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SAMMANDRAG
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yftet med kvalitetsrekommendationen for framjande av halsa ar att

strukturera det omfattande verksamhetsfaltet for halsoframjande

samt att stodja kommunernas eget kvalitetsledningsarbete. Malet ar
att framjandet av befolkningens valbefinnande och halsa utgor en tyngd-
punkt i alla kommuners verksamhet. For detta behovs utvardering av
strukturerna for halsoframjandet, utveckling av ledningen, allokering av
resurser till forebyggande arbete, starkande av kompetensen inom valbe-
finnandeomradet samt en regelbunden uppfdljning och utvardering av
verksamheten.

Kvalitetsrekommendationen for framjande av halsa ar avsedd som ett
arbetsredskap for saval halso- och sjukvarden som Ovriga forvaltnings-
omraden samt for beslutsfattare och anstdllda i kommunerna. Rekom-
mendationerna hanfor sig till ledningen av halsoframjandet, planeringen
och genomforandet av verksamheten, samarbetet och arbetsfordelningen
samt utvarderingen av verksamheten och kompetensen inom halsofram-
jandet.

Kvalitetsrekommendationen baserar sig pa ideologin enligt den eu-
ropeiska kvalitetsprismodellen EFQM som allmant anvands vid kvali-
tetsarbete. Som ramverk for halsoframjandet anlitas den klassificering av
strategier for halsoframjande som anvands i WHOs Ottawa-deklaration
(Ottawa Charter 1986).

Framjandet av hdlsa som en uppgift for kommunerna struktureras i
kvalitetsrekommendationen som sex verksambhetslinjer, av vilka var och
en omfattar 4 till 8 rekommendationer. Rekommendationerna baserar sig
pa existerande evidens och de erfarenheter som man far av god praxis.

Verksambhetslinjerna ar:

Verksamhetspolitiken for och ledningen av halsoframjandet
Halsoframjande livsmiljoer

Halsoframjande samarbete och deltagande

Kompetens inom halsoframjande

Tjanster som framjar halsan

Uppf6ljning och utvardering av halsoframjande atgarder
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Som bilaga till kvalitetsrekommendationerna finns exempel pa omra-
den for framjande av halsa: kost, motion, bruk av alkohol och narkotika,
forebyggande av olycksfall, munhalsa, forebyggande av smittsamma sjuk-
domar och fraimjande av sexuell hdlsa samt framjande av olika alders-
gruppers hélsa. Alla dessa faktorer paverkar betydligt kommuninvanarnas
halsa.

Syftet med kvalitetsrekommendationen ar att hjalpa kommuner och
samkommuner att utveckla och planera effektiva verksamhetssatt samt
att utvardera verksamheten. Kvalitetsrekommendationerna tjanar som
underlag for kommunledningens planering och utvardering av halsofram-
jandet. For genomf6randet pa operativ niva behdvs matare som noggran-
nare beskriver den praktiska verksamheten.

Nyckelord
framjande av halsa, halsa, kvalitet, rekommendationer



SUMMARY

Quality Recommendation for Health Promotion. Helsinki, Finland 2008.
72pp. (Publications of the Ministry of Social Affairs and Health,

ISSN 1236-2050;2007:16)

ISBN 978-952-00-2372-0 (pb), ISBN 972-952-00-2373-7 (PDF)

he purpose of the Quality Recommendation for Health Promotion

I is to structure the extensive field of health promotion and to sup-

port the local authorities’” own quality management work. The goal

is that promotion of the population’s wellbeing and health will be made a

priority area in all municipal activity. Therefore it is necessary to assess the

structures of health promotion, develop management, allocate resources

to preventive work, reinforce the skills and competences in the area of
wellbeing, and to monitor and assess the work on a regular basis.

The Quality Recommendation is meant as a tool to be used in both
health care and other administrative sectors in local government, and by
decision-makers and staff. There are recommendations for the manage-
ment of health promotion, planning and realisation of the work, co-op-
eration and division of labour, as well as assessment of the health promo-
tion work and of skills and competencies.

The Quality Recommendation is based on the ideology of the EFQM
(European Foundation for Quality Management) Excellence Model com-
monly used in quality management work. The recommendation applies
as the framework the classification of health promotion strategies used in
the Ottawa Charter of 1986.

In the Quality Recommendation health promotion as a task for local
authorities is structured in six strategic lines, each of which contains 4 — 8
recommendations. The recommendations are based on the existing evi-
dence and experience of best practices. The strategic lines are:

1. Health promotion policy and management
. Health promotive living environments
Health promotive co-operation and inclusion
Health promotion skills and competences
Health promotive services
Monitoring and assessment of health promotion
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The Annexes to the Quality Recommendation include examples of
the components of health promotion: nutrition, physical activity, alcohol
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and drug use, injury prevention, oral health, prevention of communica-
ble diseases, promotion of sexual health, and promotion of the health of
different age groups. All these have a significant impact on the health of
municipal residents.

The purpose of the recommendations is to help local authorities and
joint municipal boards in developing efficient practices, and in planning
and assessment of the work. The recommendations serve as a basis for
the planning and assessment the municipal leadership is in charge of. In-
dicators that will describe better the practical operations are needed for
health promotion at operational level.

Key words
health, health promotion, quality, recommendations
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FORORD

injedragningarna for de nationella hilsopolitiska malsattningarna
Lframgér av folkhalsoprogrammet Halsa 2015 som statsradet har

godkant ar 2001. Programmets huvudsakliga malsattningar ar att
Oka halsa och valfard och att minska halsoskillnaderna mellan befolknings-
grupperna. Kvalitetsrekommendationerna for fraimjande av halsa stoder
for sin del forverkligandet av programmet Halsa 2015 i kommunerna.
Avsikten med rekommendationerna ar att fungera som ett arbetsredskap
for utveckling, planering, uppfoljning och utvardering av halsoframjandet.
Okandet av hilsa och minskandet av hilsoskillnader befolkningsgrup-
perna emellan borde utgora ett av de funktionella tyngdpunktsomradena
i varje kommun.

Verksamheten for framjandet av halsa utgor ett gemensamt ansvar
for kommunen. De egna uppgifterna inom varje forvaltningssektor inne-
haller 16sningar som inverkar pa frimjandet av halsa. Besluten som ror
manniskornas vardagsmiljo, hem, daghem, skola, arbetsplatser, bostads-
omrade och trafik kan vara sadana som forstarker eller forsvagar halsan.
En bedomning av alternativen ur ett halsoperspektiv ar 1onsamt.

Halsovarden ar sakkunnig och en foresprakare for frimjandet av halsa
och den som lyfter fram halsosynpunkterna i kommunplaneringen, i stra-
tegiarbetet och i det gemensamma beslutsfattandet.

Social- och halsovardsministeriet anordnade i borjan av ar 20006, till-
sammans med sig underlydande anstalter, Finlands Kommunforbund och
Centret for halsoframjande, en rundresa i regionerna rorande framjandet
av halsa "Satsa pa halsan — det lonar sig”. Avsikten var att 6ka synligheten
och betydelsen ifraga om frimjande av hdlsa i kommunernas verksam-
het, som en uppgift for halsovarden och som ett samarbete mellan olika
forvaltningssektorer.

Under rundresan kom det klart fram att man anser halsoframjandet
vara viktigt och man vill utveckla det men stod behovs vid utvecklandet
av verksamhetsmodeller och arbetsmetoder samt ledning och strukturer.
Foreliggande kvalitetsrekommendation utgor ett redskap for utvecklings-
arbetet. Med de andringar i folkhalsolagen som tradde i kraft i borjan av
ar 2006, dar man specificerar kommunens uppgifter ifraga om framjande
av hdlsa, strdvar man for sin del till att forsdkra sig om nivan pa fraimjandet
av halsa i alla kommuner.



Forsknings- och utvecklingscentralen for social- och hélsovarden Sta-
kes har ansvarat for beredningen av kvalitetsrekommendationen for fram-
jande av halsa. Beredningsarbetet har styrts av en ledningsgrupp med
representanter forutom fran Stakes dven fran social- och halsovardsmi-
nisteriet, inrikesministeriet, Folkhalsoinstitutet, Finlands Kommunforbund
och Centret for halsoframjande. | beredningen deltog dven lansstyrelser-
na och ett flertal kommuner och regionkommuner.

Ett varmt tack till alla som har deltagit i arbetet!

Helsingfors, juli 2006

Liisa Hyssala
omsorgsminister
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INLEDNING

nligt kommunallagen ar det kommunens uppgift att frimja sina in-
Evénares valfard och en hallbar utveckling. Kommunfullméaktige de-

finierar den kommunalpolitiska riktningen da beslut fattas om hur
man skall svara mot denna utmaning. Linjedragningarna for de nationella
malsattningarna for framjandet av halsa framgar av folkhalsoprogrammet
Halsa 2015 (SHM 2001; bilaga 2). Programmets allmdnna malsattning ar
att 6ka halsa, valfard och funktionsférmaga, att forbattra livskvaliteten och
att minska skillnaderna i halsa befolkningsgrupperna emellan.

[ den fornyelse av folkhdlsolagen som tradde i kraft i borjan av ar
2006 (2005/928) stadgas om framjandet av halsa som en del av folkhal-
soarbetet (1 §). Enligt lagen ar folkhalsoarbetets uppgifter (4 § att folja
upp befolkningens halsotillstand och de faktorer som inverkar pa det,
sorja for att halsoaspekterna beaktas i kommunens samtliga funktioner
samt fOr samarbetet for framjandet av halsa mellan offentliga och privata
aktorer i kommunen. Folkhalsolagen pekar ut forverkligandet av framjan-
det av halsa som en utmaning for hela kommunen. Halsan framjas inom
manga av kommunens uppgiftsomraden.

Det fors en fortgaende diskussion om ansvaret for en verksamhet som
framjar halsa. Vilket ansvar har individen och i hur stor utstrackning kan
den offentliga makten ta ansvar for manniskornas halsa och valfard? Det
primadra ansvaret for den egna halsan och valfarden och den som finns
i narmiljon har férstas manniskorna sjalva. Pa individens levnadssatt och
val inverkar anda kraftigt hans/hennes kunskapsresurser och Gvriga resur-
ser, livsomstandigheterna, den stimulans och de mojligheter som miljon
och kulturen ger. Kommunens uppgift ar att stoda mojligheterna till hal-
sosamma val och att starka bakgrundsfaktorerna for halsa sasom utbild-
ningsmojligheter, levnadsbetingelser, arbetssituation och servicens funk-
tionalitet sa att individernas och samfundens mojligheter att framja den
egna och narmiljons halsa forbattras.

Den grupp av aktorer som framjar halsa ar mangfacetterad och mul-
tiprofessionell. De sakkunniga inom halsovardssektorn har ett speciellt
ansvar for framjandet av halsan redan enligt folkhalsolagen. I samband
med att kommunen beslutar om de kommunalpolitiska linjedragning-
arna ansvarar den for mojligheterna till frimjande av halsa i kommunen.
Den hogsta tjianstemanna- och fortroendemannaledningen star i en spe-
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ciell stallning i fraga om beredning och verkstallighet av drendena. Ar-
betstagarna inom olika forvaltningssektorer forverkligar malsattningarna i
sitt kundarbete. Ovriga aktorer sasom sjukvardsdistrikt, arbetsmarknads-
organisationer och fackliga organisationer, medborgarorganisationer, lo-
kala forsknings- och utbildningsorganisationer, forsamlingar, foretag och
media verkar for sin del och i samarbete sins emellan for att det halso-
framjande arbetet skall synas, for dess betydelse och dess paverkansmaoj-
ligheter i kommunen.

Klargorandet av framjandet av halsa i kommunalpolitiken innebar ett
utvecklande och fornyande av den nuvarande verksamhetspolitiken, led-
ningen och gangse praxis. Halsoaspekterna bor kunna definieras i de olika
forvaltningssektorernas planer och beslut och resurser maste i storre ut-
strackning riktas i enlighet med kommuninvanarnas halsobehov.

Avsikten med denna kvalitetsrekommendation ar att indela halsofram-
jandets omfattande verksamhetsfalt och att stoda kommunernas eget ar-
bete for att beharska kvaliteten. Malsattningen ar att framjandet av valfard
och hilsa lyfts upp till ett tyngdpunktsomrade i alla kommuner. For detta
behovs bedomning av strukturerna for framjande av halsa, utvecklande
av ledningen, inriktning av resurserna till forman for forebyggande arbete,
forstarkande av valfardskunnandet och en regelbunden uppfoljning och
bedomning av verksamheten.

Kvalitetsrekommendationen ar avsedd som ett arbetsredskap for alla
forvaltningssektorer, beslutsfattare och arbetstagare i kommunen. Rekom-
mendationerna riktar sig mot ledandet av framjandet av halsa, planering
och forverkligande av verksamheten, samarbetet och arbetsfordelningen
samt till bedomningen av verksamheten och till kunnande som framjar
halsa.

Kvalitetsrekommendationen baserar sig pa ideologin i EFQM kvali-
tetsprismodell' som anvinds allmint inom kvalitetsarbetet. | rekommen-
dationen tillampas den stomme for framjandet av halsa for klassificering
av verksambhetslinjer for framjande av halsa som ingar i Ottawa-deklara-
tionen (Ottawa Charter 1986) som grund.

Kvalitetsrekommendationens uppgift ar att hjdlpa kommuner och
samkommuner med att utveckla effektiva verksamhetsmodeller, att pla-
nera och att utvardera verksamheten. Kvalitetsrekommendationerna ut-
gor grund for kommunledningen vid framjandet av halsa, planering och
bedomning. For forverkligande av framjandet av halsa pa operativ niva
behovs matare som mera noggrant beskriver verksamheten.

! Europeiska kvalitetsprismodellen, EFQM Excellence Model, European Foundation for
Quality Management
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HALSA OCH FRAMJANDE AV
HALSA I KOMMUNEN

Halsa och inverkan pa hdlsan

Halsan utgor en resurs och ett viktigt varde i det dagliga livet. Varldshal-
soorganisationen definierar den som ett tillstand av fysisk, psykisk, social,
emotionell och andlig valfard som skiftar under livets olika skeden. Fastan
franvaron av sjukdom utgor det viktigaste innehallet i halsan for de flesta
kan man ocksa anse halsa vara att klara sig fran de for respektive alders-
grupp karakteristiska kraven pa arbets- och funktionsformagan pa trots av
storande faktorer som forsvagar halsan och livskvaliteten. Halsan ar ett
kapital som vaxer i och med att individernas och samfundens formaga att
beharska livet starks.

I denna kvalitetsrekommendation forstas halsan som valfard, funktions-
duglighet och balanserad interaktion mellan manniskorna och miljon.

Halsan kan paverkas via manga av de val som gors i vardagen. Halsan
forstarks eller forsvagas utifran manniskornas egna val och som en foljd
av verksamheten i narsamfunden. Servicesystemets formaga att svara mot
manniskornas halsobehov och de samhalleliga besluten stoder eller for-
svagar befolkningens halsa. Halsoeffekterna ar ett resultat av gemensam
verksamhet. Manniskorna sjalva, narsamfundet och samhallet bar ansva-
ret tillsammans. [ denna kvalitetsrekommendation granskas hur man kan
inverka pa halsan som en uppgift och ett ansvar for kommunernas led-
ning och mellan de olika forvaltningssektorerna.

Framjande av hdlsa i kommunen

Framjandet av hdlsa har definierats som en process som ger de enskilda
och samfundet battre forutsattningar an tidigare att beharska sin halsa och
de bakgrundsfaktorer som inverkar pa den (WHO 1986).

I kommunernas verksamhet innebar det att man godkanner framjan-
det av halsa som en verksambhetslinje for den kommunala politiken dar
halsovardsaspekterna beaktas i samtliga funktioner, inom alla verksam-
hetsomraden. Framjandet av hadlsa innebar saledes inte nagra specifika
uppgifter utan det utgér en malsattning att 6ka befolkningens hélsa, f6-
rebygga sjukdomar och minska skillnaderna i halsa mellan olika befolk-
ningsgrupper, som skar igenom samtliga funktioner. I praktiken innebar
det att man forbinder sig, att det faststalls i kommunstrategin och i kom-
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munens verksamhets- och ekonomiplan, dar de matbara malsattningarna
for framjandet av halsa faststalls som en uppgift for hela kommunen. De
allmdnna malsattningarna konkretiseras i varje forvaltningssektors egna
planer till uppgifter vilkas forverkligande man foljer upp och utvarderar i
en systematisk strategiprocess och i kommunens verksamhetsberattelse.

