskningen.

Programlogiken

Framtagandet av programlogiken (se figur 1) har genomforts av
Lansstyrelsen med stdd av forskarna. Programlogiken ska bidra till en
fordjupad forstaelse for hur insatser och aktiviteter dr tankta att fungera med
avseende pa prestationer som ska leda till 6nskvérda effekter, det vill sdga
hur och varfor aktiviteterna i Lansstyrelsens “metod” leder till férédndring.
Programlogiken forklarar hur en forbéttrad regional samordning mellan olika
regionala aktorer, tillsammans med en utvecklad intern samordning mellan
Lansstyrelsens olika sakomrdden med baring pé folkhélsoarbetet, leder till
ett battre och mer &ndamaélsenligt regionalt stod till kommunerna.
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Genom det forbéttrade stodet syftar projektet till att starka de lokala
forutsittningarna for ett hilsofrimjande och forebyggande arbete. Det
forvéntas leda till att mer underbyggda och strategiskt viktiga beslut fattas
och att insatser med storst mojlighet att forbéttra folkhdlsan anvénds i det
lokala arbetet, vilket i sin tur forvéintas leda till 6kad jamlikhet i hélsa.

Figur 1. Programlogiken och kopplingen till forskningens olika ansatser.

Lokala Okad
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DIALOG, FEEDBACK & LARANDE

Forklaringsfaktorer som framjar eller férsvarar implementering

Analyserna inom denna del av utviarderingen genomfors kontinuerligt genom
(1) deltagande observationer (foljeforskning), (2) olika former av medverkan
i projektarbetet samt (3) genom intervjuer. Den praktiknéra ansatsen och
forskarnas kontinuerliga deltagande i aktiviteter och méten har flera syften.
Dels 4r det ett sitt att samla in data om Lénsstyrelsens genomforande av
projektet och uppgifter om projektets utveckling, dels ar det ett sétt att bidra
till ett kontinuerligt 1arande i projektet.

Genom att delta kan forskarna ge snabb feedback vilket kan bidra till att
projektet justeras i syfte att 6ka maluppfyllelse. Genom forskarnas del-
tagande kan dessutom kontakter med viktiga aktorer etableras, vilket okar
chanserna att forskarna kommer i kontakt med rdtt” personer for fortsatt
datainsamling.
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Effektutvardering

Denna del av utvdrderingen syftar till att stilla de utfall som uppnas med
Folkhdlsopilot Stockholm i relation till de utfall som forvintas. Utfallsméatt
och frégestéllningar har projektets 6vergripande mal (’skapa béttre forut-
sdttningar for det lokala fraimjande och forebyggande folkhalsoarbetet i
Stockholms 14n”) som utgédngspunkt, i synnerhet genom foljande processer:

1. kommuner prioriterar och samordnar ett tvirsektoriellt hélso-
frimjande och forebyggande arbete i samverkan med exempelvis
civilsamhille och regionala aktorer;

2. forutsittningarna for att prioritera, initiera, implementera och folja
upp ett tvirsektoriellt lokalt och regionalt hdlsoframjande och
forebyggande arbete forbéttras. Data for denna del av utviarderingen
bestar av webbenkét och djupintervjuer med kommuner och stads-
delar vid tva tillfallen (hosten 2019 och hésten 2020) samt olika
styrdokument pé lokal niva.

Olika datakallor

Ett preliminért resultat fran de datainsamlingar som hittills genomforts &r att
det finns en stor variation mellan kommuner i hur folkhélsoarbetet &r
organiserat, prioriterat och etiketterat. For att 6ka chanserna att finga det
lokala och regionala arbetet pé bésta sitt inhdmtas dérfor data fran flera
kéllor. Det forsta och andra steget i programlogiken, regional samordning
och regionalt stdd, studeras fraimst genom djupintervjuer med regionala
tjdnstemén och beslutsfattare, dokumentanalys av dokument som beskriver
arbetssitten och metoderna for lokalt stod samt genom deltagande
observationer.

Pé liknande sitt kommer det tredje och till viss del fjarde steget i program-
logiken, det vill sdga lokala forutsittningar samt lokala beslut och insatser,
att studeras. Utdver djupintervjuer med lokala tjdnstemén och beslutsfattare,
dokumentanalys av lokala mél- och styrdokument och deltagande
observation skickas en enkat till lanets samtliga kommuner och stadsdelar.

Det sista steget i programlogiken, det vill séga jadmlik hdlsa, kommer inte att
utvirderas inom ramen for pilotprojektet. Daremot fors en dialog med
Folkhélsomyndigheten kring vilken data som skulle kunna anvéndas for att
beskriva utvecklingen av jamlikhet i hélsa i lanets kommuner och pa
stadsdelsniva. Skilet till denna prioritering &r den relativt korta tiden for
s&vil projektets som utvirderingens genomforande.
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Genomforda och pagaende aktiviteter

Arbetet som beskrivs nedan avser det forsta sex manaderna av
utvarderingen. Aktiviteter och iakttagelser redovisas, eftersom det inte finns
nagra férdiga resultat &nnu. Redovisning skall dven i 6vrigt tolkas med stor
forsiktighet da det endast ror sig om ett begriansat antal intervjuer
(fokusgrupper och individuella djupintervjuer), enkétsvar frin kommuner
och Ovriga observationer under maj-november 2019.

Datainsamlingar

Den relativt korta tiden for att genomf6ra utvarderingen av projektet ar en
utmaning. Det har déarfor varit viktigt att snabbt komma igdng med data-
insamlingar for att ocksd hinna med uppféljande métningar innan projektet
slutredovisas i slutet av 2020. Forskargruppen genomfoérde i borjan av juni
2019 en pilotstudie genom tva fokusgruppsintervjuer med tjanstemén och
chefer i sex slumpmassigt utvalda kommuner/stadsdelar i syfte att fa en
overblick over hur folkhélsoarbete bedrivs lokalt och vilka forutséttningar
kommunerna har for detta arbete. I intervjuerna fordes ocksé ett samtal kring
kommunens syn pa den nationella folkhélsopolitiken, hur de arbetar med
olika tvérsektoriella perspektiv samt vilket stod som kommunerna dnskar
fran den regionala nivan. Grundsyftet med fokusgruppsintervjuerna var att
de skulle ge virdefull information for den fortsatta planeringen av
utvirderingen och den nu pagéende datainsamlingen.

I oktober och november genomfors djupintervjuer med nyckelpersoner i ett
slumpméssigt urval av kommuner och stadsdelar. Under samma period
genomfors ocksad en webbaserad enkét ut till samtliga kommuner och
stadsdelar. Béde intervjuerna och webbenkéten har, i bred mening, fokus pé
de lokala forutséttningarna men stéller ocksé fragor om det regionala stod
som erbjuds och som efterfragas. Bade intervjuer och enkéater kommer att
genomforas vid tva tillfdllen, hosten 2019 och hosten 2020

Det ar av avgorande betydelse for studiens resultat att forskarna kommer i
kontakt med personer som har god kdnnedom om hur det hilsofrédmjande
och forebyggande arbete bedrivs och vilka forutséttningar som finns lokalt.
Det har dérfor kravts ett gediget forarbete for att identifiera personer lokalt
som kan ge en sa réttvis bild som mojligt. Forutom information frén
fokusgruppsintervjuerna har forskarna kontaktat kommunerna for att hitta
fram till lampliga intervjupersoner och mottagare av enkéten. Lénsstyrelsen
och Region Stockholm har ocksa bidragit med information om kontakt-
personer lokalt. Vidare har forskarna i framtagandet av enkétens utformning
haft dialog med Lénsstyrelsen, tjdnsteméin pa regional niva samt nigra
representanter fran kommunerna. Enkédten till kommunerna skiljer sig nagot
at fran enkdéten till stadsdelarna.
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Genom att kontinuerligt delta i lokala och regionala méten, dar bade
Lénsstyrelsen och andra regionala aktérer medverkar, samlar forskarna in
information kring hur den regionala samordningen och det regionala stodet
utvecklas. For att ytterligare fa en fordjupad forstaelse for den regionala
nivans metoder och arbetssitt genomfors under vintern/varen 2020 intervjuer
med lansledningen, chefer och medarbetare pa Lansstyrelsen samt med
andra regionala tjénstemén, chefer och politiker inom Region Stockholm och
Storstockholm. Under senare delen av 2020 kommer ocksa en dokument-
analys genomforas med dokument som beskriver de arbetssitt och metoder
som anvénds i pilotprojektet for att stdrka den regionala samordningen och
det regionala stodet. Vidare samarbetar forskarna med Lénsstyrelsen i den
paborjade dversynen om principiell rollfordelning i det folkhélsostrategiska
samordningsarbetet pa regional niva. Detta sker genom intervjuer med
nyckelpersoner pa nationell och regional nivd med fokus pa fragor som ror
statens roll pa den regionala nivén.

lakttagelser (eller preliminara resultat)

Eftersom utvérderingen i forsta hand fokuserar pé de tre forsta stegen i
programlogiken, det vill sdga regional samordning, regionalt stod och lokala
forutsdttningar beskrivs ocksd nedan vara iakttagelser/resultat inom ramen
for dessa tre steg i programlogiken. Resultaten (iakttagelserna) ar att betrakta
som ytterst preliminéra.