Framjandet av hdlsa inom folkhdalsoarbetet

Inom folkhalsoarbetet utgor foljande specialuppgifter for framjandet av
halsa:
o uppfoljning och bedémning av befolkningens hélsotillstand och de
faktorer som inverkar pa det
o hélsovardsservice:halsoradgivning, hdlsoundersokningar, radgivnings-
service, skol- och studerandehalsovard, arbetshalsovard, screening-
test och skydd for halsa/miljohélsovard
o halsofostran
o sakkunskap gallande framjandet av halsa och ett talande for halsan
o forhandsbedomning av halsoeffekter samt
o tvdaradministrativt samarbete for att genomfora malsattningarna ro-
rande forverkligandet av halsa.

Framjande av hilsa utgdr ocksa en vasentlig del av kundarbetet inom
sjukvarden och rehabiliteringen. Till hdlsovardens roll som sakkunnig hor
att tillsammans med andra forvaltningssektorer medverka till och aktivt
delta i forverkligandet av nationella program och rekommendationer.

Hadlsans determinanter

Befolkningens halsa paverkas via hdlsodeterminanter, d.v.s. via faktorer
som definierar hdlsan. Halsans determinanter utgors av individuella, soci-
ala, strukturella eller kulturella faktorer som kan starka eller forsvaga man-
niskans halsa. Faktorer som formedlar effekterna av dem utgors av bl.a.
resurser som stoder halsa, installningar, vardagsrutiner, halsobeteende,
formagan att tilldgna sig och tolka uppgifter om hélsa och mdgjligheterna
att erhalla eller anvanda sig av service. Halsodeterminanterna ar:
o individuella faktorer: alder, kon, arv, kunskap, férmaga, erfarenhe-
ter och levnadssatt;
o sociala faktorer: socioekonomisk stallning, utkomst, sociala och
samfundsmassiga natverk och omsesidig interaktion;
o strukturella faktorer: utbildning, levnadsomstandigheter, livsmiljo,
arbetssituation samt en jamlik tillgang till en fungerande basservice
o hulturella faktorer: trygghet i den fysiska, politiska och ekonomiska
miljon, trivsel, interaktion och attityder till halsa.
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Ett beaktande av halsosynpunkter i kommunalpolitiken och en bedom-
ning av halsoaspekter i beslutsalternativen forutsatter identifikation av
halsans determinanter samt uppgifter pa kommun- och regional niva om
forandringarna i dem.

Speciellt strukturella och sociala faktorer sasom tryggandet av inkom-
sten, minskande av arbetslosheten, forbattrandet av utbildningsmojlighe-
terna, ansvaret for den fysiska miljons halsa, tillgangen till basservice och
tryggandet av funktionerna samt mojliggorandet av halsosamma levnads-
satt ar medel med vilka kommunen pa lang sikt kan forbattra befolkning-
ens halsa och minska skillnaderna i halsa mellan befolkningsgrupperna.
Ansvaret fordelar sig mellan alla forvaltningssektorer och samarbete ar
nodvandigt. Halsovarden har en betydande roll som sakkunnig, som pro-
ducent av kunskap och som en aktiv part vid bedomningen av halsoef-
fekter.

Olika sdtt att ndrma sig framjandet av hdilsa

Framjandet av halsa kan, beroende av kommunens situation, betraktas ur
fyra olika synvinklar. Da man uppstaller malsattningarna granskas uppgif-
terna via innehadllet. Innehallsfragorna utgors bl.a. anvandningen av berus-
ningsmedel, naring, motion, olyckor, utslagning, halsosam miljo, trygghet
och halsoskillnader mellan befolkningsgrupperna.

Da man definierar uppnaendet av malsattningarna begransas fragorna
om innehallet mera noggrant till att omfatta vissa malgrupper, t.ex. sa att
man riktar verksamheten till hela befolkningen (befolkningsstrategi) eller
till vissa riskgrupper (riskgruppsstrategi), genom att valja nagon av alders-
grupperna (barn, ungdomar, arbetsfora, aldringar) till malgrupp eller ge-
nom att pa annat sitt begransa malgruppen t.ex. enligt kon, specialgrupp
eller regionalt.

Ett tredje satt att ndrma sig utgar fran verksamhetsmiljon, varvid ob-
jektet for granskningen kan vara olika delar av politiken, t.ex. folkhalsoar-
betet eller en verksamhet som framjar halsa inom familjepolitiken. Verk-
samhetsomgivningen kan besta av sektorer inom den fysiska, sociala eller
kulturella livsmiljon sasom boendemiljon, skolorna eller arbetsplatserna.

Ett fjarde satt att narma sig framjandet av halsa utgors av att granska
arbetssdtt och verksamhetspraxis, varvid man bedoémer t.ex. politisk pa-
verkan, samfundsmassig verksamhet, praxis gallande forebyggande ser-
vice och forverkligande av samarbete eller halsokommunikation.

Vid framjandet av hélsa ar det nddvandigtvis inte fraga om igangsat-
tande av nya funktioner eller att skapa nya organisationer vid sidan av
de redan befintliga. Fraga ar om att beakta halsoaspekter i de olika for-
valtningssektorernas verksamhet, uppsattande av gemensamma malsatt-
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ningar och forverkligande av systematiska malsattningar, uppfoljning och
utvardering av forverkligandet samt att dra slutsatser pa basen av utvar-
deringarna.

Ett forverkligande av malsdttningarna for halsoframjande forutsitter
fungerande strukturer och praxis i kommunerna eller regionalt. Dessa
ar:

o en lagstiftning som stoder verksamheten

o tillgangen till valfardsdata och informationssystem

o ett 6ver forvaltningsgranserna gaende ledningssystem som definierar
ansvar och verksamhet samt 6verenskommen ledningspraxis
organisering av servicen och verksamhetspraxisen
resurser
kunnande
samarbete och deltagande

o 0 o0 o

Lokala strukturer och praxis beskrivs i dessa kvalitetsrekommendationer

genom att tillampa verksamhetslinjerna i Ottawa-deklarationen (Ottawa
Charter 19806).
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VERKSAMHETSLINJER OCH
REKOMMENDATIONER
FOR FRAMJANDE AV HALSA

Framjandet av halsa som en uppgift for kommunen indelas i kvalitetsre-
kommendationen i sex verksamhetslinjer som var och en innehaller 4—8
rekommendationer. Rekommendationerna baserar sig pa befintligt bevis
och pa de erfarenheter som erhallits via god praxis.

1. Verksamhetspolitiken for och ledningen av halsoframjandet
2. Livsmiljoer som framjar halsa

3. Halsoframjande samarbete och deltagande

4. Kompetens inom halsoframjandet

5. Tjanster som framjar halsa

6. Uppfoljning och utvardering av halsoframjande atgarder

[ bilaga 4 av kvalitetsrekommendationen finns exempel pa innehallet i
framjandet av halsa; nadring, motion, anvandning av rusmedel, forebyg-
gande av olyckor, munnens halsa, forebyggande av smittosamma sjukdo-
mar och frimjande av sexuell halsa och framjande av halsa i olika alders-
grupper. Alla dessa har en stor betydelse for medborgarnas halsa.

2.1 VERKSAMHETSPOLITIKEN FOR OCH
LEDNINGEN AV HALSOFRAMJANDET
(VERKSAMHETSLINJE 1)

Enligt kommunallagen beslutar kommunfullmaktige om riktningen i
kommunalpolitiken. Genom att valja framjandet av valfard och halsa till
kommunens strategiska tyngdpunktsomraden och genom att godkdnna
dartill anknutna malsattningar i verksamhets- och ekonomiplanen faststal-
ler fullmaktige verksamhetsinriktningen betraffande framjandet av halsa.
Respektive forvaltningssektor konkretiserar de gemensamma malsattning-
arna som sina egna uppgifter i planerna for respektive forvaltningssektor.
En verksamhet som utgar fran befolkningens behov kraver ett samarbete
forvaltningssektorerna emellan.

Ledningen av framjandet av halsa ar till sin natur en ledning av proces-
ser som oOverskrider de olika forvaltningssektorerna, dar man samordnar
kunnandet inom manga olika sektorer, ett decentraliserat ansvar och ba-
suppgifterna inom olika forvaltningssektorer.
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Utgangspunkten for planeringen av verksamheten utgors av de upp-
gifter som beskriver halsan lokalt och i regionen samt kannedomen om
de lokala forhallandena, malsattningarna i de nationella programmen for
framjande av halsa och en ratt inriktning av resurserna.

Rekommendationer for byggande av en verksamhetspolitik
som framjar hdlsa och vdlfard

o Malsdttningar. Malsattningarna for framjandet av halsa baserar sig
pa kommuninvanarnas halsobehov, lokala férhallanden och natio-
nella halsovardspolitiska malsattningar (Folkhalsoprogrammet Halsa
2015). Malsittningarna definieras sa att det ar maijligt att folja upp
och utvardera dem.

o Viilfdrdsstrategi. Malsattningarna for framjandet av halsan skrivs in
i kommunens valfardsstrategi eller, om en dylik inte uppgors, i kom-
munstrategin och i strategidokumenten i de sektorvisa preciserade
verksamhets- och ekonomiplanerna. I strategin definieras de inne-
hallsmassiga tyngdpunktsomradena betraffande fraimjandet av hélsa,
ansvaret for verkstalligheten och uppfoljningen och utvarderingen
av forverkligandet.

Forverkligandet av vilfardsstrategin utgér en del av den arliga
verksamhets- och ekonomiplanen. [ budgeten riktas resurserna till
sadana funktioner som framjandet av kommuninvanarnas halsa kra-
ver.

o Viilfdrdsberiittelse. Sektorerna foljer upp och bedémer forandring-
arna i befolkningens valfard och halsotillstand samt forverkligandet
av de malsattningar som fullmaktige har fastslagit via kommunens
valfardsberattelse eller med ett motsvarande arbetsredskap.

Valfardsberattelsen bereds tillsammans med sakkunniga inom
olika forvaltningssektorer. I berattelsen beskrivs halso- och valfards-
tillstandet och de dndringar i faktorer som inverkar pa dem, sasom
befolkningens levnadsforhallanden och levnadssatt, den verksam-
hetspolitik i kommunen som framjar halsa samt servicesystemets
funktionalitet, valfirdsmalsattningarnas forverkligande och kostna-
derna.

o Indikatorer. Kommunen definierar valfardsindikatorer pa basen av
de malsattningar som har skrivits in i strategin och verksamhets- och
ekonomiplanen, vilka respektive forvaltningssektor preciserar per
forvaltningssektor.
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o Ledning och ansvar. Kommunstyrelsen godkanner ett ledningssys-
tem for fraimjandet av halsa dar man beslutar om det tvaradminis-
trativa ledningsansvaret rorande framjande av halsa, om arbetsfor-
delningen mellan olika forvaltningssektorer, om verksamhetspraxis
for de uppgifter som spanner over forvaltningsgranserna (om koor-
dineringen) samt om ansvaret for planering, uppfoljning och utvar-
dering.

De speciella uppgifter som hanfor sig till framjandet av halsa defi-
nieras i forhallande till de Gvriga forvaltningssektorernas uppgifter.

o Beaktande av hdalsoaspekter och forhandsbedomning. Inom be-
slutsfattande och vid forverkligandet av planer gors halsoaspekterna
synliga genom att man anvander sig av metoder for forhandsbe-
domning: bedomning av konsekvenser for manniskan, bedomning
av konsekvenser for halsan, bedomning av sociala konsekvenser,
bedomning av miljokonsekvenser.

Halsoaspekter och framjandet av halsa beaktas aven i kommu-
nens koptjanster.

o Ndtverksbyggande. En verksamhet som framjar halsan forutsatter
fungerande natverk och samarbete med aktOrerna inom omradet
(sjukvardsdistriktet, samkommunen for folkhalsoarbetet, kunskaps-
centret for den sociala sektorn, TE-centralen, yrkeshogskolan, uni-
versitetet, regionorganisationen, landskapsforbundet, ovriga kom-
muner, organisationer, naringslivet m.fl. aktorer). I nidtverken kom-
mer man Overens om samarbete, arbetsfordelning och fordelning av
ansvar.

2.2  LIVSMILJOER SOM FRAMJAR HALSA
(VERKSAMHETSLINJE 2)

En livsmiljo som framjar halsa avser en social, kulturell och ekonomisk
livsmiljo som har byggts upp vid sidan av den naturliga miljon. Har
granskas hur den byggda miljon skapar framjande av halsa i narmiljon, i
hemmet, pa arbetsplatserna och i offentliga utrymmen. En livsmiljé som
framjar halsa ar tillganglig, trygg, trivsam, stimulerande och framjar socialt
valmaende. Planeringen av en hilsosam miljo forutsatter identifikation av
beslut som framjar halsa pa individ- och samfundsniva och ett samfunds-
byggande som beaktar halsoaspekter.
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Rekommendationer for att astadkomma en livsmiljo
som framjar hdlsa

o Malsdttningar. De olika forvaltningssektorerna staller upp malsatt-
ningar som ansluter sig till livsmiljons halsa, trygghet, stimulering och
trivsel samt tillgangen till service som en del av planeringen av kom-
munens verksamhet och ekonomi och deltar i generalplaneringen.

o Riskkartldggning. | kommunen gors t.ex. i anslutning till general-
planen en riskkartlaggning med vars hjalp man identifierar faktorer
i miljon som skadar eller forsvagar halsan. Den forvaltningssektor
som berors av eventuella nackdelar atgardar dem.

o Planering och planldggning. Vid planlaggning och planering av
markanvandning beaktas konsekvenser for miljo och halsa. Vid pla-
nering av samhallsstruktur och dartill anslutet beslutsfattande valjs
sadana alternativ som ur halsosynvinkel stoder magjligast positiva al-
ternativ och alternativ som stoder en hallbar utveckling. Social-, hal-
sovards- och miljomyndigheterna deltar i kommunens samhallspla-
nering. Vid planering av anviandning av omraden samarbetar man
med olika forvaltningssektorer.

o Trafik. Kommunen utvecklar kollektivtrafiken och natet for latt
trafik.

o Specialgruppernas behov. Kommunen sdkerstdller en sadan bo-
stads-, service-, rorelse- och trafikmiljo som tryggar forutsattningarna
for ett sjalvstandigt leverne dven da funktionsférmagan forsamras.

Uppmarksamhet fasts bl.a. vid olika befolkningsgruppers behov
(barn, ungdomar, aldringar, handikappade) och vid manniskornas
mojligheter att bo i bostader och bostadsomraden som motsvarar
deras behov.

o Majligheter att delta och paverka. Kommuninvanarna har funge-
rande mojligheter och metoder att paverka planering och beslutsfat-
tande som beror deras livsmiljo.

o Miljohdlsa. | kommunen definieras tyngdpunktsomraden ifraga om
miljohalsa och ansvaret for olika aktorer.

o Uppfoljning. Som en del av ledningssystemet for framjandet av halsa
utndmns en niva som foljer upp regionala skillnader i faktorer som
paverkar halsan samt levnadsbetingelsernas och miljons inverkan pa
halsan. Uppgifterna drar man nytta av i planering och beslutsfat-
tande.
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2.3 SAMARBETE SOM FRAMJAR HALSA OCH
DELTAGANDE (VERKSAMHETSLINJE 3)

Samarbete och deltagande stoder halsa och valfard bland individer och
olika samfund. Hemma, i daghemmen och skolorna tillagnar sig barnen
och ungdomarna férutom kunskap aven verksamhetsmodeller, erhaller
erfarenheter av deltagande och samarbete och om paverkan av den egna
halsan och halsan i narmiljon. Forutsattningar for deltagandet ar person-
ligt intresse och initiativrikedom och mojligheter att paverka. Kommunen
kan utveckla forvaltnings- och beslutsfattandesystemet sa att det mojlig-
gor samarbete mellan olika parter och deltagande i planering och bered-
ning av drenden rorande fraimjande av halsa.

Rekommendationer for stdrkandet av hdlsoframjande
samarbete och deltagande

o Samarbete. | kommunen samarbetar man olika verksamhetssek-
torer och forvaltningssektorer samt utbildningsorganisationer och
kommuninvanare emellan for fraimjandet av halsa inom samfun-
det.

o Social samhorighet. Kommunen stoder samfund inom sitt omrade
t.ex. genom understod eller genom att erbjuda utrymmen. Social
samhorighet ar det fraga om da manniskorna fungerar frivilligt for
att forbattra sin trivsel och levnadsbetingelserna.

o Deltagande och paverkan. Kommunen okar och understoder kom-
muninvanarnas, myndigheternas, foretagens, foreningarnas och
utbildningsorganisationernas mojligheter till direkt deltagande och
paverkan ifraga om planering, uppf6ljning och bedémning av halso-
framjandet (t.ex. boendetraffar och -férfragningar, natarenor, publik-
tillstallningar, regionala infopunkter och kundfeedback).

o Hdlsokommunikation. Kommunen informerar och arrangerar sk.
hearings om fragor som berér kommuninvanarnas halsa och valfard
tillsammans med olika intressentgrupper sasom patientforeningar,
professionella inom halsosektorn, privata halsovardsproducenter,
fackforbund, arbetsmarknadsparter och folkhalsoorganisationer.
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2.4 KUNSKAP OM FRAMJANDET AV HALSA
(VERKSAMHETSLINJE 4)

Personalen utgor kommunernas viktigaste resurs. Forstarkandet av perso-
nalens kunnande innebar en utveckling av uppgifter, kunskap och verk-
samhetspraxis pa en strategisk och yrkesmassig niva. Det strategiska kun-
nandet innefattar formagan att forvalta och leda verksamheten och att
rikta resurserna ratt. Yrkesmassigt kunnande innebar ett beharskande av
kunskap och metoder som baserar sig pa forskning.