Regional samordning (programlogikens steg 1)

Vira iakttagelser fran moten i olika grupper som vi deltagit i tyder pa att det
finns en hog grad av samsyn mellan olika operativa regionala aktorer i att
stodet till kommuner behdver samordnas béttre och att rollerna maste tydlig-
goras for att astadkomma detta. Viljan att d&ndra och gora nytt finns hos de
olika regionala aktorerna. Samsyn finns ocksa i att de lokala aktdrerna efter-
fragar samordnade insatser. Vi ser ocksa att det arbetssitt som Lénsstyrelsen
redovisar (metoden = implementeringsobjektet, det vill séga ett kvalitets-
sakrat folkhdlsoarbete utifrain EDPQS) har fallit vl ut som den gemen-
samma plattform man kan utga ifran i de gemensamma samordnade
insatserna lokalt. Folkhdlsopilot Stockholm tycks ocksa bidra till att den
regionala samordningen operativt blir verkstad. Sett ur ett implementerings-
frimjande perspektiv dr samsynen kring behov av nya arbetssitt en viktig
iakttagelse. Forvantningarna pa att Lansstyrelsen ska 16sa samordningen
tycks ocksé i vissa grupper vara stora, kanske for stora sett i ljuset av att det
trots allt &r ett relativt litet projekt medelmaissigt. Det starka engagemang och
den hoga kompetensniva som genomsyrar hela utvecklingsarbetet, bade fran
projektgruppens sida men ocksa de regionala operativa aktorerna, framjar
arbetet for en starkare regional samordning.
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Det tycks dock som om denna samsyn mellan de regionala aktorerna ar
storre i de mer operativa samarbetsgrupperna men mindre pa hogre
strategiska nivéer av samarbete. Att det blir svarare med samsyn kring roller
och ansvar ju hogre upp 1 hierarkin man kommer ¢kar risken for att arbetet
med att stodja det lokala arbetet forsvagas, vilket saledes inte fraimjar
implementeringen.

Den nationella nivans skrifter (utredningar m.m.) ger inte heller nigon
tydlighet i Lansstyrelsens roll (kontra regionens) i det regionala
folkhélsoarbetet. Olika utredningar och skrifter talar olika sprak och ger
olika bilder av statens roll regionalt. Vi delar den bild som Kommissionen
for jamlik hédlsa formedlar i sitt slutbetdnkande till regeringen dér de pekar
pa behovet av forstarkt samverkan och effektiv ansvarsférdelning mellan
nationell, regional och lokal niva. Kommissionen menar att detta bor ske
alldeles oaktat vad den nationella nivan gér. Den 6versyn av “statens roll pd
den regionala nivdan” som genomfors av Lénsstyrelsen i samrad med
forskarna blir viktig i detta sammanhang.

Regionalt stdéd (programlogikens steg 2)

Den regionala samordningen ska leda till ett mer utvecklat och samlat
regionalt stdd till kommuner och stadsdelar. Ett sadant arbete pagar bade
internt pa Léansstyrelsen, frimst inom ramen for preventionspaketet, och
tillsammans med andra regionala aktorer. Genom deltagande observationer
pa kommunbesok, kommundialoger och moten med férdjupnings-
kommunerna dr var beddmning att Lansstyrelsen arbetar systematiskt och
kvalitetssdkrat med stodet till den lokala nivan, ibland i nidra samarbete med
andra regionala aktorer. Som exempel kan nimnas kommunbesdken déir det
finns en tydlig mall f6r hur dessa ska planeras, genomf6ras och foljas upp.
Genom ett sddant strukturerat arbetssitt torde chansen 6ka att kommunerna
implementerar ett mer kvalitetssékrat arbetssétt. Ett enskilt kommunbesok ér
sannolikt inte nog for att fa till ett storre fordndringsarbete pé lokal niva,
men genom att planeringen sker i nira samverkan med kommunerna/stads-
delarna och att de f6ljs upp systematiskt kan det bidra till att det lokala
arbetet drivs framat. Det kan ocksé leda till en mer 14ngsiktig samverkan
mellan Lansstyrelsen och kommunen/stadsdelen samt till att kommunerna
far kontakt och samarbete med andra regionala aktorer. Darfor blir det
viktigt att i utvérderingen studera hela processen fran forsta kontakt till
planering, genomforande och uppfoljning i syfte att bedoma eventuella
framgéngsfaktorer och hinder i arbetet.

En iakttagelse dr dock att Lansstyrelsens stod till kommuner och stadsdelar
varierar mycket. Vi kan se att det finns flera skl till detta. Ett uppenbart skél
ar att det &r ett stort 1an med ménga kommuner och stadsdelar, vilket kraver
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tid och personella resurser for att na ut till samtliga. En annan forklaring &r
att pilotprojektet syftar till att testa olika metoder och arbetssétt som i sig
innebdr att en varierad grad av stod till kommuner/stadsdelar. Ett ytterligare
skl ar att kommunerna/stadsdelarna prioriterar folkhélsofragor i varierad
utstrackning, vilket innebdr att intresset for att erhélla stod fran
Lénsstyrelsen kan variera kraftigt.

Oavsett skil till att Lénsstyrelsen néar ut med stodet i varierad grad ar det av
storsta vikt att kontinuerligt analysera vilka konsekvenser detta far for de
lokala forutséttningarna for folkhélsoarbetet. Annars finns det en uppenbar
risk att skillnader i forutséttning for arbetet mellan kommuner/stadsdelar
okar over tid, vilket i forlangningen kan ge effekt pa folkhélsans utveckling.
Den webbaserade enkit som péagér for tillfallet, liksom den dokumentanalys
av lokala mal- och styrdokument och de intervjuer som genomfors, kan ge
svar pa hur de lokala forutsattningarna skiljer sig at och skulle pa sikt kunna
bidra till att véigleda i val av prioriterade kommuner/stadsdelar.

Lokala férutsattningar (programlogikens steg 3)

Genom fokusgruppsintervjuerna och de pagaende datainsamlingarna
(inklusive dokumentanalys av lokala mal- och styrdokument) har vi bland
annat fatt en fordjupad forstaelse for vilka begrepp som anvands for att
beskriva det lokala folkhélsoarbetet eller delar av arbetet med béring pa
folkhilsan. De har ocksa givit kunskap om hur arbetet kan vara organiserat
lokalt och vilka tjanstemanna- och chefsfunktioner som har hélsofrdmjande
och/eller forebyggande uppdrag.

Resultaten visar att folkhélsa generellt inte dr ett begrepp som anvinds
lokalt, samtidigt som kommunerna gor en hel del insatser som har baring pa
folkhélsan. Intervjupersonerna menar att de oftare anvinder begrepp som
ANDT- och brottsforebyggande arbete, trygghetsfrimjande arbete eller
arbete for att framja psykisk hélsa alternativt for att forebygga psykisk
ohilsa. Vissa kommuner/stadsdelar talar ocksa om sitt arbete for att starka
social hallbarhet. Det talas alltsa i liten utstrackning om folkhélsa och det
saknas ofta ett 6vergripande perspektiv.

Det nationella malet uppfattas som en god tanke, men samtidigt ambitidst
och svart att realisera. Intervjupersonerna menar att det saknas resurser for
att kunna uppna jamlikhet i hidlsa. Man menar ocksa att det lokalt saknas
langsiktighet i arbetet och att beslutsfattare ofta vill ha snabba resultat.

Prioriteringen av insatser ér ofta problemstyrd, dvs. att man utgér fran
aktuella problem som behover 16sas och inte fran ett langsiktigt mal om en
god och jamlik hilsa. For att fa vigledning i arbetet anvinds ofta
Stockholmsenkéten som ett redskap, medan uppfoljning av folkhilsofragor
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sker 1 begrinsad utstrackning. Kommunerna/stadsdelarna uttrycker ett behov
av att utveckla uppfoljningen lokalt och de ser girna att de far stod i detta
arbete frén den regionala nivan.