Personalen bor ha smidiga mojligheter att komplettera sin kunskap
via grund-, kompletterings- och tilliggsutbildning. Okningen av kunskap
och formaga ger battre forutsittningar att gora val som inverkar positivt
pa halsan, ta ansvar for den egna, narsamfundets och omgivningens halsa
och att utveckla fardigheter for egenvard.

Rekommendationer rorande forstarkande av kunnandet
for framjande av hdlsa

o Kunskapsgrund. Kommunledningen har uppgifter om befolkning-

ens halsotillstand, om bakgrundsfaktorer rérande halsan och férand-
ringarna i den och en gemensam syn pa hur resurserna skall inriktas
och om atgarderna for ett effektivt forverkligande och utvecklande
av halsoframjande atgarder.
Personalen inom de olika forvaltningssektorerna i kommunen kan-
ner till andamalet och malsittningarna med fraimjandet av hélsa och
det forebyggande arbetet. Kommunens personal har kannedom om
halsans bakgrundsfaktorer och om hur man kan paverka dem.

o Trdning och utveckling. For kommunledningen, de fortroendevalda
och personalen arrangeras utbildning och planeringsdagar rorande
traning i en verksamhetspolitik som framjar halsa, forstarker val-
fardskunnandet och en verksamhet som framjar halsa.

o Nidtverksbyggande. Den kunskap och den sakkannedom som fo-
retag, organisationer, statens ambetsverk, utbildningsorganisationer
och media samt enskilda kommunmedlemmar besitter i kommunen
drar man nytta av vid framjandet av halsa i kommunen.

o Uthildning. Pa alla utbildningsnivaer i kommunen (grundldggande
utbildning, andra stadiet, yrkeshdgskola) ingar fraimjandet av halsan
i laroplanen.
Utover kunskap och formaga och levnadsvanor som framjar halsa
och valfard arrangeras utbildningsdagar i samarbete med t.ex. folk-
hogskolor och arbetarinstitut samt foreningar.
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o Raddgivning och handledning. For kommuninvanarna erbjuds indi-
viduell halsovardsradgivning i olika livsskeden samt forstaeliga, ve-
tenskapligt kompetenta och motiverade uppgifter om fraimjandet av
halsa och forebyggande av sjukdomar.

2.5 BASSERVICE SOM FRAMJAR HALSA
(VERKSAMHETSLINJE 5)

Framjandet av hilsa for kommuninvanarna beaktas inom kommunens
samtliga verksamhets- och forvaltningssektorer. Den service som framjar
halsan har gemensamma strategier och funktionella malsattningar samt
valfardsindikatorer per forvaltningssektor med vilka malsattningarnas for-
verkligande uppfoljs.

Gemensamma rekommendationer for all service

o Servicebehov. | kommunens basservice planeras atgarder som fram-
jar halsa och vilfard i samarbete med beaktande av lokala forhal-
landen, servicestrukturen och behovet av service.

o Resurser och kunskap. Med hjélp av en tillrackligt resurserad och
val fungerande basservice leds kommuninvanarna till att ta ansvar
for sin egen halsa och halsosamma levnadssatt och att forebygga
sjukdomar.

o Planering och insamling av data. Vid planering och forverkligande
av kommunens service drar man nytta av forskningsuppgifter och
statistiska uppgifter och forverkligar utredningar om behovet av
service. Med hjalp av utredningarna (riktade fragor och intervjuer)
produceras uppgifter om kommuninvanarnas valfardsbehov i olika
livssituationer.

o Minskande av hdlsoskillnader. | syfte att minska halsoskillnaderna
mellan olika befolkningsgrupper faster man i kommunens service
speciell uppmarksamhet vid riskgrupper och de befolkningsgrupper
som befinner sig i ett ofordelaktigt lage.

o Hilsans dmnesomrdden. Vid planering och forverkligande av kom-
munens service identifieras halsans bakgrundsfaktorer (kapitel 1)
och i verksamheten beaktas speciellt hilsans dmnesomraden
(bilaga 4).
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Rekommendationer rorande hdlsovardsservice

Framjandet av halsa inom halsovarden grundar sig pa forskning och yr-
keskunskap. Fraga ar om en planenlig verksamhet i syfte att 6ka halsa,
att forebygga sjukdomar och att minska halsoskillnaderna. Folkhalsoar-
betets uppgifter for fraimjandet av halsa kan harledas ur folkhalsolagen
(2005/928) (kapitel 1).

Utgangspunkten for en val fungerande halsovardsservice ar ett multi-
professionellt samarbete och tillrackliga resurser for det forebyggande ar-
betet. Som kvalitetsrekommendationer som styr halsoservicen har redan
tidigare fardigstallts Kvalitetsrekommendation for mentalvardstjanster?,
Handbok for skolhdlsovarden® och Kvalitetsrekommendation for skolhal-
sovarden*, Handbok for barnradgivningen® samt Handbok for studeran-
dehélsovarden®.

o Utvecklande av arbetsmetoder och formedling av kunskap. Sak-
kunniga inom halsovarden utvecklar arbetsmetoder, uppfoljning
och utvardering rorande framjandet av halsa och stoder att man ak-
tivt tar dem i bruk inom olika forvaltningssektorer. Sakkunniga inom
halsovardsservicen deltar aktivt i uppratthallandet och utvecklandet
av kunskapen betraffande framjandet av halsa for personalen inom
andra forvaltningssektorer.

o De sakkunniga inom halsovardsservicen har kannedom om,

- vilka faktorer som inverkar pa halsan: vilka som forstarker och vilka
som forsvagar den;

- vad halsoeffekterna betraffande olika bakgrundsfaktorer rorande
hélsa baserar sig pa;

-vilka andringar av bakgrundsfaktorerna som medfor den storsta
halsonyttan;

- hurudana metoder man borde anvanda sig av vid framjandet av
halsa.

o Utbildning och arbetshandledning. Kompletteringsutbildningen och
arbetshandledningen for hdlsovardspersonalen sker planenligt och
ar fortgaende. En kartlaggning om kunnandet utgor en del av pla-
nen for kompletteringsutbildning. Personalen garanteras mojligheter

2 Kvalitetsrekommendation for mentalvardstjansterna. Social- och halsovardsministeriets
handbocker 2001:9

3 Skolhdlsovarden 2002. En handbok for skolhdlsovarden, grundskolor och kommuner,
Stakes. Handbocker 54

4 Kvalitetsrekommendation for skolhdlsovarden. Social- och halsovardsministeriets hand-
bocker 2004:9

> Barnradgivningen som st6d for barnfamiljer. Handbok for personalen. Social- och halso-
vardsministeriets handbocker 2004:12

¢ Handbok for studerandehélsovarden. Social- och hélsovardsministeriets publikationer
2006:13
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att regelbundet delta i yrkesmassig kompletteringsutbildning for att
halla kunskaperna rorande framjandet av halsa aktuella.

o Feedback och hur man drar nytta av den. De sakkunniga inom
halsoservicen samlar ihop feedback fran forvaltningssektorerna och
utvecklar nya verksamhetsformer fOr framjandet av halsa pa basis av
feedbacken och utvecklingsforslagen.

o Deltagande i och utvecklandet av beslutsfattandet. Uppgiften for
de sakkunniga inom halsoservicen ar att utveckla ett beslutsfattande
som stoder halsan. De sakkunniga tar initiativ, konsulterar, foljer
upp, avger utlatanden och stoder kommunledningen, personalen
inom olika forvaltningssektorer och multiprofessionella arbetsgrup-
per i drenden som beror kommuninvanarnas halsa och valfard.

o En vardhkultur som framjar hdlsa. Inom halsovardsservicen tillagnar
man sig en vardkultur som framjar halsan, vilket innebar en hel-
hetsmassig uppfattning om halsan, om framjandet av personalens,
patienternas och deras anhorigas halsa.

[ vardkedjorna mellan primarhdlsovarden och specialsjukvarden
och i fraga om koptjanster beaktas sadana synpunkter som framjar
halsan.

Rekommendationer rorande social service

En speciell uppgift for den sociala servicen ar att stéda kommuninvanarna
sa att de klarar sig i vardagen i alla skeden av livscykeln samt att for-
starka de levnadsbetingelser som i kommunen framjar halsa och valfard.
[ samarbetet med oOvriga verksamhets- och forvaltningssektorer ar den so-
ciala sektorns roll att fora fram uppgifter om kommuninvanarnas sociala
valfard och de andringar som férekommer i den. Inom socialservicen
identifierar man och forutspar de centrala faktorer som fGrsvagar halsa
och valfard och fororsakar sociala problem och paverkar dessa faktorer.
Inom den sociala sektorn har man framstallt kvalitetsrekommendationer
om service for aldringar’, om rusmedelsservicen®, om det forebyggande
rusmedelsarbetet’ och om boendeservicen for handikappade.

7 Kvalitetsrekommendation om vard och tjdnster for dldre. Social- och hilsovardsministeri-
ets handbocker 2001:5

8 Kvalitetsrekommendation for missbrukarvarden. Social- och halsovardsministeriets hand-
bocker 2002:4

9 Stravan efter en kvalitetsstjarna. Kvalitetskriterier for férebyggande rusmedelsarbete. Sta-
kes 2006

0Kvalitetsrekommendation for boendeservice for handikappade ménniskor. Social- och
halsovardsministeriets guider 2003:5
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o Stodande av resurserna. Arbetsmetoderna inom socialservicen sto-
der for sin del att manniskor i olika livsskeden far tillgang till egna
resurser sa att anvandarna av servicen kan gora sadana val i livet
som framjar den egna halsan.

o Ett forebyggande arbetsgrepp. Den sociala servicen forverkligar och
utvecklar metoder for forebyggande arbete som stoder valfard, sa-
som ett tidigt ingripande i olika skeden av livscykeln. Malsattningen
ar att 0ka manniskornas egna paverkningsmojligheter i fragor som
beror det egna livet.

o Inom forskoleverksamheten skapar man grunden for halsosamma
levnadsvanor och stoder levnadssatt som framjar barnens halsa och
familjernas fostraruppgift.

o Social rapportering och utvecklandet av den. Den sociala servicen
deltar i forverkligandet av en verksamhetspolitik som framjar halsa
genom att producera och formedla uppgifter for beredning av aren-
den och beslutsfattande pa olika nivaer rorande hur manniskornas
vardagsfragor och levnadsvillkor inverkar pa halsan och funktions-
formagan.

o Utslagning och risker vid utslagning. Inom den sociala servicen fol-
jer man upp och synliggor sociala riskfaktorer samt sadana utveck-
lingsinriktningar som okar utslagning.

o Bedomning av konsekvenser. Inom den sociala servicen utvarderar
man med hjdlp av bedomning av sociala konsekvenser beslutens
och atgardernas effekter pa kommuninvanarnas hdlsa och valfard
(t.ex. med hurdan bostadspolitik och med hurdana atgarder man
oOkar trivseln och kommuninvanarnas valfard eller hurdana foljder
det blir av att bygga vaningshus utan hiss).

o Kunnande. Kompletteringsutbildningen och arbetshandledningen
for sakkunniga inom social service ar planenligt och fortlopande.
Kartlaggning om kunskapen utgor en del av planen rorande kom-
pletteringsutbildning. Personalen ges mojligheter att regelbundet
delta i yrkesmdssig kompletteringsutbildning for att uppratthalla
kunskapen rorande framjandet av halsa och valfard.

Rekommendationer rorande den tekniska servicen och
miljoservicen

En speciell uppgift for den tekniska servicen och miljoservicen ar att tryg-
ga sadana livs- och verksamhetsmiljGer for kommuninvanarna som fram-
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jar halsa och valfard. Verksamheten omfattar bl.a. boende, produktionsliv,
vatten- och avfallsservice, motion och de utrymmen och den miljo som
motion och rekreation kraver.

o Kriterier for en god miljo. De sakkunniga inom teknisk service och
miljoservice gor tillsammans med sakkunniga inom halsovardssek-
torn upp kriterier for en god miljo med vars hjalp man bedomer
olika planer som ansluter sig till livsmiljon.

o Ldtt trafik. | kommunen finns trygga leder for latt trafik.

o Deltagande. Social-, hilsovards- och miljohalsovardsmyndigheterna
tas med i kommunens samfundsplanering.

o Beaktande av hdlsoeffekter. Vid planlaggning och planering av
markanvandning beaktas forutom miljoeffekter aven halsoeffekter.

o Utvecklande av bostadsomraden. Kommunens bostadsomraden ut-
vecklas till att bli trygga, fungerande, trivsamma, stimulerande och
till att stdda invanarnas sociala samhorighet.

o Tillgdnglighet. Hemmaboende och hemvard stods genom att man
reparerar bostader och narmiljoer till att bli tillgangliga.

Rekommendationer rorande utbildnings- och bildningsservice

Utbildnings- och bildningsservicens speciella uppgift ar att stoda den
manskliga tillvaxten. Kultur- och biblioteksservicen, ungdoms- och fritids-
sektorn framjar for sin del kommuninvanarnas halsa och valfard och st6-
der en social samvaro. Den positiva stamningen i skolorna, en fungerande
interaktion och den fysiska miljon samt det aktiva samarbetet mellan sko-
lan och hemmet framjar skoltrivseln, tryggheten och inlarningen.

o Hilsokunnande. Alla som har avlagt examen vid kommunens 13-
roanstalter erhaller tillrdckliga kunskaper, formaga och tendentitsa
fardigheter for att tilligna sig vanor som framjar halsa.

o Malsdttningar. Skolorna drar i sin verksamhet nytta av de riksomfat-
tande uppstillda malsittningarna for elever och studerande!!, 2.

o Kunnande och verksamhetspraxis. Skolans personal har kunskap
att i tid identifiera elevernas inlarningssvarigheter, svarigheterna i

I Kvalitetsrekommendation for skolhalsovarden. Social- och halsovardsministeriets hand-
bocker 2004:9

2Handbok for studerandehdlsovarden. Social- och hilsovardsministeriets publikationer
2006:13
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att klara sig socialt och problem i anslutning till halsan. I skolorna
har man 6verenskommit om verksamhetspraxis, hur man ingriper i
namnda problemomraden. Vid utvecklandet av verksamheten drar
man t.ex. nytta av resultaten i skolhalsoforfragan.

o Fysisk miljo. Skolans fysiska miljo ar trygg, stimulerande och mojlig-
gor halsoframjande val.

o Att svara mot hdlsobehov. Skolans halsovards- och valfardsservice
(bl.a. skolhdlsovard, elevvard, skolbespisning) ar resurserad i enlighet
med riksomfattande rekommendationer och de grundar sig pa elev-
ernas behov.

2.6 UPPFOLJNING OCH UTVARDERING AV
HALSOFRAMJANDE ATGARDER
(VERKSAMHETSLINJE 06)

Sadan verksamhet som framjar kommuninvanarnas halsa och vilfard
uppfoljs och utvarderas. Uppfoljningen och utvarderingen producerar
information om hur kommunens verksamhetsstrukturer och verksam-
hetspraxis har andrats till att framja halsa och valfard och hur uppstallda
malsattningar har forverkligats. Ju klarare malsattningar kommunen staller
upp for sig desto lattare ar det att folja upp och bedoma framjandet av
halsa. En del av uppfoljningsindikatorerna bor vara regionalt och natio-
nellt jamforbara®.

Rekommendationer som stod for uppfoljning och utvdrdering av
halsa och viilfard

o Skapandet av en utvdrderingskultur. | kommunen finns verksam-
hetspraxis rérande uppfoljning och utvardering av kommuninvanar-
nas halsa och valfard och den godkanda verksamhetspolitiken: bl.a.
valfardsindikatorer som beskriver de strategiska malsattningarna och
matare som bedomer verksamhetens forverkligande. Resultaten av
uppfoljningarna rapporteras regelbundet till kommunens ledning,
for de fortroendevalda och for kommuninvanarna.

o Insamling av data och tillgodogérandet av den. Uppfoljning och
utvardering av en verksamhet som framjar halsa och minskar skill-

BExempel pa vilfardsindikatorer: Kommunernas vilfardsindikatorer (http://www.stakes.
fi/hyvinvointi/khs/hvkertomus/tieto.htm), www.sotkanet.fi, Lokala indikatorer for fram-
jandet av halsa, av Folkhélsoinstitutet rekommenderade visare rorande framjande av
halsa pa lokal niva.
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nader i halsa utgor grunden for utvecklingsarbetet och beslutsfattan-
det pa lokal niva. Varje forvaltningssektor foljer upp och utvarderar
effekterna av planerade och genomforda atgirder. Aven revisions-
namnden foljer upp och utvarderar forverkligandet av de uppstallda
malsattningarna. Utvarderingsuppgifterna fungerar som stod for
utvecklandet av det halsovardspolitiska beslutsfattandet och utbild-
ningen.

o Kommunen foljer med férandringarna i befolkningens halsotillstand
och halsoskillnaderna mellan olika befolkningsgrupper samt effek-
terna av de metoder och funktioner som hanfor sig till framjandet
av hélsa samt servicens kvalitet, hushallning och effektivitet.

o Kommunmedlemmarnas halsobeteende och synpunkter och erfa-
renheter rorande arbetet med framjandet av halsa i kommunen klar-
laggs med forfragningar eller intervjuer atminstone en gang under
fullmaktiges mandatperiod.

I kommunen utvarderas informationsgangen som hanfor sig till
kommuninvanarnas hdlsa och valfird som en del av uppfdljningen
och utvarderingen av halsa och valfard.

o Utvdrdering av forverkligandet av de nationella malsdttningarna.
[ kommunen foljer man upp och utvarderar forverkligandet av de
malsattningar som ingar i Folkhalsoprogrammet Halsa 2015 samt
forutsattningarna for framjande av halsa: hur verksamhetsstruktu-
rerna och -praxis, ledningen av verksamheten och samarbetet samt
inriktningen av resurserna mojliggor forverkligandet av malsattning-
arna.

“Uppf6ljning av forverkligandet av folkhalsoprogrammet Hélsa 2015. Folkhalsoinstitutets,
Stakes” och Arbetshalsoinstitutets gemensamma foredrag. 28.8.2003.
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Bilaga 1

Lagstiftning som hanfér sig till kommunens och
kommuninvanarnas halsa och till framjandet av halsa

Aktuella versioner av forfattningstexter i sin helhet samt statsradets och social- och halso-
vardsministeriets forfattningar, i vilka dven stadganden om frémjandet av hélsa finns att
tillga, hittas pa Internet under adress: www.finlex.fi.

Lagens malsattningar och aligganden gentemot kommunen
(direkta citat fran lagarna)

Alkohollag 1143/1994

1. kapitlet 1 §
Syftet med denna lag ar att genom styrning av alkoholkonsumtionen forebygga de samhal-
leliga, sociala och medicinska skadeverkningarna av alkoholhaltiga &mnen.

Livsmedelslag 361/1995_

1. kapitlet 1 §
Syftet med denna lag ar att
1) trygga livsmedelssékerheten och en séker livsmedelshantering samt att sékerstalla
en god halsomassig livsmedelskvalitet och annan kvalitet enligt livsmedelsbestam-
melserna,
2) sékerstalla att informationen om livsmedlen &r sanningsenlig och tillracklig och att
den inte ar vilseledande,
3) skydda konsumenten fran halsofaror och ekonomisk férlust som uppstar till foljd av
livsmedel som inte motsvarar livsmedelsbestammelserna,
4) sakra livsmedlens sparbarhet,
5) sakra en hogklassig livsmedelstillsyn, och
6) forbattra verksamhetsbetingelserna for livsmedelsforetagare

Lag om specialiserad sjukvard 1062/1989

1. kapitlet 1 §

Med specialiserad sjukvard avses i denna lag sadana halsovardstjanster inom medicinska
och odontologiska specialomraden som hénfor sig till férebyggande av sjukdomar, under-
sokning, vard, den medicinska raddningsverksamheten samt medicinsk rehabilitering

38

Den kommun som enligt lagen om hemkommun (201/1994) &r en persons hemkommun
skall sorja for att personen far behdvlig, i 1 § 2 mom. ndmnd specialiserad sjukvard i en-
lighet med denna lag.
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Avfallslag 1072/1993

1. kapitlet 1 §

Syftet med denna lag ar att stéda en hallbar utveckling genom att framja en férnuftig an-
vandning av naturtillgdngarna samt genom att férebygga och bekampa den fara och skada
som avfall férorsakar halsan och miljén

Folkhalsolag 66/1972 andrad 928/2005

1§

Med folkhalsoarbete avses framjande av halsan, inbegripet forebyggande av sjukdomar
och olycksfall, som &r inriktat pa individen, befolkningen och livsmiljon, samt sjukvérd till
individen

14§

Inom folkhélsoarbetet aligger det kommunen att:

1)

sorja for halsorddgivning och hélsoundersokningar for kommunens invanare, vilket
omfattar preventivmedelsradgivning, radgivningsbyratjanster for gravida kvinnor
och familjer som vantar barn och fér barn under skolaldern och deras familjer; vid
behov kan narmare bestammelser om innehallet i och omfattningen av radgivnings-
byraernas halsoradgivning och halsoundersokningar utfardas genom forordning av
statsradet

1 a) folja hur kommuninvanarnas halsotillstdnd och faktorer som inverkar pa halsotill-

standet utvecklas i de olika befolkningsgrupperna, att sorja for att halsoaspekter
beaktas i alla kommunala verksamheter samt att for framjande av halsan samarbeta
med andra offentliga och privata instanser som ar verksamma i kommunen,

2 a) forverkliga det mentalvardsarbete som avses i mentalvardslagen (1116/1990) genom

att ordna sadant férebyggande mentalvardsarbete och sddana mentalvérdstjanster
som kommuninvanarna behdver och som det ar dndamalsenligt att ordna vid en
halsovardscentral;

tillhandahélla mun- och tandvard, till vilken hanfors framjande av befolkningens
munhalsa samt undersékning, férebyggande och behandling av munsjukdomar hos
kommunens invanare; vid behov kan narmare bestammelser om forebyggande mun-
och tandvard fér barn och unga utfardas genom forordning av statsradet;

tillhandahalla skolhélsovard, till vilken hanfors att dvervaka och framja hélsan och
sakerheten inom skolsamfundet i de skolor och laroanstalter i kommunen som ger
grundldggande undervisning och gymnasieutbildning, i samarbete med persona-
lens foretagshalsovard, att folja och framja elevernas hélsa, att samarbeta med
annan elevvards- och undervisningspersonal samt specialundersékningar som ar
nddvandiga for konstaterande av halsotillstandet; narmare bestammelser om inne-
héllet i och omfattningen av den radgivning och de undersékningar som hor till
foljandet och framjandet av elevernas hélsa samt om specialundersokningar som ar
nodvandiga for konstaterande av hélsotillstandet kan utfardas genom férordning
av statsradet,

for de studerande vid l&roanstalter i kommunen som ordnar annan an i 5 punkten
namnd, genom fdrordning bestamd utbildning, oberoende av de studerandes
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hemort, tillhandahdlla hélsovard, till vilken hanférs overvakning av de sanitara
forhallandena vid laroanstalterna samt de studerandes halso- och sjukvard samt
mun- och tandvard; halso- och sjukvard samt mun- och tandvard fér studerande vid
universitet och yrkeshdgskolor kan dock med kommunens samtycke ordnas ocksa pa
nagot annat av social- och halsovardsministeriet godkant satt,

Kemikalielag 744/1989 (391/2005)

1. kapitlet 1 &
Syftet med denna lag &r att férebygga och avvarja av kemikalier orsakade skador pé halsan
och miljon samt risker for bréander och explosioner.

Kommunallag 365/1995

1. kapitlet 1 §
Kommunen skall stréva efter att frémja sina invanares vélfard och en hallbar utveckling
inom sitt omrade.

5. kapitlet 32 §
De fortroendevalda skall arbeta for kommunens och invanarnas basta samt skéta sitt for-
troendeuppdrag med vardighet och s som uppdraget forutsatter

Lag om kommunernas kulturverksamhet 728/1992

1. kapitlet 1 §

Kommunerna skall frémja, stdda och organisera kulturverksamheten i kommunen. Kommu-
nerna skall ocksé ordna méjligheter fér kommuninvanarna att fa grundundervisning i konst
samt sddan undervisning inom olika konstomraden som stoder amatorer.

2§

Med kulturverksamhet avses i denna lag professionell och amatdrmassig konstutdvning,
erbjudande och anlitande av konstnarliga tjanster, hembygdsarbete samt tillvaratagande
och framjande av det lokala kulturarvet

Lag om patientens stéllning och rattigheter 785/1992

2. kapitlet 3 §

Var och en som varaktigt bor i Finland har utan diskriminering och inom grénserna for de
resurser som vid respektive tidpunkt stér till halso- och sjukvardens forfogande ratt till
sadan halso- och sjukvéard som hans eller hennes halsotillstand férutsatter.

Lag om yrkesutbildade personer inom halso- och sjukvarden 559/1994

1. kapitlet 1 §
Syftet med denna lag &r att forbattra patientsakerheten och kvaliteten pa halso- och sjuk-
vardstjanster.
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Lag om atgarder for inskrankande av tobaksrékning 693/1976

1. kapitlet 1 §

| denna lag stadgas om atgérder, som syftar till att genom inskrankning av tobaksrokning
forhindra uppkomsten av de faror och men for halsan, vilka tobaksrékningen vallar eller
vilkas uppkomstrisk den okar.

6. kapitlet 14 §
Kommunen 6vervakar inom sitt omrade att denna lag och de bestammelser som utfardats
med stod av den iakttas. Inom kommunens omrade skdts uppgifterna enligt denna lag av
ett organ som utses av kommunen. Kommunfullméktige kan besluta att organet kan 6ver-
fora behorighet pa en tjansteinnehavare som lyder under det

En kommun kan med en annan kommun eller en samkommun komma 6verens om att
en uppgift som enligt denna lag skall skétas av kommunen eller en myndighet i kommunen
anfortros en annan kommuns eller samkommuns tjansteinnehavare som skoter uppgiften
under tjansteansvar.

Lag om kommunernas miljovardsforvaltning 64/1986

1. kapitlet 3 §

Kommunen skall inom sitt omrade 6vervaka och frémja miljovarden sa att det genom skydd,
vard och utveckling av naturen och annan miljé blir méjligt att trygga en hélsosam, trivsam
och stimulerande samt naturekonomiskt hallbar livsmilj6 for kommunens invanare.

Lag om forfarandet vid miljokonsekvensbedémning 468/1994

1. kapitlet 1 §

Syftet med denna lag ar att framja bedémningen och ett enhetligt beaktande av miljokon-
sekvenser vid planering och beslutsfattande och samtidigt 6ka medborgarnas tillgang till
information och deras mojligheter till medbestammande.

28§
I denna lag avses med
1) miljokonsekvenser de direkta och indirekta verkningar som ett projekt eller en verk-
samhet medfér i Finland och utanfér finskt territorium for
a) manniskors hélsa, levnadsforhallanden och trivsel,
b) marken, vattnet, luften, klimatet, vaxtligheten och organismer samt for naturens
mangfald,
¢) samhéllsstrukturen, byggnader, landskapet, stadsbilden och kulturarvet,
d) utnyttjande av naturresurserna, samt for
e) vaxelverkan mellan de i a—d underpunkterna namnda faktorerna.

Barnskyddslag 683/1983

1. kapitlet 1 §
Barn har ratt till en trygg och stimulerande uppvaxtmiljé samt till en harmonisk och mang-
sidig utveckling. Barn har foretradesratt till sarskilt skydd.
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Idrottslag 1054/1998

1. kapitlet 1 §

Syftet med denna lag ar att framja motion och annan idrott samt tavlings- och elitidrott och
medborgarverksamhet i anslutning till dessa, att framja befolkningens vélbefinnande och
halsa samt att med idrottens hjalp stddja barns och ungas uppvaxt och utveckling.

Syftet med denna lag ar dessutom att med hjalp av motion och idrott framja jamlikhet och
tolerans samt stodja kulturell mangfald och en hallbar utveckling av miljén

2§
Staten och kommunerna skall skapa de allménna férutsattningarna for idrott. Idrottsverk-
samheten skall i huvudsak skétas av idrottsorganisationerna.

Det ministerium till vars verksamhetsomrade idrottsvasendet hor, nedan ministeriet,
skall svara for idrottsvasendets allmanna ledning och utveckling och samordningen i
idrottssamarbetet inom statsforvaltningen. Pa det regionala planet ankommer dessa upp-
gifter pd lansidrottsvasendet och pa det lokala planet pa kommunerna.

Kommunen skall skapa férutsattningar for kommuninvanarnas idrottsutovning genom
att utveckla det lokala och regionala samarbetet samt en halsoframjande idrott, genom att
stodja medborgarverksamhet, tillhandahélla idrottsanlaggningar samt ordna idrottsverk-
samhet med beaktande dven av grupper med sérskilda behov.

Markanvandnings- och bygglag 132/1999

1. kapitlet 1 §
Syftet med denna lag ar att reglera omradesanvéndningen och byggandet fér att pa det
sattet skapa forutsattningar for en bra livsmiljé och framja en ekologiskt, ekonomiskt, so-
cialt och kulturellt hallbar utveckling.

Maélet &r ocksa att tillférsakra alla en méjlighet att delta i beredningen av renden och
att sakerstélla att planeringen ar hogklassig och sker i vaxelverkan, att det finns tillgang till
mangsidig sakkunskap och att det ges dppen information om de arenden som behandlas.

58§
Maélet fér omradesplaneringen ar att utgdende fran en interaktiv planering och tillracklig
beddmning av konsekvenserna framja
1) mojligheterna att skapa en trygg, halsosam, trivsam och socialt valfungerande livs-
miljé och omgivning som tillgodoser behoven hos olika befolkningsgrupper, sésom
barn, aldre och handikappade,

2) en ekonomisk samhéllsstruktur och omradesanvandning,

3) den byggda miljons skénhet och varnandet om kulturvarden,

4) mojligheterna att bevara naturens mangfald och andra naturvarden,

5) miljovarden och méjligheterna att férhindra miljdolagenheter,

6) en sparsam anvandning av naturresurserna,

7) valfungerande samhéllen och ett hdgklassigt byggande,

8) ett ekonomiskt samhallsbyggande,

9) ndringslivets verksamhetsbetingelser,

10) tillgangen till service, samt

11) andamalsenliga trafikarrangemang samt i synnerhet betingelserna for kollektivtrafi-

ken och gang-, cykel- och mopedtrafiken
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78

Kommunen skall minst en gang om &ret upprétta en oversikt ver de planarenden som ar
anhangiga eller som under den narmaste tiden blir anhdngiga i kommunen och férbundet
pa landskapsniva och som inte &r av ringa betydelse (planlaggningsoversikt). | den redo-
gors kortfattat for plandrendena och deras beredningsfaser samt for sadana beslut och
andra atgarder som direkt inverkar pa planlaggningens utgangspunkter, mal, innehall och
genomfdrande.

9§

En plan skall basera sig pa tillrackliga undersokningar och utredningar. Nar en plan utar-
betas skall miljokonsekvenserna, inklusive de samhallsekonomiska, sociala, kulturella och
6vriga konsekvenserna, av planen och av undersokta alternativ utredas i nédvandig om-
fattning. Utredningarna skall omfatta hela det omrade dar planen kan tankas ha vasentliga
konsekvenser.

Mentalvardslag 1116/1990

1. kapitlet 1 §

Med mentalvardsarbete avses framjande av individens psykiska vélbefinnande och hans
handlingsformaga och personlighetsutveckling samt forebyggande, botande och lindrande
av mentalsjukdomar och andra mentala storningar.

Mentalvardsarbetet omfattar social- och halsovardstjanster for personer som pa medi-
cinska grunder har konstaterats lida av mentalsjukdomar eller andra mentala stérningar
(mentalvardstjanster).

Till mentalvardsarbetet hor ocksa atgarder for att utveckla befolkningens levnadsforhal-
landen sa att dessa forebygger uppkomsten av mentala stérningar, framjar mentalvardsar-
betet och gor det lattare att tillhandahalla mentalvardstjanster.

3§

Kommunen skall inom sitt omrade skéta om att de mentalvardstjénster som avses i denna
lag tillhandahalls som en del av folkhélsoarbetet sa som folkhalsolagen stadgar och som
en del av socialvarden sa som socialvardslagen stadgar.

5§

Kommunalférbunden for sjukvardsdistrikten och halsovardscentralerna inom dem skall till-
sammans med den kommunala socialvarden och de kommunalforbund som tillhandahéller
specialomsorger organisera mentalvardstjdnsterna sa att de bildar en funktionell helhet

Raddningslag 468/2003

6 kapitlet 19 §

Med forebyggande av olyckor avses allmént forebyggande av olyckor och anknytande myn-
dighetssamarbete, séker anvandning av byggnader, myndighetstillsyn, upplysning och rad-
givning samt varsam hantering av eld och brandfarliga amnen och anordningar.