Intervjupersonerna ser ett behov av att tvéarsektoriella fragor behover resurs-
sdttas i storre utstrackning dn de gors idag och att de bor finnas med i
centrala mal- och styrdokument, sdsom mal, budget och verksamhetsplaner.
De konstaterar att det &r tidskravande att samverka och att det krévs avsatta
resurser for att arbetet ska kunna drivas framét. Det ricker inte att kalla till
mdten och séga att man ska jobba mer tillsammans. Det maste finnas tid att
gora ndgot mellan métena. En 10sning r att tillsdtta en samordnare for
samverkan. Nagon som har dvergripande ansvar och ser till att driva arbetet
framat. En sddan funktion kan med fordel sitta hogt upp i organisationen.
Samverkan 6ver forvaltningsgranser sker séledes i begransad omfattning.

Okad medvetenhet och prioritering fran politiker och kommunledning 4r
centralt for att f2 till en foréndring. Ju mer Overgripande strategisk fraga och
ju mer tvérsektoriellt arbete, desto storre behov av forankring hdgre upp i
organisationen, vilket ocksa géller den regionala nivan.

Kommunerna/stadsdelarna menar att Lansstyrelsen har en viktig roll i att
vara en ldnk mellan den nationella, regionala och lokala nivan. Genom deras
overblick 6ver vad som sker i olika kommuner i ldnet kan de bidra till 6kad
jamlikhet kommunerna emellan. Intervjupersonerna menar ocksa att
Léansstyrelsen ger ett bra stod bland annat i evidensbaserade metoder och
arbetssitt, men att de skulle kunna utveckla stodet vad géller uppfoljning och
utvirdering. Vikten av att ha god kdnnedom om vem man kan ha kontakt
med pé Lansstyrelsen betonas. Intervjupersonerna uppfattar att inte alla
kommuner/stadsdelar har kinnedom om detta eller vad Lansstyrelsen kan
bidra med. Mycket av det efterfragade externa stddet tycks handla om
relativt konkreta stodinsatser sdsom utbildning, fortbildning,
kompetenshdjning och hjalp med kartlaggningar.

Avslutande reflektion

Sammanfattningsvis kan ségas att de behov av en utvecklad regional
samordning och ett forstarkt regionalt stod som definierats inom ramen for
projektarbetet bekréftas av den lokala nivan och av den regionala operativa
nivan. Om Léansstyrelsens arbetssétt och metoder ar framgangsrika i att 16sa
dessa behov eller inte aterstar att se, liksom eventuella effekter av arbetet i
kommuner och stadsdelar. Den samlade bilden frén savil intervjuer som
deltagande observationer 4r att den lokala nivén ser Lansstyrelsens insatser
som virdefulla.
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Nasta steg

Med utgangspunkt i de behovsanalyser som tagits fram och det arbete som
genomforts under 2019 har vissa prioriteringar gjorts for arbetet under 2020.
Inom regional samordning ska den paborjade Gversynen om principiell
rollférdelning i det folkhélsostrategiska samordningsarbetet pa regional niva
slutforas. En forhoppning ér att denna tillsammans med dialoger med olika
regionala aktorer leder till att ett forslag pa samordnings- och samverkans-
struktur for folkhilsoarbetet i ldnet tas fram.

Beskrivningen av det samordnade stodet till kommunerna ska kompletteras,
paketeras och spridas till lanets kommuner. En analys kommer att gbras over
vilken péverkan det regionala stodet har pa jimlikhet i hélsa och i forutsétt-
ningar for folkhélsa i kommunerna. En forhoppning ér att kunna utveckla
stodet till de kommuner som har minst forutséttningar for ett hilsoframjande
och forebyggande folkhélsoarbete. Rutiner ska tas fram for att f6lja upp
olika typer av stdd till kommunerna.

Stodet till fordjupningskommunerna fortsétter och de lokala samordnings-
modellerna kommer beskrivas och utvirderas ytterligare. Vidare ska ut-
bildning och processtdd for fortroendevalda tas fram i enlighet med 6nske-
mal fran kommunerna. Resultaten fran projektet och fran fordjupnings-
kommunerna ska spridas till kommuner i ldnet och andra intresserade
aktorer.
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Dokumenthistorik

lansledningen

Version Datum Andringar och kommentarer
1.0 Utkast till 2019-11-11 Kompletteringar och revideringar
styrgruppen

1.1 Utkast ill 2019-11-28 Layout, korrigeringar

1.2 Delrapport beslutat | 2019-12-09
av lansledning

Styrgruppen fick ett tidigt utkast for paseende infor diskussion pa

styrgruppsméte den 25 november. Synpunkter som inldmnats och som

Lénsstyrelsen tagit hénsyn till i slutlig delrapportering:

I tidigare utkast foreslogs ett forlangt, fortydligat och forstarkt
folkhélsouppdrag till Lénsstyrelsen. I slutlig delrapportering foreslés
ett forlangt och fortydligat uppdrag till Lansstyrelsen i avvaktan pa
resultat fran padgaende 6versyn om rollférdelning.

Ett fortydligande har gjorts for att beskriva hur projektet 6nskar
paverka sévél forbattrad som mer jémlik folkhélsa.

Ett tilldgg har gjorts om regionens utvecklingsansvar.

Inspel av mer vigledande karaktér har ocksa gjorts. Ett exempel dr onskemal
om att fortydliga vilka folkhélsopolitiska malomraden projektet avser att

arbeta med inom det fordjupande stodet till fyra kommuner och hur de kan

antas bidra till mer jamlikhet i hélsa.

Bilagor

Styrdokument for folkhilsa

Utvardering av Samverkan pa riktigt, tvadagarsseminarium for
kommunala strateger och chefer med olika ansvar for olika
frimjande och forebyggande fragor

Erbjudande om kommunbesok

Projektplan for socioekonomisk utvardering av det frimjande och
forebyggande arbetet i tvda kommuner: Botkyrka och Norrtélje
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.té&l “
e Lansstyrelsen

3) Stockholm 2019-11-27

Bilaga 1
1(6)

Datum

Enheten for social utveckling
Kaisa Snidare

Styrande dokument f6r folkhélsoarbete i Stockholms lan

Sammanfattning

Det finns manga styrande dokument for arbetet for en god och jamlik halsa i
Stockholms l&n. Vissa ar internationella, andra &r nationella, en del regionala och
ytterligare andra interna styrdokument for Lansstyrelsen.

Nedan summeras foljande styrdokument kort:
Nationella och internationella styrande dokument

- Regeringsformen

- Lansstyrelsens instruktion

- Regeringens proposition God och jamlik hélsa — en utvecklad
folkhélsopolitik

- Agenda 2030

- Folkhélsa som rattighetsfraga: Manskliga rattigheter, Barnkonventionen

- Jamstalldhetspolitiska mal

Pa nationell niva finns ett flertal strategier och styrdokument for exempelvis
bostadspolitik, utbildningspolitik, halso- och sjukvardspolitik, social
hallbarhetspolitik, friluftspolitik mm. med baring pa folkhélsan. Dessa redovisas
inte har.

Regionala och interna styrande dokument

- Ett jamstéllt Stockholm, lansstrategi for jamstalldhetsintegrering 2018—
2020

- Strategisk inriktning for hallbar tillvéaxt och attraktionskraft i Stockholms
l&n 2025+

- Regional utvecklingsplan fér Stockholmsregionen — RUFS 2050

- Verksamhetsplan 20192020 for L&nsstyrelsen Stockholm

- Programforklaring, Lansstyrelsen i Stockholms lans arbete med Agenda
2030 perioden 2018-2020

- Policy folkhalsa 2017-2021, Stockholms lans landsting

Pa kommunal niva utgor socialtjanstlagen, skollagen, alkohol- och tobakslagen,
plan- och bygglagen samt annan lagstiftning tillsammans med lokala
styrdokument en grund for ett utvecklat folkh&lsoarbete for jamlik halsa.

Pa regional niva finns strategier eller handlingsplaner for flera sakfragor med stor
betydelse for folkhalsan: dvervikt, psykisk hélsa, suicidprevention, ANDT
(alkohol, narkotika, dopning och tobak), vald i nara relationer med flera.

Postadress

BesOksadress Telefon E-post/webbplats

Lansstyrelsen Stockholm Regeringsgatan 66 010-223 10 00 stockholm@lansstyrelsen.se

Box 22067

Fax www.lansstyrelsen.se/stockholm

104 22 STOCKHOLM 010-223 11 10
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Regeringsformen, SFS 2011:109, 1 kap. 28

Regeringsformen slar fast att alla offentliga verksamheter har ett gemensamt och
grundlagsstadgat ansvar och syfte:

Den enskildes personliga, ekonomiska och kulturella valfard ska vara
grundlaggande for den offentliga verksamheten. Sarskilt ska det allménna trygga
ratten till arbete, bostad och utbildning samt verka fér social omsorg och trygghet
och for goda forutsattningar for halsa.