Med begrénsning av skador avses tekniska och andra férhandsatgérder for att upptacka,
begrénsa eller sldcka eldsvador

208

Raddningsmyndigheterna skall folja utvecklingen i fraga om olycksrisker och antalet olyck-
or samt deras orsaker, och utgdende fran de slutsatser som kan dras vidta atgarder for att
forebygga olyckor samt vid behov gora framstallningar till andra myndigheter.
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Raddningsmyndigheternas upplysning och radgivning syftar till att manniskor skall kunna
identifiera riskfaktorer, férebygga olyckor och handla ratt i olyckssituationer samt veta hur
de skall forbereda sig for undantagsforhallanden.

| syfte att férebygga olyckor och uppratthdlla sakerheten skall raddningsmyndigheterna
samarbeta med andra myndigheter samt med sammanslutningar och invanare i omradet

Lag om grundlaggande utbildning 628/1998

1. kapitlet 3 §
Uthildningen skall ordnas sa att elevernas alder och forutsattningar beaktas och sa att
elevernas sunda uppvéxt och utveckling framjas

2. kapitlet 6 §

Undervisningen i kommunen skall ordnas sa att elevernas resor med hansyn till bebyggel-
sen, skolornas och andra undervisningsplatsers placering samt kommunikationerna &r sa
trygga och korta for eleverna som majligt. Nar forskoleundervisning ordnas skall dessutom
beaktas att de barn som deltar i undervisningen har méjlighet att utnyttja dagvardsser-
vice.

7. kapitlet 29 §
Den som deltar i utbildning har rétt till en trygg studiemiljo.

| samband med att laroplanen utarbetas skall utbildningsanordnaren utarbeta en plan
for att skydda eleverna mot vald, mobbning och trakasseri samt verkstalla planen och éver-
vaka att den iakttas och forverkligas. Utbildningsstyrelsen skall i grunderna fér laroplanen
ge bestammelser om hur denna plan skall utarbetas

7. kapitlet 31a §
En elev har ratt att avgiftsfritt fa den elevvard som behdvs for att han eller hon skall kunna
delta i undervisningen. Elevvarden avser att framja och uppratthalla elevens studiefram-
gang, goda psykiska och fysiska halsa och sociala valfard och understdjande verksamhe-
ter.

Elevvarden omfattar elevvard i enlighet med en laroplan som godkants av utbildnings-
anordnaren samt sadana elevvardstjanster som i folkhalsolagen (66/1972) avses med skol-
halsovérd och i barnskyddslagen (683/ 1983) avses med stdd vid fostran

Grundlag 731/1999

12. kapitlet 19 §

Det allménna skall, enligt vad som narmare bestéms genom lag, tillforsékra var och en
tillrackliga social-, halsovards- och sjukvardstjanster samt framja befolkningens halsa. Det
allmanna skall ocksa stddja familjerna och andra som svarar fér omsorgen om barn sa att
de har mdjligheter att trygga barnens vélfard och individuella uppvéxt.

20§

Var och en bar ansvar for naturen och dess mangfald samt for miljén och kulturarvet.

Det allménna skall verka for att alla tillférsakras en sund miljé och att var och en har méj-
lighet att paverka beslut i fragor som géller den egna livsmiljon
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Lag om nykterhetsarbete 828/1982

1. kapitlet 1 §
Syftet med nykterhetsarbetet ar att vanja medborgarna vid sunda levnadsvanor genom att
vagleda dem sa att de undviker rusmedel och tobak.

2§

Det ankommer i forsta hand pa staten och kommunerna att skapa allmanna férutsattningar
for nykterhetsarbetet. For det praktiska nykterhetsarbetet svarar huvudsakligen kommu-
nerna samt nykterhets- och folkhalsoorganisationerna.

48
Uppgifter i anslutning till verkstalligheten av nykterhetsarbetet, frémjande av nykterheten
och féljande av alkoholférhallandena handhas av ett av kommunen utsett kollegialt organ
som utover vad som stadgas i denna lag skall skéta de uppgifter som enligt ndgon annan
lag dligger nykterhetsnamnden.

Det organ som ansvarar for nykterhetsarbetet skall i synnerhet samarbeta med kommu-
nens halsovards-, social- och skolvdsen. Om organets uppgifter stadgas genom forordning

Socialvardslag 710/1982

1 kapitlet 1§

Med socialvard avses i denna lag socialservice, utkomststdd, sociala understdd, sociala
krediter och med dessa sammanhangande funktioner som ar avsedda att framja och upp-
ratthalla enskild persons, familjs och samfunds sociala trygghet och prestationsformaga.

2. kapitlet 5 §
Kommun skall ombesérja planeringen och verkstallandet av socialvarden i enlighet med
vad som stadgas i denna lag eller eljest

68

Uppgifter i anslutning till verkstalligheten av socialvarden skéts av ett kollegialt organ
(organ) som kommunen utser och som utéver vad som stadgas i denna lag skall skdta de
uppgifter socialndmnden har enligt andra lagar.

3. kapitlet 13 §
Sasom till socialvérden hérande uppgifter av det innehall och den omfattning som i varje
sarskilt fall foreskrivs skall kommunen sérja for att

1) socialservice anordnas for kommunens invanare,

2) utkomststdd ges personer som vistas i kommunen,
3) sociala understod betalas till kommunens invanare,
4) handledning och radgivning anordnas betraffande férmanerna inom socialvarden

och det dvriga socialskyddet och utnyttjandet av dessa,
5) information tillhandahalls betraffande socialvarden och det évriga socialskyddet,
6) utbildnings-, forsknings-, férsoks- och utvecklingsverksamhet rérande socialvard och
annat socialskydd anordnas, samt att
7) invanarna beviljas sociala krediter

3. kapitlet 17 §
Kommunen skall pé nedan foreskrivet satt ombesorja anordnandet av féljande former av
socialservice:
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1) socialarbete,

2) radgivning i uppfostrings- och familjefragor,

3) hemservice,

4) boendeservice,

5) anstaltsvard,

6) familjevard, och

7)  verksamhet i sysselsattningssyfte for handikappade och arbetsverksamhet for handi-

kappade.

4. kapitlet 39 §

Socialvard skall i forsta hand lamnas i form av verksamhet som méjliggor sjélvstandigt bo-
ende och som for vederbdrande skapar ekonomiska och andra férutsattningar att pa egen
hand klara de dagliga funktionerna.

Lag om smittsamma sjukdomar 583/1986

1. kapitlet 3 §

Bekampande av smittsamma sjukdomar omfattar i denna lag forebyggande, tidigt konsta-
terande och uppfdljning av smittsamma sjukdomar, behévliga atgarder for utredning eller
bekampning av epidemier samt undersokning, vard och medicinsk rehabilitering av den
som insjuknat eller misstanks ha insjuknat i en smittsam sjukdom samt bekampning av
sjukhusinfektioner.

2. kapitlet 6 §

Sjukvardsdistriktet bistar det organ som ansvarar for bekampningen av smittsamma sjuk-
domar i kommunen da smittsamma sjukdomar konstateras och epidemier utreds samt
smittan sparas. Sjukvardsdistriktet leder bekdmpningen, uppféljningen och utredningen av
sjukhusinfektioner inom sjukvérdsdistriktet

2. kapitlet 7 §

Kommunerna skall inom sina omraden organisera bekampningen av smittsamma sjukdo-
mar enligt denna lag som en del av folkhalsoarbetet i enlighet med vad som foreskrivs i
folkhalsolagen (66/1972) och i denna lag.

Den lakare som vid halsovardscentralen ansvarar for smittsamma sjukdomar skall utreda
arten och utbredningen av en missténkt eller konstaterad smittsam sjukdom samt vidta
nddvandiga atgarder for forhindrande av att sjukdomen sprids.

Halsoskyddslag 763/1994

1. kapitlet 1 §
Syftet med denna lag ar att uppratthalla och framja befolkningens och individens halsa
samt att férebygga, minska och undanrdja sadana i livsmiljon férekommande faktorer som
kan orsaka sanitar olagenhet (halsoskydd).

Med sanitér olagenhet avses i denna lag en sjukdom som kan konstateras hos mannis-
kan, en annan halsostdrning eller férekomsten av en sadan faktor eller omstandighet, som
kan minska sundheten i befolkningens eller individens livsmiljo.

28
En verksamhet som paverkar livsmiljén skall planeras och ordnas sa att befolkningens och
individens halsa uppratthalls och framjas.
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Verksamhet som paverkar livsmiljon skall utovas sa att uppkomsten av sanitara olédgenhe-
ter s& langt som mojligt forhindras

2. kapitlet 6 §

Kommunen skall inom sitt omrade, sa som foreskrivs nedan, framja och dvervaka halsos-
kyddet sa att en halsosam livsmiljo tryggas for invanarna. Kommunen skall informera om
halsoskyddet samt ordna handledning och radgivning om halsoskydd.

Lag om foretagshalsovard 1383/2001

1. kapitlet 1 §
| denna lag foreskrivs om arbetsgivarens skyldighet att ordna foretagshalsovard och om
innehdllet i och genomfdrande av foretagshalsovard.
Syftet med lagen é&r att arbetsgivaren, arbetstagarna och foretagshalsovarden tillsam-
mans framjar
1) forebyggandet av sjukdomar och olycksfall i anslutning till eller som f6ljd av arbetet,
2) hélsa och sakerhet i arbetet och arbetsmiljon,
3) arbetstagarnas halsa och arbets- och funktionsférmaga i olika arbetslivsskeden, samt
4) verksamheten bland de anstallda.

Arbetarskyddslag 738/2002

1. kapitlet 1 §

Syftet med denna lag ar att forbattra arbetsmiljon och arbetsférhallandena for att trygga
och upprétthdlla arbetstagarnas arbetsformaga samt forebygga och férhindra olycksfall
i arbetet, yrkessjukdomar och andra sddana olégenheter for arbetstagarnas fysiska och
mentala halsa, nedan halsa, som beror pa arbetet och arbetsmiljon.

Statsradets forordning om krav for sakerhet och héalsa pa arbetsplatsen
577/2003

2§

Arbetsgivaren skall se till att arbetsplatsen uppfyller kraven i denna férordning och att ar-
betsplatsen och de sakerhetsanordningar och andra anordningar som anvands dar under-
halls, rengors och kontrolleras regelbundet och pa d&ndamalsenligt satt. Fel som konstateras
pa arbetsplatsen och som kan péaverka arbetstagarnas halsa och sakerhet skall rattas till
sa fort som mojligt.

Miljoéskyddslag 86/2000

1. kapitlet 1 §
Syftet med denna lag ar att
1) forebygga och hindra férorening av miljon samt avhjalpa och minska skador orsa-
kade av fororening,
2) bevara en halsosam och trivsam samt naturekonomiskt héllbar och méangsidig miljo,
3) forebygga uppkomst och skadeverkningar av avfall,
4) effektivisera beddmningen av miljokonsekvenserna i fraga om férorenande verksam-
het och beaktandet av dessa konsekvenser som en helhet,
5) forbattra medborgarnas mojligheter att paverka beslut som galler miljon,
6) framja ett hallbart utnyttjande av naturresurserna, och att
7)  motverka klimatforandringar och i dvrigt stddja en hallbar utveckling
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Bilaga 2

Malsattningarna i folkhalsoprogrammet Halsa 2015

Halsa 2015 &r ett samarbetsprogram inom folkhalsoarbetet vars malsattning &r att stodja
och framja halsa inom alla samhéllssektorer. Programmets malsattningar riktar sig till
centrala folkhalsoproblem under olika skeden av livet. | programmet finns dven 36 lin-
jedragningar for funktioner som berér utmaningar och linjedragningar for miljon rérande
medborgarnas vardagsliv och samhéllets olika aktorer. (SHM 2001:4).

Malsattningar per aldersgrupp:

Barn Barnens valfard okar, halsotillstandet forbattras och trygghetsrelate-
rade symptom och sjukdomar minskar avsevart. Rokning bland ung-
domen minskar sa att mindre an 15 % av 16-18-aringarna roker;
halsoproblem som hanfér sig till alkohol och droger klarar man av
att skota pa ett sakkunnigt satt och de kommer inte att vara vanli-
gare an i borjan av 1990-talet.

Unga méan Olycks- och véldsrelaterad dod bland unga vuxna mén minskar med
en tredjedel fran nivan i slutet av 1990-talet.

De arbetsfora De arbetsforas arbets- och funktionsférmaga och férhallandena pa
arbetsplatsen utvecklas sd att de a sin sida gor det méjligt att orka
langre i arbetet och att avsta fran arbetet ca tre ar senare &n nivan

ar 2000.

Aldringar Funktionsférmagan bland personer 6ver 75-ar kommer i medeltal
att forbattras i samma riktning som har skett under de senaste 20
aren.

Gemensamma malsattningar:

Flere friska ar Finlandaren kan forvanta sig att leva frisk i medeltal tva ar langre
an ar 2000.

Halsovardsservice Finlandarnas fornojsamhet med tillgangen till halsovardsservice

och upplevd halsa samt upplevelsen av det egna halsotillstandet och erfarenheterna
av miljons inverkan pa den egna halsan fortgar pa minst nuvarande
niva.

Ojémlikhet Man stravar till att uppna malsattningarna aven da det galler att
minska ojamlikheten och valmagan hos de samst lottade befolk-
ningsgrupperna och att deras relativa situation forbattras. Harvid &r
malsattningen att minska skillnaderna i dodlighet med en femtedel
mellan kénen, olika utbildnings- och yrkesgrupper.
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Bilaga 3
Ordlista

Valfardsindikator

Statistiskt nyckeltal som beskriver situationen och forandringarna over tiden hos det fe-
nomen som skall undersdkas. En god tolkning av valfardsindikatorerna forutsatter alltid
kénnedom om den lokala samfundspolitiken och verksamhetsomgivningen samt kunskap i
att tolka. | praktiken beskriver valfardsindikatorerna ofta brister, risker och avvikelser. Detta
beror pa att insamlandet av data i allmanhet grundar sig pa en beskrivning av risker och
bristen pa valfard. Jamforbarheten hos en indikator baserar sig pa kongruensen i definitio-
nen och sattet att satta ihop den, varvid indikatorn kan jamféras mellan regioner eller i tid.
(Kalla: Kommunernas valfardsberattelse. Projektets slutrapport. Stakes Aiheita 7/2004 )

Vilfardsberattelse (valfardsutredning, -redogorelse eller -profil)

Valfardsberattelsen ar en av sakkunniga inom olika forvaltningssektorer gemensamt utar-
betad kortfattad Gversikt Gver kommuninvanarnas vélfard och halsa och de faktorer som
inverkar pa dem, sasom befolkningens livssituation, kommunens vélfardspolitik och ser-
vicesystemets funktionalitet. Berattelsen preciserar befolkningens valfardsbehov och be-
domer den verkstallda verksamheten och resurserna i forhallande till dessa behov. (Kélla;
Kommunernas valfardsberattelse. Projektets slutrapport. Stakes Aiheita 7/2004 )

Vélfardsstrategi

Med kommunens valférdsstrategi avses en medvetet beslutad riktning, verksamhetslinje av
kommunens valfardspolitik, enligt vilken kommunen stravar till att framja sina invanares
valfard. | strategin preciseras de narmaste arens malsattningar och de resurser, det kunnan-
de och de strukturer som behdvs for att uppna dem. Man utgar ifran att de malsattningar
for vélfarden och verksamheten som man har godkant i strategin samt férverkligandet av
dem inkluderas i den arliga planen 6ver verksamheten och ekonomin och att férverkligan-
det av malsattningarna bedoms i verksamhetsberattelsen och den kommunala revisionen.
Valfardsprogrammet utgor strategins verkstallighets- och forverkligandeplan.

Bedomning av konsekvenser for manniskan, IVA"

Bedémning av konsekvenser fér manniskan (IVA) innebar en férhandsbedomning av huru-
dana konsekvenser planer, program eller beslut kommer att ha pa manniskornas hélsa och
valmaga. Det ar en form av forhandsbedémning som forbinder beddémningen av sociala
konsekvenser (SKB) och bedomningen av konsekvenser for halsan (HKB). Vid beddmningen
granskas olika verksamhets- och l8sningsalternativ och framfdrs deras positiva och nega-
tiva effekter. (http://info.stakes.fi/iva/SV/index.htm).