Lansstyrelsens instruktion, 58 artikel 6

Lansstyrelsen ska verka for att det av riksdagen faststéllda nationella
folkhdlsomalet uppnas genom att folkhalsan beaktas inom arbetet med bl. a.
regional tillvaxt, samhallsplanering, krishantering samt alkohol- och tobak.

Folkhalsopolitiska mal

| juni 2018 antog riksdagen ett nytt 6vergripande mal och en ny malstruktur for
folkhélsopolitiken. Malet &r att halsan ska vara god och mer jamlikt fordelad och
att halsoklyftorna i samhallet ska slutas. Syftet med folkhélsopolitiken &r ocksa att
skapa en mer langsiktig och férebyggande struktur for folkhalsoarbetet.

Overgripande mal

Det nationella malet for folkhalsopolitiken &r att skapa samhélleliga
forutsattningar for en god och jamlik hélsa i hela befolkningen och sluta de
paverkbara halsoklyftorna inom en generation.

Atta mé&lomraden
Folkhalsopolitikens sektorsovergripande mal- och uppféljningsstruktur:

Det tidiga livets villkor

Kunskaper, kompetenser och utbildning

Arbete, arbetsforhallanden och arbetsmiljo
Inkomster och forsorjningsmojligheter

Boende och narmilj6

Levnadsvanor

Kontroll, inflytande och delaktighet

En jamlik och halsoframjande halso- och sjukvard

NN E

Malomradena syftar till att tydliggora de viktigaste faktorerna som paverkar var
hélsa, dels inriktningen pa det arbete som framjar en god och jamlik hélsa i hela
befolkningen.

Barnkonventionen och de dvriga internationella konventioner och
dverenskommelser som har baring pa folkhalsopolitiken finns ocksa namnda i
propositionen.

Las mer: God och jamlik halsa — en utvecklad folkhalsopolitik (prop.

2017/18:249)



https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/proposition/2018/04/prop.-201718249/
https://www.regeringen.se/rattsliga-dokument/proposition/2018/04/prop.-201718249/

Bilaga 1

Agenda 2030

Agenda 2030 ar en internationell malstruktur och 6verenskommelse mellan alla
vérldens lander for en hallbar utveckling. Flera av de 17 fastslagna globala malen
har direkt baring pa jamlik hélsa och de sociala bestamningsfaktorerna med ett
tvarsektoriellt fokus pa livsvillkor, exempelvis mal 3 (Halsa och vélbefinnande),
mal 5 (Jamstalldhet) och mal 10 (Minskade ojamlikhet).

Folkhalsomyndigheten visar ocksa pa tydliga kopplingar mellan folkhélsa och mal
4 (God uthildning for alla), mal 8 (Anstandig arbetsvillkor och hallbar tillvaxt),
mal 13 (Bekampa klimatforandringarna), mal 16 (fredliga och inkluderande
samhéllen) och mal 17 (Genomfdrande och partnerskap) i en rapport infor FN:s
hognivapolitiska forum fér Agenda 2030.

Las mer: Agenda 2030, Globala mélen for hallbar utveckling

Folkhalsa som rattighetsfraga: Manskliga rattigheter inkil.
Barnkonventionen

FN:s konventioner

I FN:s allmanna forklaring om de manskliga rattigheterna (1948) finns uttryckt
respekten for manniskans inneboende vérde och flera aspekter av hur vérdighet
ska skyddas, inklusive ratten till halsa. | ratten till halsa ingar inte bara ratten till
sjukvard utan ocksa en skalig levnadsstandard, mat, bostad och klader (FN 1948
art.25).

I FN:s Konvention om ekonomiska, sociala och kulturella rattigheter (ESK-
konventionen 1966) artikel 12 framgar ocksa att ratten till halsa ar en av de
manskliga rattigheterna:

1. Konventionsstaterna erkanner ratten for var och en att atnjuta basta méjliga
fysiska och psykiska hélsa.
2. De atgarder som konventionsstaterna skall vidta for att till fullo tillgodose
denna rétt skall innefatta sddana atgarder som ar nodvandiga for att
a) minska foster- och spadbarnsdddligheten och frdmja barnets sunda
utveckling,
b) forbattra alla aspekter av samhallets halsovard och den industriella
halsovarden,
c) forebygga, behandla och bekdmpa alla epidemiska och endemiska
sjukdomar, yrkessjukdomar och andra sjukdomar, samt
d) skapa forutsattningar som tillforsakrar alla lakarvard och sjukhusvard
i handelse av sjukdom.

Flertalet konventioner och artiklar, sa som frihet fran diskriminering, ratten till
trygga och sunda arbetsférhallanden, ratten till social trygghet och rétten till
utbildning paverkar ocksa bestamningsfaktorerna for halsa och jamlika livsvillkor.

Las mer: FN:s konventioner om méanskliga rattigheter

Barnkonventionen

Barnkonventionen har flera artiklar som fortydligar barns rétt till hdlsa och
utveckling, exempelvis:


https://www.folkhalsomyndigheten.se/contentassets/b5649f8d0d7e43619a9c5a765b3fd4ff/fns-hoognivapolitiska-forum-agenda-2030.pdf
https://www.globalamalen.se/
https://www.regeringen.se/informationsmaterial/2012/01/a11.017/
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- Artikel 2 handlar om alla barns lika varde och rattigheter. Ingen far
diskrimineras.

- Artikel 6 understryker varje barns rétt till liv, dverlevnad och utveckling.
Artikeln handlar inte bara om barnets fysiska hélsa utan ocksa om den
andliga, moraliska, psykiska och sociala utvecklingen.

- Artikel 24 lyfter att barn har ratt till basta mojliga hélsa, tillgang till halso-
och sjukvard samt till rehabilitering. Traditionella sedvanjor som ar
skadliga for barns hélsa ska avskaffas.

- Artikel 19 gor klart att barn ska skyddas mot alla former av fysiskt eller
psykiskt vald, skada eller évergrepp, vanvard eller forsumlig behandling,
misshandel eller utnyttjande, inklusive sexuella 6vergrepp.

- Atrtikel 33 tydliggor att barn ska skyddas fran narkotika.

- Artikel 34 fokuserar pa statens ansvar for att skydda barn mot alla former
av sexuellt utnyttjande och sexuella dvergrepp.

L&s mer: Barnkonventionen

Jamlik halsa — ett av sex jamstalldhetspolitiska mal

Det 6vergripande malet for jamstalldhetspolitiken &r att kvinnor och man ska ha
samma makt att forma samhaéllet och sitt eget liv. De beslutade
jamstalldhetspolitiska delmalen ér:

En jamn férdelning av makt och inflytande

Ekonomisk jamstélldhet

Jamstélld utbildning

Jamn fordelning av det obetalda hem- och omsorgsarbetet
Jamstalld halsa

Mans vald mot kvinnor ska upphora

ok wnE

Léansstrategi: Ett jamstallt Stockholm

Lansstyrelsen Stockholm har tillsammans med Region Stockholm (tidigare
Stockholms lans landsting), Arbetsformedlingen och Polismyndigheten tagit fran
en lansstrategi for jamstalldhetsintegrering 2018-2020.

Prioriteringar inom omradet jamstalld halsa &r:

- Oka jamstalldheten och jamlikheten i halso- och sjukvarden.

- Utjamna olikheter mellan konen och olika geografiska omraden i lanet nar
det géller halsa.

- Forbattra den psykiska halsan inom de omraden dar konsskillnader &r
tydliga.

Las mer: Ett jamstéallt Stockholm, lansstrateqgi for jamstalldhetsintegrering



https://www.barnombudsmannen.se/barnombudsmannen/barnkonventionen/
https://www.lansstyrelsen.se/stockholm/tjanster/publikationer/2017/ett-jamstallt-stockholm---lansstrategi-for-jamstalldhetsintegrering-2018-2020.html
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Strategisk inriktning for hallbar tillvaxt och attraktionskraft i
Stockholms lan 2025+

| den strategiska inriktningen identifieras fyra breda samhé&llsutmaningar
identifierade: Demografisk utveckling, globalisering, klimat, miljé och energi och
social sammanhallning.

For att mota utmaningarna finns fyra prioriteringar for det regionala
tillvaxtarbetet:

- Innovation och foretagande

- Attraktiva och hallbara livsmiljcer

- Kompetensforsorjning

- Internationellt samarbete och handel

Samtliga av dessa utmaningar och prioriteringar har baring pa folkhalsan i lanet.

Prioriteringen “attraktiva och hallbara livsmiljoer” har sarskilt stor paverkan pa —
och paverkas av — en god och jamlik hélsa. Har lyfts exempelvis vikten av social
sammanhallning och jamlika livsvillkor och ett hallbart samhéallsbyggande.

L&s mer: Strategisk inriktning for hallbar tillvaxt och attraktionskraft i Stockholms
lan 2025+

Regional utvecklingsplan for Stockholmsregionen — RUFS 2050

I den regionala utvecklingsplan for Stockholmsregionen som Stockholms lans
landsting beslutade om 2018 finns flera mal, delmal och regionala prioriteringar
med béring pa god och jamlik halsa. Alla lanets kommuner har fatt planen pa
remiss och det finns kontaktpersoner i kommunerna for RUFS-arbetet.

- Mal 1: En tillganglig region med god livsmiljo
Har finns delmal om bl. a en konkurrenskraftig kollektivtrafik, minskade
besvar av trafikbuller och ingen 6kning av dalig luftkvalitet.

- Mal 2: En 6éppen, jamstalld, jamlik och inkluderande region

Samtliga delmal inom mal 2 har baring pa folkhalsa — har lyfts minskade
skillnader i forvantad medellivslangd, mer jamlik och jamstélld
forvarvsfrekvens och utbildningsniva samt 6kad tillit och minskad
utsatthet for valdsbrott. En av de uttalade prioriteringarna adresserar
folkhélsan direkt: n& en jamlik och forbéattrad folkhalsa och bidra till att
sluta halsogapet.

- Mal 3: En ledande tillvaxt- och kunskapsregion

Inom mal 3 finns jamstalldhetsmal kring sysselsattning med hogre
utbildning och inom kunskapsintensiva yrken.

- Mal 4: En resurseffektiv och resilient region utan klimatpaverkande
utslapp

Delmal under mal 4 lyfter en 6kad gang-, cykel- och kollektivtrafik.

Las mer: RUES 2050


https://www.lansstyrelsen.se/stockholm/tjanster/publikationer/2018/strategisk-inriktning-for-hallbar-tillvaxt-och-attraktionskraft-i-stockholms-lan-2025-.html
https://www.lansstyrelsen.se/stockholm/tjanster/publikationer/2018/strategisk-inriktning-for-hallbar-tillvaxt-och-attraktionskraft-i-stockholms-lan-2025-.html
http://www.rufs.se/publikationer/2018/rufs-2050/
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Verksamhetsplan for Lansstyrelsen i Stockholms lan 2019-2020

Ett mal i Verksamhetsplan 2019-2020 #r: “Linsstyrelsen har ett etablerat
samarbete med relevanta regionala och lokala aktorer kring forutséattningar for
jamlik hélsa.”

Las mer: VVerksamhetsplan 2019—2020

Programforklaring, Lansstyrelsen i Stockholms lans arbete med
Agenda 2030 perioden 2018-2020

Agenda 2030-arbetet vid Lansstyrelsen i Stockholm har under perioden 2018—
2020 tre fokusomraden;

- Samverka: tillsammans med lanets kommuner, organisationer, féretag,
landsting och regionala myndigheter definiera och prioritera
genomforandet, och identifiera gemensamma l6sningar

- Kommunicera: genomféra kommunikationsinsatser for att hoja
kunskapsnivan och sprida larande exempel, underlag och kunnande

- Utfora: internt och i kontakter med externa aktorer bidra till att starka
kompetensen och formagan att na agendans mal i lanet, samt stodja
genomfdrandet inom sina olika verksamhetsomraden

Policy folkhalsa

Policy folkhélsa att ett styrdokument for Region Stockholm med visionen att
Region Stockholm ska skapa forutsattningar for en god, jamstalld och jamlik hélsa
for alla genom aktivt hdlsoframjande arbete.

De mal som faststélls i Policy folkhélsa 20172021 ér:

- Det finns stod, verktyg och forutsattningar for att valja halsosamma
levnadsvanor.

- Engod, jamlik och jamstélld hélsa dar de med s&mst hélsa prioriteras.

- Minskad psykisk ohdlsa och forbattrad somatisk hélsa bland personer med
psykisk sjukdom.

- Enarbetslinje som préglas av halsoframjande arbetsmiljoer och insatser
som leder till att manniskors resurser tillvaratas.

Las mer: Policy folkhélsa 2017—2021

Ovriga strategier och handlingsplaner i Stockholms lan
Strategi och handlingsplan for ANDT-arbetet i Stockholms 1an 2017-2020

Handlingsprogram overvikt och fetma 2016—2020

Analys och handlingsplaner Uppdrag psykisk héalsa

Strateqi for att motverka vald i nara relationer 2016—-2020

Cancerplan 2016-2019

Strategi for psykisk hélsa och Strategi for suicidprevention i lanet ar under
framtagande.


https://www.lansstyrelsen.se/stockholm/tjanster/publikationer/2018/verksamhetsplan-2019-2020.html
https://www.folkhalsoguiden.se/amnesomraden1/implementering-och-utvardering/policy-folkhalsa-2017-2021/
https://www.lansstyrelsen.se/download/18.5846ffb316294c33b2a42af9/1526068465377/Strategi%20och%20handlingsplan%20för%20ANDT-arbetet%20i%20Stockholms%20län%202017–2020.pdf
https://www.folkhalsoguiden.se/amnesomraden1/levnadsvanor/handlingsprogram-overvikt-och-fetma/
https://www.uppdragpsykiskhalsa.se/stockholmslan/handlingsplaner/2018-analys-och-handlingsplaner-for-stockholms-lan/
https://www.lansstyrelsen.se/download/18.5bc4a6f51627e68be132cd65/1526068413553/Rapport%202016-13%20Strategi%20för%20att%20motverka%20våld%20i%20nära%20relationer%202016–2020.pdf
https://www.cancercentrum.se/stockholm-gotland/vara-uppdrag/strategisk-utvecklingsplan/cancerplan-2016-2019/
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Utvardering av Samverkan pa riktigt 2019

40 personer av 84 svarade pa enkaten.

Vid konferensen Samverkan pa riktigt 2019 deltog totalt 96 personer varav 12 var
arrangorer eller fran statliga myndigheter.

1)

2)

3)

4)

5)

| augusti 2018 ordnade vi konferensen Samverkan pa riktigt kring
kartlaggning och analys. Bidrog den konferensen till att du/ni tog nagra
initiativ i din kommun/stadsdel?

Ja: 21 Nej: 19

Arets konferens har bidragit till att starka samverkan och samordning i
det lokala arbetet.

Stdmmer mycket bra: 5
Stammer bra: 21
Stammer daligt: 5
Stammer mycket daligt: 1
Vet ej/ ej relevant: 8

Arets konferens har bidragit till att inspirera till fortsatta steg framéat i det
lokala preventionsarbetet.

Stdmmer mycket bra: 13
Stammer bra: 24
Stammer daligt: 3
Stammer mycket daligt: 0
Vej ejlej relevant: 0

Jag kan anvanda kunskaperna jag fick av konferensen i min yrkesroll.

Stammer mycket bra: 14
Stadmmer bra: 22
Stammer daligt: 2
Stammer mycket daligt: 0
Vej ejlej relevant: 2

Planerar du att ta nagra initiativ efter denna konferens?
Ja: 36

Nej: 3
Tomma: 1



6)
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Planerar du att ta nagra initiativ efter denna konferens?
Utveckla garna svaret pa féregaende fraga.

Boka samverkansmoten

Foresla chefen konkreta samverkansprojekt mellan avdelningen for
prevention och familjeenheten kring foraldrastéd

Utbilda var nya namnd i risk o skydd samt Ingvar Nilssons berakningar

Vi kommer tillsammans att gora en plan for att fa igdng det forebyggande
arbetet anvanda de konkreta verktygen
(verktygsmall, filmer, évningar, presentationsteknik)

Kontakta Lst infor kommunbesdk samt diskutera med min ledning

Kontakta nyckelpersoner med en kort presentation for att forsoka fa till ett
tydligare preventionsarbete lokalt.

Tydliggora malbeteenden for pagaende uppstart av projekt

Sammankalla alla samordnare och strateger till att lara kdnna moéte och
samtidigt se hur vi kan stotta och synka varandra mer i vara uppdrag

Konferensen gav konkreta hjalpmedel till att ta initiativ i kommunen och
mycket pepp for framtida arbete!

Samverka mer och trycka an mer pa vikten av uppféljning
Jag ska forsoka paverka politikerna att se nyttan med att satsa pa integration

Kommer undersdka om EST &r en lamplig arbetsform for vart nya
samverkansarbete i Rissne. Kommer aven diskutera om vi ska bestélla en
kommunprofil fran Folkhalsokollen

| var lokala arbetsgrupp "samverkan pa riktigt" kommer vi titta pa vilka
gemensamma indikatorer vi har som vi kan samverka kring nar det kommer
till forebyggande arbete. Har kommer "bollarna” fungera som konkret verktyg
for att ocksa uppfoljning om vi nadde malet.