Beddmning av sociala konsekvenser, SKB

Beddmningen av sociala konsekvenser innebar identifikation och bedémning av de sociala
konsekvenser som ett projekt eller en verksamhet har pd manniskor, pa samfundet eller
samhallet. (se IVA och HKB) (http://info.stakes.fi/iva/SV/index.htm)

1% IVA &r en finsk forkortning av “ihmisiin kohdistuvien vaikutusten arviointi”.

—42—



Framjande av hélsa

Framjandet av halsa &r investering i halsa, medveten inriktning av resurser och inverkan pa
halsans bakgrundsfaktorer. Det innebar beaktande av halsoaspekter i olika politikers be-
slutsfattande och verksamhet. Framjandet av halsa ar halsovardens och kommunens dvriga
sektorers, medborgarorganisationernas och naringslivets verksamhet i syfte att forbattra
befolkningens halsa, forebygga sjukdomar och att minska olikheter i hélsa befolknings-
grupper emellan.

Halsoldskunnighet

Med halsolaskunnighet avses individens kunskap, forutsattningar och férmaga att an-
vanda, uppna och forstd halsoinformation. Malsattningen ar att véacka till kritisk insikt pa
individ- och samfundsniva. | fraga om halsolaskunnighet kan man urskilja tre nivaer: funk-
tionell formaga att tolka halsa, s.k. basformaga, formaga till interaktiv tolkning av halsa
och kritisk formaga att tolka halsa.

Bedomning av konsekvenser for hilsan, HKB

Bedémning av konsekvenser for halsan innebar identifiering och bedomning av de konse-
kvenser som ett projekt eller en verksamhet har pa halsan. Vid beddmningen beaktas de
konsekvenser som riktar sig mot den fysiska, psykiska och sociala valfarden.

Grunden for halsoeffekterna finns i halsoskyddslagen (763/1994), vars begrepp sanitar ola-
genhet motsvarar begreppet betydande halsoeffekt. Med hélsoskada avses sjukdom, 6vrig
storning i halsan eller forekomsten av en sadan faktor eller tillstdénd som kan minska nyt-
tigheten i befolkningens eller den enskildas livsmiljo. Till luftkvaliteten, bullret, hushallsvat-
tnet, livsmedlen, badvattnet, jordmanen, kemikalierna, stralningen eller andra faktorer som
eventuellt férorsakar halsorisker hanfor sig normativa varden och nyckeltal vilkas éver-
skridande definieras som halsorisk. Personligt upplevda hélsorisker ses oftast som social
paverkan. (se IVA och SKB) (http://info.stakes.fi/iva/SV/index.htm)

—43-



Bilaga 4
Amnesomré&den rérande fraimjande av hilsa

Exempel pa framjandet av halsa och behovet av halsoframjande
hos olika dldersgrupper i kommunens verksamhet

Inledning

" Amnesomraden rérande framjande av halsa, Exempel pé frimjande av hélsa och behovet
av halsoframjande hos olika aldersgrupper” ar skriven i anslutning till kvalitetsrekommen-
dationsarbetet rorande framjande av hélsa. Sakkunniga inom olika amnesomraden ombads
skriva om hur kommunen skulle kunna fungera pa basta satt da den framjar befolkningens
halsa. De presenterade @mnesomradena ar naring, motion, rusmedel (tobak, alkohol och
droger), munnens halsa, olyckor i hemmet och pa fritiden, smittosamma sjukdomar och
sexuell halsa. Dessutom ombads de sakkunniga att bistd med artiklar om framjandet av
halsa i olika aldersgrupper i kommunen (barn och ungdomar, arbetsféra och aldringar).

| artiklarna beskrivs hur man inom respektive damnesomrade inverkar pa forutsatt-
ningarna for hélsa, framjar kommuninvanarnas halsa och stoder dem i férandringarna i
levnadssattet: vilka saker man borde beakta vid planering och vilken service man borde
erbjuda, hurudant samarbete och hurudan kunskap man behéver inom respektive forvalt-
ningssektor och vilka de viktigaste sakerna ar som kommunen borde uppfdlja.

| artiklarna har nationella rekommendationer och program beaktats.

NARING
Jaana Martikainen, néringsterapeut, Vanda stad

Halsosam mat utgor en grundfaktor for valfard. Matvanorna inverkar pa de mest betydande
folksjukdomarna, pa riskfaktorerna for typ 2 diabetes samt hjért- och karlsjukdomar, vilka
ar en forhojd kolesterolhalt i blodet, hégt blodtryck och fetma som koncentrerar sig kring
midjan. Matvanorna utgdr en central faktor aven vid forebyggandet av karies i tanderna.
Speciellt diabetes av typ 2 och de hélsovardskostnader som den féranleder dkar snabbt
utan lyckade forebyggande atgarder.

De atgérder som riktas till befolkningen ar manskligt och ekonomiskt Iénsamma pa
grund av att sadana arvsfaktorer som ar benéagna for sjukdomar finns hos dtminstone en
tredjedel av befolkningen och sjukdomar kan férebyggas effektivt med &ndringar i levnads-
sattet. En central utmaning ar att forebygga fetma bland befolkningen. | kommunerna bor
man darfor satsa pa forebyggande av fetma och sjukdomar bland befolkningen genom att
stdda hélsosamma val i vardagen. Alla de &tgarder som inverkar pa fodan och motionsméj-
ligheterna med vilka man forebygger fetma redan fran barn, framjar halsa. En resultatrik
vard av redan utvecklad fetma ar svar. Den 6kade forekomsten av fetma bland barn och
ungdom leder till insjuknande i tidigare alder.

En diet som framjar halsan ar mera vegetariskt betonad &n nuvarande diet, mjukare
ifrdga om fettsammansattningen, fiberrikare, fettsnalare och mindre sockrad.

En central utmaning &r ocksa naringens betydelse for uppratthallande av funktionsfér-
magan hos aldre personer.
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Naringens samband med framjandet och uppratthallandet av framjandet av hélsa beak-
tas vid planering av kommunens strategier och funktioner. | kommunen kan t.ex. narings-
arbetsgruppen producera uppgifter, planera och koordinera verksamheten och férutspa
risktillfallen under olika skeden av levnadsforloppet. Arbetsgruppen beddmer dven behov
och férverkligandet av atgérder vid framjandet av halsosam néring. | arbetsgruppen kan
finnas bestaende och vid behov inkallade medlemmar férutom fran halsovardssektorn aven
fran olika forvaltningssektorer, kommunsamfundets évriga aktorer och som sakkunnig i
naringsfragor en naringsterapeut. Vid planeringen av atgarder beaktas speciellt den socio-
ekonomiska bakgrunden och hur effekten av andringarna i livssituationen inverkar pa mat-
vanorna. Vid planeringen drar man nytta av Statens naringsdelegations rekommendationer
och verksamhetsprogram samt lokala och nationella informationssystem som beskriver
naringssituationen, sdsom Folkpensionsanstaltens uppféljningssystem fér naringsfragor.

En andring av matvanorna till att bli hélsosammare ar inte en sak enbart for individen
utan i hogsta grad dven for kommunsamfundet. Verksamhetsfaltet ar omfattande. Hal-
sovarden och dvriga forvaltningssektorer, organisationer, arbetsplatser, butiker och 6vriga
serviceproducenter samt intresseverksamheten bildar den vardagsmiljoé dar kommunmed-
lemmen ror sig och gor sina val och kan dérmed verka pa ett hélsoframjande sétt. Samar-
betet mellan olika aktorer utvecklas och koncentreras. Alla aktérer har t.ex. mdjlighet att
beakta de faktorer som berér fetma vid planering av verksamheten och servicen. | syfte
att forebygga fetma ar sadana atgarder centrala som stoder ett atande som motsvarar
konsumtionen och en regelbunden maltidsrytm. Matservicen och butikerna &r i en nyckel-
stallning vad galler méjliggorandet av val av mat som framjar halsa.

Kommunens servicesystems atgarder for att framja halsosam naring bland kommunin-
vanarna:

¢ Vid mddra- och barnradgivningarna stéder man genomfdrandet av en regelbunden
maltidsrytm och en méngsidig diet samt forfardigande av enkel husmanskost. Da
barnet narmar sig ett ars alder stéder man familjens gemensamma maltider.

¢ Inom dagvarden och i skolorna lar man barnen halsosamma matvanor i uppfost-
rings-, undervisnings- och maltidssituationer.

e | skolorna séker man en Iésning pa utbudet av eftermiddagens mellanmal.

e Vid uppbadstillfallena for unga man informerar man om hélsosamma matvanor.

o Arbetshélsovarden handleder arbetstagarna i fragor rérande nérings- och motions-
vanor samt i fraga om viktkontroll.

o For alla yrkesverksamma, dven sddana som har ett rorligt och oregelbundet arbete,
arrangeras mojligheter till en arbetsplatsmaltid som fyller kvalitativa krav och vid
behov dven mellanmal.

o Forskning rérande halsosamma matvanor hos de kommuninvénare som befinner sig
utanfor arbetslivet utgor en speciell utmaning for alla aktorer.

¢ Naringssituationen for aldringar bedéms och man stéder en mangsidig kost med
hjalp av radgivning, publiktillstaliningar samt skriftlig information och matservice.

o Saval de maltider som producerats av kommunala som privata aktorer motsvarar
naringsmassiga malsattningar.

e Matservicens anvandning och skillnaderna vid olika verksamhetspunkter, bl.a.. i sko-
lorna, uppfdljs och utvérderas.

e Kommunikation rérande halsosam kost som riktar sig till kommuninvanarna 6kas via
lokala tidningar och Internet.

e Kommuninvanarnas kunskaper rérande matlagning och val av mat stods t.ex. via
matlagningskurser i olika skeden av livet, bl.a. d@ man bildar familj, d@ man blir
arbetslds eller blir anka/ankling.
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e Butikerna framjar kommuninvanarnas halsa bl.a. genom att satta fram livsmedel och
ha erbjudanden.

e Man producerar direktiv for mat som framstalls snabbt och ansvarar for att till-
gangen till dem ar enkel bl.a. i butiker, lokala tidningar och Internet.

e Halsovardspersonalens arbetsinsats riktas mera an for narvarande till radgivnings-
och planeringsarbete som framjar naringen.

Sammandrag av rekommendationerna

e i kommunen fungerar en arbetsgrupp vars uppgift ar att framja kommuninvanarnas
naring

e i kommunen har man gjort en plan som beaktar olika befolkningsgruppers behov for
att frémja naringen

e planenliga atgarder igangsatts och utvecklas och kontinuiteten bedoms

¢ ett samarbete med halsovérden och dvriga sédana verksamhetssektorer, organisa-
tioner och enskilda serviceproducenter som kan inverka pa utvecklandet av halso-
samma kostvanor startas

e via utbildning och kommunikation effektiveras personalens och kommuninvanarnas
beredskap for framjande och forverkligande av halsosam néring

Litteratur:

Lahti-Koski M, Siren M. 2004. Nutritionssberattelse 2003. Folkhalsoinstitutets publikationer
B4/2004. (pa finska)

Social- och halsovardsministeriet. 1997. Atgardsprogram fér forebyggande av finlandarnas
hjart- och karlsjukdomar. 1997:27. (pa finska)

Social- och halsovardsministeriet. 2001. Statsradets principbeslut om folkhalsoprogrammet
Halsa 2015. Social- och hélsovardsministeriets publikationer 2001:5.

Program for prevention av typ 2 diabetes 2003-2010. Finlands Diabetesférbund.

Statens ndringsdelegation. 2005. Finska néringsrekommendationer - naring och motion i
balans. Helsingfors.

Statens néringsdelegation. 2003. Verksamhetsprogram fér genomfdrandet av nationella
naringsrekommendationer. Jord- och skogsbruksministeriet. Helsingfors.

MOTION
Mikael Fogelholm, direktér, UKK-Institutet

Med halsomotion avses all fysisk aktivitet som har halsoframjande eller uppratthallande
effekter utan de faror som hanfér sig till alltfor 6verdriven motion. Halsomotionen kan
indelas i grundmotion och konditionsmotion. Med grundmotion avses vad belastningen
betraffar i allmanhet mattlig fysisk aktivitet dar man med hjélp av motionen gér nagon-
ting annat, t.ex. promenerar hemifran till arbetet eller till butiken eller skottar sno pa gar-
den. S.k. vardags- och nyttomotion och barnens lek utgor exempel pa typisk grundmotion.
Konditionstraningen utvecklar klarare an grundmotionen nagondera delen av halsokon-
ditionen, andnings- och blodcirkulationsorganismen eller stéd- och motionsorganismen.
Joggning, stavgang, skidakning, aerobic, konditionssal, badminton och fotboll utgor ex-
empel pé konditionstraning. Till denna kategori hor ocksa t.ex. de 6vningar som utvecklar
muskelkraften hos aldringar.

| kommunernas halsoframjande &r det viktigt att se halsomotionen som en ovan relate-
rad, omfattande sak. Objekt &r personer i alla aldrar men motion i olika aldrar och 3 andra
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sidan olika typer av motion framjas med olika atgarder. Halsomotionen &r desto effektivare
ju mera mangsidigare de kommunala dtgarderna framjar manniskornas méjligheter att ge-
nomfora just sadan fysisk aktivitet som skanker dem gladje.

Vid framjandet av motion &r det frdga om att paverka individens kunskap, formaga och
installningar (halsoinformation o.s.v.), att erbjuda socialt stéd (motionshandledning och
—radgivning) samt att bearbeta miljon till att bli sadan att den lockar och ger mojlighet
till motion. Kommunen borde ha en strategi fér halsomotion som utgdr en naturlig del
av kommunens vélfardsstrategi. Detta innebar att kommunens hdgsta ledning bor vara
med och gora upp visioner och atgardsrekommendationer pa lang sikt. Skillnaderna mel-
lan kommunerna foranleder olika utmaningar, t.ex. sma kommuners méjligheter att stoda
hélsomotion aret runt for invanarna pé glesbygdsomraden kan vara svart. Vid planering
och i verksamhet maste man ocksa beakta hurudan kommunens &ldersstruktur &r i framti-
den, t.ex. efter 10-15 ar. | kommunen stoder man verksamheten inom idrottsorganisationer
och andra organisationer som producerar motionsservice och man idkar aven funktionellt
samarbete med dem.

Miljén bearbetas s att den lockar och erbjuder méjligheter till motion. Planlaggning
maste utforas dven pa villkor att den betjanar gdende, camping och vrig motion, inte en-
dast féretagsverksamhet och bilism. Motionsstallen och lederna for latt trafik maste hallas
i skick &ret runt. Utvecklandet av skolornas gardsplaner till att bli ndrmotionsstéllen utgér
en mdjlighet att framja motion for barn och sadan som gar i forskola.

Framjandet av halsomotion férutsatter samarbete av féljande slag:

e mellan kommunens samtliga forvaltningssektorer, men speciellt mellan planlagg-

ningen, stadstekniken (tekniska sektorn) och fritidssektorn

¢ mellan kommunen och organisationerna (folkhdlsoorganisationerna, motionsorgani-

sationerna och idrottsforeningarna, byaforeningarna, etc.)

¢ mellan kommunen och féretagen (t.ex. sponsorering av byggandet av motionsstallen)

Malgruppen for utvecklandet av kannedom, férmaga och kunskap utgors av saval medbor-
gare som beslutsfattare. En forutsattning for framjandet av motion ar forstaelsen av mo-
tionens samhalleliga (bl.a. ekonomiska och sociala) betydelse och halsoeffekter (“varfor”),
samt genomfdrandet av en utékning av motionen och det stéd som behdvs (“hur”). Da
det galler framjandet av halsa ur den enskildes synvinkel ar det frdga om att paverka kan-
nedom, formdga och installning (halsokommunikation, t.ex. i massmedia och natverk) och
att erbjuda socialt stod och radgivning. Speciellt det sist ndmnda utgor exempel pa sadant
som kommunen kan erbjuda eller atminstone stoda. Utbildningen av kommunens egna
arbetstagare inom olika sektorer av det hélsoframjande arbetet &r ocksa en central sak.

Den mest centrala servicen som framjandet av hélsa behdver &r radgivning, kunskaps-
formedling, ledning av motion och att motionsstallena halls i skick. R&dgivningen (interak-
tiv diskussion for framjande av motion fér klienten och for uppgérandet av en motionsplan)
[ampar sig val for primarhélsovarden och producenterna av motionsservice (fritidssektorn,
organisationer, foreningar). Kunskapsférmedling om halsomotion och kommunala motions-
stallen och —service (dven sddan som stracker sig éver kommungransen) kan man numera
genomfora val genom att anvénda sig av Internet. | kommunen kan man 6ka kommunin-
vanarnas kannedom och kunskaper om motion t.ex. via massmedia (kommunens tidning),
Internet, primarhalsovérden och fritidssektorn.

Det huvudsakliga ansvaret for forverkligandet av uppféljningen av halsomotionen kan
alaggas direktoren for fritidssektorn. Uppféljningen av forverkligandet av halsomotionen
kan man gora bast genom att observera eller genom att samla information om motion pa
olika platser, t.ex. pa leder for latt trafik, pa motionsstigar, i simhallen, etc.
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Sammandrag av rekommendationerna

e kommunen har en strategi for halsomotion (oftast som en del av vélfardsstrategin)

¢ verksamheten hos folkhélso- och motionsorganisationer stods bl.a. genom att man
képer service av dem

e den kommunala miljén stéder halsomotion (i planldaggning, i fraga om underhallet
av vagar och byggande av motionsstéllen beaktas méjligheterna till halsomotion
bland méanniskorna)

e i kommunen erbjuds motionsradgivning och -handledning (primarhalsovarden, fri-
tidssektorn, organisationerna, foretagen)

¢ uppgifter om stallen for halsomotion, ledd halsomotion etc. ndr kommuninvanarna
saval via Internet, informationstavla som via post

e genomfdrandet av halsomotionen uppfodljs regelbundet via statistik etc.

e det finns en ansvarsperson for utvecklande och uppféljning av halsomotion
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FOREBYGGANDE RUSMEDELSARBETE

Markku Soikkeli, specialplanerare; Leena Warsell, utvecklingschef; Saini Mustalampi,
utvecklingschef, Stakes; Kristiina Patja, sakkunniglakare, Folkhélsoinstitutet.

| de flesta kommunerna ansvarar en multiprofessionell rusmedelsarbetsgrupp for det f6-
rebyggande rusmedelsarbetet. Samarbetsnatverkets centrala myndighetsaktorer utgors
av social- och hélsovardssektorn, bildningssektorn, ungdomssektorn, fritidssektorn och
polisen, vid behov aven arbetskraftsmyndigheterna, tullen, gransbevakningen, justitiefor-
valtningen och fangvardsvasendet samt forsknings-, utbildnings- och utvecklingsanstalter.
| samarbetet deltar allt oftare t.ex. férsamlingarna och dvriga aktdrer inom den tredje
sektorn, fran olika typer av intresseorganisationer till samfund och foretag som producerar
rusmedelsservice. Viktigt ar aven samarbetet med de foretag som séljer tobak och alkohol
och idkar utskankning.

Kommunen bor forsakra sig om att man pa ansvarsnivaerna har tillrackliga resurser och
redskap for ett forverkligande av det férebyggande rusmedelsarbetet och uppféljningen av
det. | Social- och hélsovardsministeriets malsattnings- och verksamhetsprogram har det
rekommenderats att kommunen skulle utndmna en kontaktperson for det férebyggande
rusmedelsarbete och ansvara for hans/hennes kompletteringsutbildning. Kontaktpersonens
uppgift ar att framja det forebyggande rusmedelsarbetet i form av ett multiprofessionellt
samarbete, koordinering av det kommunala eller regionala arbetet i enlighet med rus-
medelsstrategin samt informationsformedlingen mellan kommunen och 6vriga aktdrer.

Grunden for det forebyggande rusmedelsarbetet i kommunen ar ett verksamhetspro-
gram (strategi) som har uppgjorts av alla centrala aktérer tillsammans, av vilket klart

—48-



framgar malséttningarna, innehallet, ansvaret och uppféljningen. Rusmedelsstrategin skall
behandlas och godkénnas av kommunens fullmaktige endera som ett separat dokument
eller som en del av en mera omfattande valfardsstrategi. Strategin kan dven vara upp-
gjord for hela nejden. Man bor aven forsakra sig om att kommunens eller nejdens dvriga
motsvarande dokument (t.ex. trygghetsplanen inte star i konflikt med rusmedelsstrategin).
Da strategin uppgors bor man beakta och dra nytta av riksomfattande kvalitetsdokument
rorande rusmedelsarbetet: Kvalitetskriterier for det forebyggande rusmedelsarbetet, Kva-
litetsrekommendation for rusmedelsservice och Kéypa hoito -rekommendationerna. Da
verksamhetsprogrammet/-strategin uppgors bér man héra aven medborgarna. Verktyg som
stoder uppgorandet av en rusmedelsstrategi hittas bl.a. pa portalen www.stakes. fi/neuvoa-
antavat> tyovalineet.

Kvalitetskriterierna och kvalitetsrekommendationen for rusmedelsservicen bér beaktas
da man organiserar och finansierar det forebyggande rusmedelsarbetet och rusmedelsser-
vicen. | stallet fér separata projekt och héndelser bor man i kommunen strava till att samla
verksamheten inom det férebyggande rusmedelsarbetet under ett gemensamt “paraply”.
Funktionerna definieras och prioriteras i rusmedelsarbetsgruppen och effekterna av dem
uppféljs och utvarderas. Det ar viktigt att alla aktdrer och aven representanterna for me-
dia och naringslivet & medvetna om de gemensamma malsattningarna och om det egna
ansvaret vid forverkligandet av dem. D& man fordelar stod at organisationer forutsatter
kommunen en rusmedelsstrategi och en verksamhet i enlighet med kvalitetskriterierna for
framjandet av en rusmedelsfri verksamhet av dem som erhaller stoden.

Aven pé de kommunala arbetsplatserna och i andra motsvarande samfund borde man
skapa gemensamma spelregler/verksamhetsprogram for att minska rusmedelsriskerna, for
att framja en rusmedelsfri verksamhet och for att handleda dem med problem for vard.
Man bor dven forsékra sig om att dessa spelregler ar bekanta for alla parter (t.ex. i skolorna
for saval eleverna, skolans arbetstagare som féraldrarna). | skolorna bér man enligt lag
uppgora en verksamhetsplan pa basen av laroplanen och i samarbete med de lokala social-
och hélsovardsmyndigheterna. | den definieras malséattningarna och forfaringssatten for
elev- och studerandevarden och samarbetet mellan hemmet och skolan/laroinrattningen.
| verksamhetsplanen for elev- och studerandevarden beaktas bl.a. tgarder for problemsi-
tuationer som hanfor sig till rusmedel.

Planeringen, forverkligandet och uppféljningen av det férebyggande rusmedelsarbetet
bor grunda sig pa aktuella uppgifter rorande rusmedelsfenomen. Saval aktdrerna som kom-
munens beslutsfattare bor ha tillgang till kommunvisa, regionvisa och riksomfattande upp-
gifter som st6d for sitt arbete (kommunvisa uppgifter kan t.ex. erhallas fran adressen www.
sotkanet.fi). Kommunen bor ocksa ansvara for tillracklig och regelbunden kompletterings-
utbildning for sin personal pa de tyngdpunktsomraden som beror dess rusmedelsstrategi.
Utbildningarna borde i huvudsak forverkligas multiprofessionellt. Aven kommuninvanarna
bor fa tillrackligt med basuppgifter som bas for sina egna val. Kommunen kan t.ex. samla
ihop en lanklista pa sina egna natsidor om rusmedelssektorns informationsservice.

Hur resultatgivande det férebyggande rusmedelsarbetet &r kan man bedéma genom
att granska kvaliteten pa den verksamhet som har forverkligats. Det ar méjligt att bedoma
kvaliteten redan pd basen av att man drar nytta av tidigare namnda kvalitetskriterier for
rusmedelsarbetet. | frdga om rusmedelsservicen bor man beakta saval Kvalitetsrekommen-
dationerna rérande rusmedelsservicen som Kéypa hoito -rekommendationerna.

Uppgifter om anvandningen av rusmedel och utvecklingen av rusmedelsproblemen och
dartill hérande 6vriga erhdlls bl.a. via social- och hélsovéardens informationssystem (www.
sotkanet.fi) och uppféljningsundersokningarna rérande befolkningens rusmedels- och to-
baksbeteende (Undersokningen rérande halsobeteende bland den vuxna befolkningen, un-
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dersdkningen rérande ungdomens halsovanor, skolhélsovardsforfragningen). Vid bedom-
ningen I6nar det sig att samarbeta med bl.a. universiteten och yrkeshogskolorna.

Sammandrag av rekommendationerna
Strategisk planering och organisering av rusmedelsarbetet forutsatter att

e | kommunen fungerar en tillrdckligt bredbasig multiprofessionell rusmedelsgrupp
som har tillsatts av endera kommunfullmaktige eller kommunstyrelsen.

e Kommunen har en tidsenlig, ansvarig rusmedelsstrategi som en del av dvrig val-
fardsstrategi som stracker sig fran férebyggande arbete till reparerande arbete och
omfattar samtliga aldersgrupper

e Kommunen har utsett en kontaktperson for férebyggande rusmedelsarbete endera
som egen funktion eller tillsammans med narliggande kommuner och resurserat
funktionen tillrackligt.

e Olika verksamhetspunkter i kommunen har gjort egna spelregler/verksamhetspro-
gram for rusmedelsarbetet.

e Kommunen arrangerar mangsidig rusmedelsservice i enlighet med i kommunen fore-
kommande behov.

e Yrkespersonalen har garanterats tillrdckliga utbildningsméjligheter och stédmate-
rial.

e Om hur det férebyggande rusmedelsarbetet framskrider rapporteras arligen i t.ex.
kommunens vélfardshokslut.

ALKOHOL OCH DROGER
Leena Warsell, utvecklingschef; Saini Mustalampi, utvecklingschef, Stakes

Social- och halsovardsministeriets Alkoholprogram 2004-2007 (SHM:s publikationer
2004:7) baserar sig pa Statsradets principprogram av den 9.10.2003 i vilket man staller
upp tre delmalsattningar for féorebyggande och minskande av alkoholskador: minskande av
skador som fororsakas barns och vuxnas vélfard, minskande av riskanvandning och av den
forekommande skador samt vandning av den totala alkoholkonsumtionen i en minskande
riktning. Programmet som &r uppgjort for aren 2004-2007 ar avsett att forverkligas under
ledning av social- och halsovardsministeriet som ett samarbete mellan olika férvaltnings-
sektorer, kommuner, kyrkor och férsamlingar, organisationer och naringslivet. Samarbetet
baserar sig pa ett frivilligt kompanjonskap som bestyrks med ett skriftligt avtal.. Dessa
avtal gors aven med kommunerna.
| alkoholprogrammet har inkluderats rekommendationer for olika nivaer. Foljande re-
kommendationer grundar sig pa programmets kommundel.
| syfte att minska alkoholskadorna i kommunerna
e Fdrsékrar man sig via information och upplysning om att kommuninvanarna ar med-
vetna om riskgranserna for anvandning av alkohol och kénner till de risker som
hanfor sig till anvandning av alkohol.
e Ansvarar man for alkoholupplysning da nya aldersgrupper kommer i den aldern da
man prévar och anvander.
e Tar man alltid vid behov till tals riskerna med alkoholanvandning (skolornas elevvard
och hélsovard) som en del av ett tidigt ingripande.
e Stabiliserar man beddmnings- och mini-interventionsverksamheten rérande riskerna
med anvandning av alkohol till att utgdra en del av kommunens bas- och arbetshal-
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sovard och i tillampliga delar ocksa till att vara en del av skol- och studerandehalso-
varden (egna matare for ungdomarna).

e Utvecklar man verksamhetssatt for att stoda och varda familjer som lider av alkohol-
problem beaktande speciellt barn och ungdom.

e Utvecklar man varden och rehabiliteringen av personer med alkoholproblem i enlig-
het med lagen om missbrukarvard och kvalitetsrekommendationerna for rusmedels-
servicen med malsattningen att astadkomma en tillracklig vard som ges i ratt tid.

e Utvecklar man akutvarden for personer med alkoholproblem som en del av service-
kedjan sa att kvalitativ akutvard finns att tillga efter behov.

e Ansvarar man for att samarbetet med de myndigheter som 6vervakar tillgangen till
alkohol fungerar (polisen, lansstyrelsen)

Kommunen har en viktig roll vid minskandet av de negativa effekterna av alkoholan-
vandning och vid framjandet av drogfrihet redan pa den grund att kommunen sjalv ager,
forvaltar och upprétthaller manga av de offentliga utrymmen i vilka kommuninvanarna
tillbringar sin fritid och dar barnen och ungdomarna vaxer oh utvecklas. Pa detta sétt har
kommunen en méjlighet att paverka "drogbenédgenheten” i de utrymmen som den &ger.
Speciellt de utrymmen och de tillstallningar som ar avsedda for barn och ungdom bér vara
fria fran rusmedel. Kommunen bdr dven ansvara for att gatuomradena ar mojligast fria fran
rusmedel och fran reklam fér och framjande av férsaljningen av alkohol. Kommunen har
aven en mojlighet att inverka pa hurudana utskénkningsstallen det uppstar i kommunen
och pa huruvida de ar placerade i direkt narhet till t.ex. daghem, ungdomsgardar, skolor
eller fritidsutrymmen f6r barn och ungdom.

En verksamhet som férebygger och reparerar drogproblem innefattar en begrénsning
av efterfragan och utbud av narkotika och atgéarder som hanfér sig till minimering av nack-
delar och vard. For att begréansa efterfragan ar utvagarna de samma som betraffande vrig
forebyggande verksamhet (t.ex. riktad, differentierad upplysning om effekterna av dro-
ger). | fréga om begransningen av utbudet har polisen en central stéllning. Atgarderna fér
minskandet av nackdelar innefattar t.ex. arrangerandet av hélsoradgivning for personer
som anvander droger, mojligheter till rena sprutor och erséttande vard for opioidberoende
personer.

Kommunens linjedragningar for arbetet med narkotika, arbetsférdelningen och ansvaret
for funktionerna bor innefattas i tidigare ndamnda kommunens rusmedelsstrategi. P3 na-
tionell niva definieras linjedragningarna for arbetet med narkotika i det narkotikapolitiska
atgardsprogrammet. | det program som har uppgjorts for aren 2004-2007 rekommenderar
man kommunerna att forsékra sig om foljande fragor i anslutning till narkotika:

e Kommunens personal har en tillracklig och aktuell grund- och kompletteringsutbild-

ning om drogfragor.

¢ | kommunen férekommer ett systematiskt och effektivt samarbete mellan social- och
halsovardssektorn, bildningsmyndigheterna, ungdomssektorn, polisen och aklaga-
ren ifrdga om forebyggande av utslagning av unga droganvéndare, vardhanvisning
av personer med drogproblem och for erbjudande av stodtjanster.

e Man tar sig an under 18 ar fyllda personer som for férsta gangen ertappats pa grund
av uppforandebrott genom ett effektivt samarbete myndigheter emellan, i vilket man
tar med &ven den ungas foraldrar eller vardare. Verksamheten riktar sig till att upp-
félja utan att beskylla och till att ge en muntlig anmarkning.

e Akutservicen inom det sociala arbetet ar i skick.

e For personer med drogproblem finns tillgang till kvalitativ och mangsidig rusmedels-
service. Man faster uppmarksamhet saval vid vardformer utan medicin som vid de
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hinder som foreligger for tillgangen till ersattande vard och annan vard, vid anord-
nandet av stod och rehabilitering efter varden och vid forhindrandet av spridningen
av smittosamma sjukdomar.

e For anvandare av droger finns ett utbud av lagtroskelservice. Bl.a. halsoradgivnings-
verksamhet och byte av sprutor, ndgot som enligt lagen och férordningen om smit-
tosamma sjukdomar har definierats som en fraga for halsovardscentralerna.

Sammandrag av rekommendationerna
Man kan anse att kommunen tar sitt ansvar for det forebyggande arbetet rérande rus-
medelsarbetet till den del det berér alkohol och droger da

e Forutsdttningarna for strategisk planering och organisering av férebyggande rus-
medelsarbete har fyllts.

¢ Kommuninvanarna har enkel tillgang till uppgifter som rusmedel och dartill anslutna
nackdelar och risker.

e Man i kommunen systematiskt ansvarar for drogupplysning fér unga och man en-
gagerar sig i ett tidigt skede i méjligen forekommande problem via ett mangsidigt
samarbete.

e Kommunen arrangerar mangsidig och kvalitativ rusmedelsservice rérande forebyg-
gande av rusmedelsskador i ett tidigt skede (bl.a. mini-intervention) samt fran ome-
delbar akutservice till langvarig vard och rehabilitering samt om sadan verksamhet
som bidrar till en minskning av sociala och halsomassiga nackdelar at sin befolkning
i den utstrackning som motsvarar behovet.

e Man i kommunen reserverar tillrackligt med resurser for i kommunen férekommande
rusmedelsproblem och i enlighet med de férandringar som kan forutses.

e Forséljning och utskankning av alkohol inte tillats pa sadana stéllen och vid sddana
tillstallningar dar minderariga ar narvarande.

e Reklam for alkohol ar forbjuden i alla de utrymmen som kommunen &ger och hyr.

e Kommunen har ett fungerande samarbete med alkoholmyndigheterna; kommunen
kan t.ex. bidra till att det finns en egenkontroll vid restauranger och vid detaljférsal;-
ning.