Sakerstalla att samverkan utvecklas och fordjupas utifran samma begrepp
och modell
Jag kommer titta p& hur vi jobbar strategiskt med preventionsarbetet.

Jag kommer att anvanda halsokollen for att inventera vad vi ska jobba med.

Ge forslag till en preventionsdag, arbeta utifran modell fran konferensen,
arbeta mer med analys och implementering

Jag och sdkerhetssamordnare planerar att géra en satsning for att arbeta
mer med fastighetsbolagen.
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Maste driva arbetet sa att vi far battre utgangspunkter i vart trygghetsarbete
och dar tanker jag EST.

Jag tycker att implementeringsmodellen som Marten gick igenom kan vara
mycket anvandbar i mitt arbete. Sarskilt delen att konkretisera dnskade
beteenden.

Utokad samverkan kring foraldrastod. Utékad samverkan kring vald i nara
relationer.

Arbetsgruppen som bestar av personer fran flera forvaltningar har en
tydligare malbild och en mer anpassad implementeringsstrategi.

utokad samverkan

Jag blev starkt i det jag redan planerat, att géra en 6versyn av befintliga
samverkansform

Fortlopande uppfoljning pa de olika projekt vi driver
Utveckla vart satt att folja upp vart arbete inom var arbetsgrupp.

Det digitala stodet for lagesbilder i det brottsférebyggande arbetet

Jag planerar att tydliggéra kompetens, mdojlighet och motivation infér
insatser.

strukturera uppféljning i det egna arbetet pa avdelningen

Trycka annu mer pa uppféljning efter varje insats.

7) Vad tycker du var bra med konferensen géallande innehall och

upplagg?

Metodstodd och diskussionsutrymme for den egna kommunen

Mycket praktiskt
Bra mix av forelasningar o férelasningar

Bra med eget arbete och forelasning

Strukturerat

valdigt bra arrangerat! En rod trad igenom dessa dagar och toppen med
kombination av teori och praktiska évningar. Det marks att det finns en

hog tillit fran arrangorerna till deltagarna och tvartom. héga forvantningar
som uppfylis! Tack!

Att jobba tillsammans fran kommunen. Uppf6ljning.

Bra men lite rorigt med passet om beteendeuppfdljning.
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Bra blandning pa deltagare, teori kontra praktiska 6vningar etc.

Bra att det var krav pa att komma flera fran en kommun/stadsdel och
bra forelasare

Bra innehall, rod trad, kul att fa gora lite arbete som komplement till att
lyssna pa bra foredragshallare.

Konkret innehall
Bra blandning av aktiviteter/forelasningar

Hela upplagget dar vi pa plats ges tid och mojlighet att samverka pa
riktigt, tanka energi och matas med verktyg och nya idéer att jobba
vidare med lokalt.

Att andra kommuners insatser lyfts fram, dialog och kommunikationen
med andra

Mycket bra med varierat arbetssatt; att vi fick jobba aktivt men ocksa
lyssna och se film. Bra blandning som gjorde att tiden gick fort.

Bra innehall och bra ramar
Bra upplagg, inspirerande
Allt, workshop blandat med féreléasning och kunskap

Folkhalsokollen - hade ingen aning om att den fanns!!
Implementeringsdelen. Bra att vi fick jobba med uppgifter.
Implementeringsmodeller ar bra att repetera

Relevanta inspel

Tid att prata ihop oss inom kommunen, blandat innehall och input

Inspiration och ny information, bra med egna 6vningar
Bra med fordjupning och diskussioner

Erfarenheter fran praktiken och metodik | uppféljning - hade dock kunnat
haft en starkare koppling till uppféljning i samverkan

Kul med riktiga fragor att arbeta med.

Metoder och handfasta verktyg. Tydlig rod trad.
Vissa delar var inspirerande och konkreta.

Uppskattar forumet Samverkan pa riktigt. Denna gang blev det mycket
upprepningar for oss som gatt utbildningen implementering och
metodstéd pa SLL.
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Utbildningen har bidragit till att inspirera och till fortsatta steg framat i
vart preventionsarbete.

Bra fordelning av amnesomraden som togs upp under konferensen.

8) Ar det nagot vi kan tanka pa till nasta konferens géallande innehall upplagg?

Njaae det var bra allting

Andra lokaler. Oerhort trottande ljudnivaer bade i forelasningsrummet och
matsalen

Det gav inte s& mycket att ga igenom grupparbetena infor hela gruppen, det hade
man kunnat gora i mindre grupper.

Nej, allt var kanon!

Ar det flera olika funktioner/yrkesroller som deltar s& staller det ocksa hogre krav
pa att programmet innehaller nagot relevant for alla. Vissa delar tycker jag ska ha
varit valbart under dagarna alternativt att det funnit flera spar att valja mellan.

Mer verksamhetsnara, bra att ha mojlighet att ta med sig egna exempel istéllet for
att jobba med hypotetiska exempel

Battre lokal med fonster

Att inte upprepa formatet med att jobba i sma grupper och sedan aterkoppla i
storgrupp foér manga ganger, blir latt enformigt. Dag 1 blev lite lang, de tva sista
stegen kdnde man att man inte orkade reflektera lika mycket som i bérjan.

Fran forra arets samverkan pa riktigt har en arbetsgrupp med samordnare, vilka
sitter med sakfragor inom var lokala preventionsstjarna. For en 6kad samsyn
hade vi 6nskat ha med alla berdrda pa denna konferens och pa sa satt starka
upp arbetsgruppen. Med andra ord, vi hade dnskat fler platser! Likt forra gangen
da vi skulle gora en lokalkartlaggning infor konferensen hade det denna gang
varit bra om vi infor arets hade kartlagt gemensamma indikatorer. Vilka vi da
kunnat ta med in i Workshoparbetet vilket hade blivit en start pa det lokala
arbetet.

Inget jag kan komma pa

Forelasningar om enskilda datakallor ar onodigt kande jag, man kan bara fa dem
pa ett papper. Man vill ha férelasningar om praktiska exempel sa det blir tydligt
varfér man ska lyssna.

Att styra arbetsexemplen till det egna arbetet
Lite for mycket tid for grupparbetet

Det var valdigt hog ljudniv& under hela konferensen vilket var pafrestande. Aven
att tekniken strulade var trist dd man kan ana vad ni fick betala till Clarion..

Skulle uppskatta utrymme for oss fr samma kommun att planera/fundera for vad
vi vill géra/kan gora tillsammans.
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e Blev for manga "rundor" i salen och for langa tider till diskussion. Det var bra att vi
fick jobba med egna exempel men det kunde varit ett hdgre tempo och man
behover inte ta varvet runt varje gang. Det tillférde inte sa mycket.

o Battre konferensmiljo med tanke pa IT-lI6sning och luftkonditionering

e Blev lite mycket av samma sak. mer variation i diskussionerna. saknade vara
samarbetspartners inom polisen osv Forsta dagen blev for lang

e Tyckte att det denna gang var information som var relevant for enskild
samordnare snarare an for samverkansprocesser.

e Det var lite flangigt med uppgifterna pa dag 2. Det hade nog gatt att koncentrera
uppgifterna lite. Skulle ha varit roligt att f hora lite mer fran de andra
kommunerna.

e Inte sa lang dag.
e Mer tid for att prata med sina kollegor fran samma stadsdel kring utvecklandet av
samverkan.

e 2019 hade ett bra upplagg.

e Passet kring implementering var for langt. Det kunde ha komprimerats. For
évningens skull behovdes inte sa lang tid pa varje moment. Forsta dagen var for
lang.

9) Ge garnaforslag pateman for seminarier/ konferenser for att utveckla
tvarsektoriell samverkan?.
e Skolfranvaro

e Kan vi ha med var kommunpolis och jobba ihop med hen en halvdag

e EST utbyte

e Bjuda in aktorer fran civilsamhalle (med ex foraldrar, ungdomar) och héra fran
deras perspektiv vad kommuner/stadsdelar behdver gora annorlunda
(mer/mindre av)

e Socioekonomi

e Nagot langre pass med ett tydligt exempel pa en bred ansats (typ EST) som vi
sedan kan samtala om.

e Vill lagga till att vi ej deltog vid féregaende ars konferens och darav mitt svar pa
enkatens forsta fraga.

e Mer om hur vi samverkar pa ratt satt! Vi har flera samverkansgrupper som inte
kommer framat av olika orsaker. Exempelvis hur skapar vi ett klimat i en grupp
som tillhdr olika verksamheter/férvaltningar och dar alla har olika forhoppningar
om vad samverkan ska leda till.

e Mer kring uppfdljning med indikatorer - mer hur gér man? Aven utvardering.

e Integration och arbetsmarknad
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Samverkan med externa aktorer, som det faktiskt ser ut i "vekligheten"

Vore bra om politikerna fran kommunerna kunde bjuds in - fa lara sig vikten av
samverkan internt och externt. Samt hur viktigt mandat och tyldighet ar.
Politikerna &r viktiga i processen, de paverkar den kommunala satsningen och
mandaten. Kanske ett arligt mote med politiker, chefer och samordnare.
Strategiska verktyg. Hur bygger vi upp kommunen organisatoriskt for att framja
samverkan?

| ar var det mycket skolfokus, dock var det fa av deltagarna som tillhérde skolan.
Om det ska vara samma deltagarlista nasta ar sa skulle jag énska mer om hur
man kan samverka battre internt och arbeta férebyggande utan att vara bunden
till andra verksamheter.

Blanda harda och mjuka fragor

Samverkan med skolan. Viktigt att skolan blir mer involverad och forstar vinsten
med det.

Retorik, tips pa presentationsteknik, samtala med arbetsledare/beslutsfattare.

Barn i behov av stod fran flera samverkanspartners inom och utanfor
kommunerna

Kanske lite mer teman dver kommungrans t.ex. foraldraskapsstod.

SYNPUNKT pa forsta fragan. Jag deltog ej 2018 sa jag har inget svar pa den
fragan vad det ledde till. Men jag var tvungen att svara pa fragan enligt
systemet.

Synka operativa och strategiska forum i kommunen. Synliggéra insatser och
aterkoppla till kommuninvanare.
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Till kommundirektor

Stdd till forebyggande arbete

Lansstyrelsen i Stockholms |an ger via Preventionspaketet stod i utvecklandet av
kommunernas frimjande och férebyggande arbete for att skapa goda uppvaxtvillkor for
barn och unga.

Lansstyrelsen har regeringens uppdrag att sprida, forankra och underlatta
genomfdrandet av strategier och mal for foljande omraden:

e ANDTS - Alkohol, Narkotika, Dopning, Tobak, Spel
e Brottsforebyggande

e Foraldraskapsstod

e Mans vald mot kvinnor

VI KOMMER TILL ER

Lansstyrelsen kommer garna ut till lanets kommuner och stadsdelar for att diskutera hur
ett effektivt forebyggande arbete kan utvecklas utifran just era forutsattningar och
utmaningar.

KONCEPT

Flera av de problem som vi vill forhindra genom ett tidigt forebyggande arbete har
samma risk- och skyddsfaktorer. Det innebar att det i stor utstrackning ar samma
faktorer som ligger bakom utvecklingen av exempelvis vald, missbruk, psykisk ohélsa
eller kriminalitet. Genom att ta ett samlat grepp kring det forebyggande arbetet 6ver
forvaltningsgranser och verksamheter i kommunen 6kar mojligheterna att lyckas.

ANDT

Psykisk ohdlsa Vald

Risk- och
skyddsfaktorer

Brott Utanférskap
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Detta kan vi ta upp vid besoket (halvdag, cirka 3 timmar):

e Nationella strategier och mal riksdagen har antagit for det forebyggande arbetet

e Forutsattningar och framgangsfaktorer for ett effektivt och samordnat
preventionsarbete

e Ligetilanet/kommunen utifran befintliga undersokningar

e Diskussion utifran lokala behov och utmaningar

e Planering framat: Vad blir nésta steg?

INFOR BESOKET

Infor besoket vill vi gdrna skapa oss en bild av kommunens férutsattningar genom att ta
del av policyer och andra styrdokument eller genom att stalla fragor till preventions-
samordnare och verksamhetsansvariga. Besoket planeras och genomfors tillsammans
med kommunledning.

UPPFOLJNING

Efter 3 - 6 och 12 manader foljer vi upp vart besok for att se hur arbetet fortskrider samt
om vi kan bistd med ytterligare stod. Det kan ske genom intervju, enkat eller méte med
verksamhetsansvariga.

ANMALAN OCH KONTAKT
Kontakta oss via epost eller telefon.

Lansstyrelsens samordnare Preventionspaketet:
Kajsa Lonn Rhodin: kajsa.lonn.rhodin@Iansstyrelsen.se
Telefon: 010-223 16 87

Lansstyrelsen erbjuder dven kommunbesdk med specifikt fokus pa ANDTS.

Lansstyrelsens samordnare ANDTS
Sofia Herlitz: sofia.herlitz@lansstyrelsen.se
Telefon: 010-223 12 60
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Projektplan for en socioekonomisk utvérdering av ett
tvirsektoriellt fraimjande och forebyggande arbete 1 tva
kommuner: Botkyrka och Norrtélje

Bakgrund

Lénsstyrelsen 1 Stockholm har fatt ett regeringsuppdrag géllande ett
pilotprojekt om metoder for tvirsektoriell samordning for en jdmlik
hélsa. Mélet ar starkta forutsittningar for ett lokalt hédlsofrdmjande och
forebyggande arbete. Lansstyrelsen har valt ut tvd kommuner som
kommit 1angt i arbetet, Botkyrka kommun och Norrtédlje kommun,
som modellkommuner. Kommunerna har satsat pé ett antal
fokusomraden, s& som barn och ungas uppvéxtvillkor, hilsorelaterade
livsvillkor och levnadsvanor, trygghet och sociala relationer,
valdsprevention med fler. Resultat av interna och externa
uppfoljningar tyder pa att arbetet har varit framgangsrikt, t. ex att
attityder till alkohol och doping blivit mer restriktiva, forandrastodet
har utvecklats, trygghet har 6kat och vald tenderat att minska.
Dessutom trivs de flesta eleverna i skolan och skolavslutningar har
blivit tryggare.

Insatser inom tvérsektoriellt forebyggande och frimjande arbete r
komplexa eftersom de ofta riktas till en bred grupp individer utifrén
alder, kon och socioekonomisk status. Insatserna utfors dessutom ofta
inom olika sektorer, av olika forvaltningar och aktorer. Det dr déarfor
viktigt vid beslutsfattande inom foreliggande omraden att beakta olika
aspekter, diribland insatsernas effektivitet pa malgruppen, hur skydds-
och riskfaktorer virderas av individen och av samhéllet, och hur
insatserna kan motverka ojamlikhet i hélsa. Till det kommer kunskap
om kostnader och potentiella besparingar, for att samhéllets
begrinsade ekonomiska resurser ska kunna anvéndas pa ett effektivt
sitt, med dvergripande syfte att forbéttra befolkningens valmaende. [
detta avseende spelar samhéllsekonomiska utvéirderingar en central
roll som underlag vid prioritering och beslutsfattande. Att investera i
frimjande och forebyggande arbete ér ett beslut som inte bara
paverkar ménniskors nutida och framtida liv pa en individuell niva,
utan dven dr I6nsamt for samhéllet. Det saknas emellertid en
socioekonomisk utvirdering av kommunernas tvérsektoriella arbete
som kan bidra till spridning av goda exempel och 6ka incitament for
att satsa pa frimjande och forebyggande arbete.
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Medvetenheten kring sociala investeringar och dess virde har vuxit
avsevart de senaste aren, och nya fragor har uppkommit: Hur vet man
om investeringen gett avsedd effekt? Pa hur lang tid kan man ta hem”
investeringen? Hur 1ang &r avskrivningstiden om insatsen visar sig ge
effekt? Har man forvissat sig om att investeringen inte skett pa annan
viktig verksamhets bekostnad och gér det att uppskatta den totala
samhéllsnyttan? Dessa fragor krdaver socioekonomiska analyser for att
besvaras.

Syfte och fragestallningar

Syftet med att utfora en socioekonomisk utvirdering av tvérsektoriellt
fraimjande och forebyggande arbete i Botkyrka och Norrtilje kommun
ar att undersoka kort- och langsiktiga samhéllskostnader och
samhéllsvinster relaterade till forandringar inom folkhélso- och
relaterade omrdden pa befolkningsniva.

Foljande delar kommer att inkluderas i utvarderingen:

1) Identifiera och samla in kvantitativa data pa utfallsmatt pa
vetenskapligt forankrade risk- och skyddsfaktorer som &r
relevanta for varje kommuns tvérsektoriella arbete inom hélsa
och trygghet (exempelvis fordldrarelationer, levnadsvanor och
social problematik)

2) Identifiera mer allvarliga samhéllsproblem som enligt
vetenskapliga studier har en koppling till risk- och
skyddsfaktorer inom hélsa och trygghet (exempelvis minskade
skolavhopp, vald, missbruk, fysisk och psykisk ohélsa)

3) Berédkna samhiéllskostnader for de fraimjande och forebyggande
insatser 1 respektive kommun, riktade mot de risk- och
skyddsfaktorer samt problemutfall som identifierats 1 1 och 2

4) Berdkna samhaillskostnader, inkluderat kommunala och 1
mdjligaste man andra sektorer, av risk- och skyddsfaktorerna
samt de mer allvarliga samhéllsproblemen i respektive
kommun som identifierats i 1 respektive 2

5) Beridkna forvantade besparingar/vinster av effekterna av det
tvarsektoriella fraimjande och forebyggande arbetet 1 respektive
kommun

6) Imgjligaste man analysera resultaten utifran ett jamlikhets-
och jamstilldhetsperspektiv utifrdn data inhdmtat i 1 och 2
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Metod

Vi kommer att analysera befintliga statistiska kallor pé lokal, regional
och nationell niva. Etikansokan lamnas vid behov. Omfattande
litteratursokning vad det giller samband mellan utfall och
konsekvenser ska ocksé genomforas. Kvantitativa metoder ska
anvéndas for att bedoma effekter och effektstorlekar (exakta statistiska
metoder faststills under projektets gang). Olika samhillsekonomiska
modeller ska utvecklas och anpassas for att bedoma langsiktiga
samhéllsekonomiska konsekvenser. Samhéllskostnaderna for att
bedriva omfattande frimjande och forebyggande arbete uppskattas i
samarbete med kommunpersonal.

Samarbete med kommunerna och Lansstyrelsen

For att gora socioekonomiska utvirderingar av ett tvarsektoriellt
folkhélso- och trygghetsarbete 1 Norrtilje och Botkyrka kommun, ir
det av stort vikt i projektets inledningsfas att nira samarbete fors
mellan Uppsala Universitet och kommunrepresentanter. Detta ar for
att kunna f4 en grundlig och omfattande bild av:

1. Malsdttningarna som kommunerna har arbetat for

2. De olika insatserna som utforts for att bidra till dessa mal

3. Hur samarbete och strukturer for samarbete har sett ut i
kommunerna mellan olika
verksamheter/organisationer/professioner osv

I denna inledande fas kommer forskarna att genomfora
avstimningsmoten med kommunernas representanter. Dérefter
kommer en fas av mer detaljerad genomgéng av arbetet, dér forskarna
och kommunerna kommer 6verens om vilka insatser/samarbeten som
man vill utvirdera, utifrén ldmpliga utfall (fragestéllning 1, 2) och
mojlighet till att skatta kostnader, bade for insatsen i sig
(fragestallning 3), men dven kostnaden kopplad till utfallsmattet
(fragestdllning 4). I denna fas kommer forskarna att komma med
forslag pa vad som dr mojligt att utvéardera utifran den data som finns
tillgénglig frdn kommunerna och andra potentiella killor.
Lénsstyrelsen, Region Stockholm/Centrum f6r Epidemiologi och
samhillsmedicin och Uppdrag psykisk hilsa ges mojlighet att bista
med dataunderlag. Utfallsmatten stims av med Lansstyrelsen.
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Sedan kommer forskarna att vilja fa tillgng till data som kréivs for att
utfora utvarderingarna. Denna kommer att inkludera:
- Detaljerad budget for de olika sektorerna och aktorerna
inblandade (vilka identifierats i foregdende faser)
- Utfallsdata

Arbetet i de tvd kommunerna har sett olika ut, varpé arbetet och
tidsatgangen kommer att sérskilja sig mellan utvérderingarna. Vardera
kommunen bor vara redo att avsitta cirka 20 % av en heltidstjinst
under oktober-december 2019 for att tillstd med information och data
till utvarderingen, varpa man under 2020 kan tdnkas ldgga ner cirka
5% av en heltidstjinst.

FOrvantade resultat och resultatredovisning

Resultat fran den socioekonomiska utvarderingen kan forstirka
evidensen for att tvérsektoriella frimjande och forebyggande arbete pa
lokal niva dr samhéllsekonomiskt 16nsamt. Den samhéllsekonomiska
utvirderingen kan dirmed komma att bidra till evidensbaserat
beslutstdd vad det géller prioritering av lampliga insatser som 1 sin tur
kan anvédndas generellt i kommunal verksambhet.

Resultaten kommer att presenteras i tvd rapporter till Lénsstyrelsen
Stockholm (en for vardera kommun), dér det tidigt i processen
kommer att beslutas om malgrupper for rapporten och darmed det
sprak och den terminologi som kommer att brukas. Rapporterna
kommer att utifrdn de kommunspecifika resultaten dra slutsatser kring
det tvérsektoriella arbete som utforts, samt i biasta man ge
rekommendationer for liknande arbete i andra kommuner.

Resultaten fran utvéarderingen ska redovisas lopande till representanter
fran de deltagande kommunerna och Lénsstyrelsen. Ett forsta utkast
till rapporter ska vara Lansstyrelsen till handa senast den 31 augusti
2020. | de slutliga rapporterna ska underlag fran Folkhéalsopilot
Stockholm och Karolinska institutet om kommunala forutsattningar
och samverkansstrukturer inkluderas. De slutliga rapporterna ska vara
fardigstallda senast den 31 oktober 2020, sa att de kan godkannas av
uppdragsgivaren innan publicering. Lansstyrelserna och deltagande
kommuner ges mojlighet till kompletteringar och fortydliganden i
samband med att utkast och slutrapporter 1dmnas in (den 31 augusti
respektive den 31 oktober 2020).
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Slutrapporterna och dess innehall 4gs gemensamt av Uppsala
universitet, Lansstyrelsen Stockholm och den berérda kommunen
(Botkyrka respektive Norrtélje). Varje deldgare har rétt att fritt
anvinda bade rapporten och dvrigt framtaget resultat och material
utan meddelande till 6vriga deldgare. Resultaten kan komma att
presenteras muntligt och skriftligt av universitet for Folkhélsopilotens
styrgrupp, 1 Botkyrka och Norrtédlje kommun och vid slutkonferens for

Folkhélsopilot Stockholm vintern 2020/2021.

Projektplan

Arbete

Tidsperiod

Komponentanalys av ett strukturerat tvarsektoriellt
arbete i Norrtélje och Botkyrka kommun

9.2019-12.2019

Insatser, program, interventioner

Malgrupper och arenor

Forvantade och redan uppskattade utfall

Identifiering och analys av tillgdngliga datakallor

Inventering av lokala data

10.2019-02.2020

Identifiering av nédvandiga datauttag,
etikansokan

Identifiering av data fran andra aktérer, sasom
Folkhalsokollen

Samanstallning av utfall som ska anvandas i
utvarderingen

Samhallskostnader for det tvarsektoriella arbetet —en 11.2019-
kostnadsanalys 04.2020
Kostnadskomponenter
Anpassning till kommunstorlek
Samhallskostnader foér de olika skydds och 01.2020 -
riskfaktorerna, sasom vald, trygghet m.m. 05.2020
Samhallsekonomisk analys 02.2020 -
07.2020
Utveckling av langsiktiga samhallsekonomiska
modeller
Berdkning av samhallsekonomiska vinster med
olika antaganden
Sammanfattning av resultat
Slutrapport 08.2020 -
10.2020

Utkast for diskussion

Faststallning av rapport

Forberedelse av informationsmaterial (ppt, etc.)
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2 . . ..
Aterkoppling till Lansstyrelsen och kommuner 09.2019 -
10.2020
Eventuell presentation av utvarderingsresultat 10.2020 -
03.2021
Budget
Genomsnittlig 16n under projektet inklusive 16nedkningar) Exklusive social avgifter Inklusive sociala avgifter
Ar2019 Ar 2020
sept-dec jan-dec
L6n 2019 (manader) (méanader Ar1 Ar2 Ar1 Ar2
Senior forskare halsoekonom (20%) 56000 1 2 114800 84000 172200
Doktorand halsoekonom (30%) 30000 1,2 3 92250 54000 138375
Forskningsassistent hilsoekonom (50%) 26000 2 6 159900 78000 239850
SUM
216000 550425
Resor 10000 10000
Dator, program. etc 10000 20000
Datainkop 50000
Direkta kostnader 286000 580425
OH 24% 68640 139302
Total 354640 719727
Totalt 1074367 kr
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Lansstyrelsen i Stockholms [an - en
samlande kraft for en hallbar framtid.

Mer information kan du fé av
Ldnsstyrelsens enhet for social utveckling
Tfn: 010-223 10 00

Rapporten hittar du pa vdr webbplats
www.lansstyrelsen.se/stockholm
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