ROKNING OCH ROKFRIHET
Kristiina Patja, sakkunniglékare, Folkhélsoinstitutet

Framjandet av rokfrihet innefattar férebyggande av rokning, stdd vid slutande med rok-
ning, framjande av en rokfri livsmiljo och forstarkande av en anda som framjar rokfrihet.
Verksamheten ar omfattande och riktar sig till hela befolkningen i alla aldersgrupper.

Tobaken utgdr i allmanhet den forsta prévade drogen. Nikotinen i tobaken ar ett droglik-
nande amne som fororsakar svart beroende. Tobaken utgor en port och en led till alkoholen,
till anvandningen 6vriga rusmedel och droger for den unga. Tobaksrékningen forutspar i
stort dven annat riskbeteende i frdga om halsa.

Kommunen har en méjlighet att lyfta upp framjandet av hélsa och rokfrihet bland ung-
domar till ett tyngdpunktsomrade pa kommunfullméktige och -styrelseniva. Framjandet av
rokfrihet kan utgdra en halsopolitisk och dver forvaltningsgranserna fungerande allmanpo-
litisk malséttning i kommunens budget och ekonomiplan samt strategi. Hur linjedragningen
forverkligas och hur resultatrik den ar uppfoljs och utvérderas.

En politik som gar ut pa att minska tobaksrokning i kommunen bestar av ett otal at-
garder inom olika forvaltningssektorer. Minskning av tobaksrékningen aligger uppgiftsom-
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radet for ett manghdvdat organ enligt lagen om nykterhetsarbete. Organet kan om det sa
onskar tillsatta en ansvarig tjansteman som bereder drenden.

Vid frémjandet av rokfrihet bland ungdomar ar det viktigt att fungera pa lang sikt och
i samarbete med olika forvaltningssektorer. Framjandet av rokfrihet bland ungdom bor
inrangeras i kommunens rusmedelsstrategi, i skolornas halso- och valfardsprogram samt i
redogorelsen rérande framjandet av valfard bland barn och ungdom. Rusmedelsstrategin
bor omfatta ungdomars alla livscirklar. Att ta sig an rékningen forstarker mojligheterna for
kommunerna att ingripa i ett tidigt skede och okar olika férvaltningssektorers mojligheter
att samarbeta. Kommunen erbjuder grundférutsattningar for i kommunen verkande orga-
nisationer och stdder organisationernas verksamhet ekonomiskt. Rokfrihet och framjandet
av icke-rokande borde beaktas i beviljningsprinciperna.

Aven tobaksavvanjning beaktas i kommunens rusmedelsstrategi. Angdende tobaksav-
vénjningen borde man gora en skriftlig vardplan t.ex. pa sjukvardsdistrikts- eller samkom-
munsniva ur vilken befolkningen t.ex. pa kommunens sida om egenvard kunde fa lampligt
material och vid behov dven om service. Den nationella vardrekommendationen kan utgéra
grund for det regionala vardprogrammet.

Vid férebyggandet av nackdelarna av tobaksrék &r det viktigt med den kommunala
halsoévervakningen och de atgarder som den utfor pa arbetsplatserna och vid férebyg-
gandet av exponeringen i hemmiljé. Kommuninvanarnas kannedom om servicen bor okas.
Overvakningen av forséljningen av tobaksprodukter hor till hilsoévervakningen.

En effektivering av den kréver &tgarder av kommunen och stoder férebyggandet av
tobaksrokning i skolorna och hemmen och i ett vidare perspektiv dven forverkligandet av
hela rusmedelsstrategin.

| frdga om tobaksavvanjning gors samarbete mellan bl.a. féljande aktorer:

e hélsovardssektorn, som producerar en del av avvanjningsservicen, utbildar aktorer
inom andra sektorer, producerar material om egenvard och skickar patienter till av-
vanjning

e apoteken, som handleder i anvandningen av ersattande produkter

e sociala sektorn, som kan sanda klienter till avvanjning

e skolorna, dar man har integrerat uppgifter om tobakens skadeverkningar och upp-
gifter om avvanjningen samt vid behov genomférd som avvanjning inom skolhalso-
varden

¢ halsovérdslaroanstalterna, som kan férverkliga pilotprojekt och utvardera forverkli-
gandet i lardomsproven

o folkhdgskolor, hobbykretsar eller byar kan arrangera avvanjningskurser eller forelas-
ningar for allménheten om amnet

e omradets arbetsgivare och arbetshalsovarden

Avslutande av tobaksrokning ar det mest kostnadseffektiva sattet att inverka pa de
kostnader som uppstar av tobaksrokning och pa attityderna pa kort sikt.

D& man planerar stodatgarder for avslutande av tobaksrokning bor man beakta att to-
baksrokning &r ett beroendesyndrom och att avvéanjningen kan ta en lang tid. Vid planering
bor man kénna till grunderna for tobaksberoende, uppgifterna om befolkningens rékning
och omrédets resurser. Vid inriktningen |6nar det sig att komma ihag att tobaksrékningen
for tillféllet koncentreras till den mindre utbildade befolkningsgruppen. Hos de unga ré-
karna ar denna spridning speciellt stor men bland dem &r det ocksa en stor del som skulle
vilja sluta roka. Da kan man t.ex. rikta resurserna till tobaksavvénjning for gravida kvinnor
och studerande i yrkeslaroanstalter.
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Praktiska atgdrder for framjande av rékfrihet:

e stodjande av familjer till rokfrihet under graviditetstiden och vid radgivningsbyran

o arbetet med framjande av rokfrihet inom skolhélsovarden och munhélsovarden

e samarbete mellan hemmen, familjeradgivningar, férsamlingar och organisationer

e rokforbud pa idrottsplatser, speciellt pa sadana som ar beldgna nara skolor, daghem,
idrotts- och intresseutrymmen och sddana utrymmen annorstades som ar avsedda
for ungdomars anvandning

e malsattning om icke-rékande bland personal som arbetar med ungdom (levnadsval
som stoder halsa)

e inom elevvarden ar mélsattningen rokfrihet bland eleverna

e arrangerande av avvanjningsservice for unga och utbildning av avvanjare (halsovar-
dare, halsovardslarare, studiehandledare, skolkuratorer)

o tillrdckliga utbildningsméjligheter for den yrkesmassiga personalen och stddmaterial

e ¢vervakningen av forsaljningen av tobaksprodukter &r effektiv

Kommunen kan framja rékfrihet t.ex.

e genom att férbjuda tobaksrokning i inneutrymmen som &gs eller forvaltas av kom-
munen och genom att leda tobaksrokningen till sidan pa dess gardsomraden och i
idrottsutrymmenas laktare

e genom att strava till att placera rokningsstallen mindre synliga och undvika att pla-
cera dem vid gardar och uteomraden i néra anslutning till daghem, laroanstalter och
hobbyutrymmen fér ungdom

e genom att diskutera om huruvida den tid som anvands for tobaksrokning skall anses
hora till arbetstiden

e genom att stéda dem som roker i deras stravan att sluta roka

e genom att tobaksavvanjningen utgér en del av halsovérdsservicen

MUNNENS HALSA

Hannu Hausen, professor; Satu Lahti, éverassistent, Uledborgs universitet; Anne Nordblad,
utvecklingschef, social- och hélsovérdsministeriet

Hélsosamma matvanor, en god munhygien och friheten fran rusmedel hjalper till att halla
medborgarnas munnar friska. Framjandet av munhygienen i kommunen innebar all sadan
verksamhet som bidrar till att munnen halls frisk och funktionsduglig. Da det galler ho-
ten mot munhalsan berdr risken for hal i tdnderna, d.v.s. karies, nastan alla medborgare.
Risken for hdl i tanderna okar speciellt av dalig munhygien och ett standigt mumsande
pa sotsaker, laskedrycker och snacksprodukter. Nastan en tredjedel av den vuxna befolk-
ningen ar utsatta for bindvavssjukdomar i tanderna. Dalig munhygien 6kar &ven risken for
dem. Tobaksrokning samt anvandningen av snus, alkohol och droger fororsakar sjukdomar
i slemhinnorna. Olyckor i ansikts- och munregionen sker om strukturerna i livsmiljon inte
ar trygga, om man i samband med intressen som &r utsatta for olyckor inte skyddar sig pa
ett dndamalsenligt satt och om uppforandet ar véldsbenaget eller valdsamt pé skolrasterna
och vid andra tillféllen.

Munnens halsa kan bast framjas med halsosamma levnadsvanor. Tanderna bér borstas
minst tva ganger per dag med fluortandkram. Utrymmet mellan tanderna bor rengdras
med nddvandiga mellanrum. Friheten fran rokning och rusmedelsanvéndning framjar ocksa
munnens hélsa. Det & méjligt att parera olyckor i mun och tander genom att undvika vald-
samma lekar i dagvarden och i skolorna och genom att skydda sig i situationer dar man
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utsatts for olyckor, t.ex. da man spelar ishockey. For att det skall vara latt att tillagna sig
levnadsvanor som framjar munnens halsa borde kommuninvanare i alla aldrar ha méjlighet
till en trygg milj6, halsosamma val och till de modeller for ett hdlsosamt hélsobeteende
som samfundet erbjuder. Detta forutsatter ett starkt samarbete mellan olika aktérer.

Kommunen skall ansvara for att kommuninvanarnas dagliga livsmiljoer ar hélsosamma
ur munnens synvinkel. | de samfund som uppratthalls av kommunen ater man god och ur
naringssynvinkel fullvérdig mat saval vid maltiderna som vid mellanmalen och man undvi-
ker sotsaker, laskedrycker, safter och dvriga produkter som man kan mumsa i sig.

Vatten bor finnas tillgangligt for att sldcka térsten, forséljning och marknadsfdring av
laskedrycker och andra snacksprodukter tillats inte framfor allt i den dagliga verksamhets-
miljon for barn och ungdom, inte heller pa de stéllen dar de ut6var sina intressen. | den
uppfostran som genomférs vid daghem och skolor ger man goda modeller for halsobete-
ende, matvanor, inkluderande hand- och munhygien. Saval barnen som de vuxna bor ha
en mojlighet att laga sina tander aven utanfor hemmet, i dagvarden, i skolan och/eller p&
arbetsplatsen. Om en aldring pa grund av nedsatt funktionsforméga inte formar uppratt-
halla en god munhygien bér han/hon ha en méjlighet att erhalla hjalp oberoende av om
han/hon bor i sitt hem eller om han/hon vardas pa nagot annat stalle. Man har tagit ansvar
for bekdmpandet av olyckor, inklusive olyckor i mun och tander.

Kommuninvanarna bor ha en méjlighet att skaffa sig nddvéandig personlig information
och kunskap for framjandet av munnens halsa. Det ar viktigt att man erbjuder kommun-
invanarna klart och vetenskapligt belagd kunskap om hur munnen halls frisk och funk-
tionsduglig. Viktiga saker ar hélsosamma matvanor, en god munhygien och friheten fran
rusmedel. Munnens halsovérd borde forsakra sig om att alla kommuninvanare, de som tar
hand om dem och de aktérer som inverkar pa deras livsmiljg, har tillgéng till ratta uppgifter
och radgivning i fragor som ber6r munnens hélsa. Vid behandling av enskilda patienter bor
hélsovardspersonalen systematiskt framhélla en god munhygien, héalsosamma matvanor
och drogfrihetens betydelse for hal i tanderna samt vid bekampandet av sjukdomar i tan-
dernas bindvavnad och slemhinnor.

Fér frdmjandet av munnens hélsa i kommunerna férsakrar man sig om att:
Kommuninvanarna vet att munhalsan framjas bést i vardagslivets situationer:
¢ med hdlsosamma matvanor
¢ med god munhygien
e drogfrihet

| de samfund som uppratthalls av kommunen

e &ter man en god och ur néringssynvinkel fullgod mat i samband med maltiderna och
mellanmadlen

e undviker man sotsaker, laskedrycker, safter och 6vriga snacksprodukter

e har man tillgang till vatten for att slédcka torsten

e anvands inga rusmedel

e tillater man inte forsaljning och reklam for sétsaker, laskedrycker och dvriga snacks-
produkter

e ar det mojligt att rengdra munnen och vid behov fa hjalp vid rengdringen av den

e vet man hur man férebygger olyckor och fungerar i enlighet med det

For att uppna dessa malsattningar gér munhalsovarden i kommunen upp en plan for fram-
jandet av munhalsan, i vilken

¢ man definierar de centrala malsattningarna

e de uppgifter som hér ihop med munnens halsa hos kommunmediemmarna ar tidsenliga
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e de samfund som uppratthélls av kommunen &r hdlsosamma vad munnen betréffar

e man kommer Gverens om samarbetet och dess verksamhetsformer med centrala
samarbetsparter inom munhélsovarden (kommunens allménna ledning, halsovards-
sektorn inkluderande arbetshalsovarden, dagvarden, skolorna, arbetsplatserna,
vard- och omsorgstjansterna, medborgarorganisationerna)

e man utndmner kontakt- och ansvarspersoner for framjande av munhélsan

e man definierar tillrdcklig service som framjar munnens hélsa och reserverar resurser
for den

¢ man definierar de bedomningsavstand som anvands for utvardering av malsattning-
arna och de métare som anvénds vid utvdrderingen, vilka t.ex. kan vara:

e borstning av tdnderna tva ganger om dagen

¢ man beaktar tillgangen till halsosamma maltider och mellanmal

¢ man beaktar tillgdngen till och marknadsforingen av godsaker, laskedrycker och 6v-
riga snacksprodukter i de samfund som kommunen uppratthaller

¢ man beaktar tillgangen till vatten som en dryck mot torst

OLYCKOR | HEMMET OCH PA FRITIDEN
Anne Lounamaa, enhetens chef och arbetsgrupp, Folkhélsoinstitutet

Storsta delen av olyckorna sker hemma och pa fritiden, och betraffande forekomsten av
dessa olyckor har det inte skett en lika gynnsam utveckling som betraffande trafik- och
arbetsolyckorna. Da antalet bilolyckor som leder till déden har minskat mérkbart sedan
1970-talet har sadana olyckor i hemmet och pa fritiden som leder till déden okat sedan
1980-talet. Olyckor utgdr den ledande dédsorsaken i dldersgruppen 1- 44 -aringar.

Man borde snarast méjligt i kommunerna lokalt godkédnna ett bredbasigt arbete med
bekampning av olyckor i enlighet med WHO:s verksamhetsmodell for ett tryggt samfund
(Safe Community), med vars hjalp arbetet med bekampande av olyckor i hemmet och pa
fritiden genomfors.. Kommunstyrelsen utndmner en person som ansvarar for bekampandet
av olyckor och en bredbasig grupp for bekampning av olyckor. De som medverkar i arbe-
tet med férebyggande av olyckor bor har kommunstyrelsens bemyndigande och stod for
sin verksamhet. Olycksgruppen har ansvar for planeringen av arbetet med bekdmpandet
av olyckor, for uppstallandet av malséttningar och for inriktningen av verksamheten samt
verkstalligheten och uppfdljningen av verksamheten. Gruppen tillsatts endera for kom-
munstyrelsens eller kommunfullméktiges mandatperiod, i enlighet med det lokala sattet
att fungera. Det |6nar sig att halla arbetsgruppens sammansattning sa pass 6ppen att man
kan komplettera den da tyngdpunktsomradena dndrar och att man vid behov kan kalla in
sakkunniga.

| organisationsmodellen féredrar olycksgruppen arbetet med férebyggande av olyckor
eller ett mera omfattande trygghetsarbete i den verksamhetsplan och —berattelse som fo-
relaggs delegationen, till vilken bl.a. fértroendemanna- och tjanstemannaledningen i kom-
munen hor. De fértroendevaldas representation &r viktig for att olycksfallsarbetets kontakt
till det politiska beslutsfattandet skall kunna garanteras. Olycksgruppen i organisationsmo-
dellen satter ocksa igang projekt. For att genomféra dem tillsatts separata projektgrupper.

Den person som ansvarar for arbetet med bekampning av olyckor bér ha tillrackligt med
arbetstid och gruppen tillrdckligt med ekonomiska resurser for att utfora sitt arbete. En
budget for bekdmpning av olyckor som ar oberoende av férvaltningssektorerna har visat
sig vara bra.
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Arbetet med bekampandet av olyckor i hemmet och pa fritiden bestar av langvariga,
pa nedskrivna malsattningar baserade program i vilka man beaktar bagge kénen, alla al-
dersgrupper och miljoer samt funktionssituationer. | bekdmpningsarbetet maste det finnas
projekt som riktar sig mot miljéer som ar speciellt riskbendagna och med vilka man framjar
tryggheten for de allra svagaste.

Vid utvarderingarna av det férebyggande arbetet rérande de kommunala hem- och fri-
tidsforsakringarna bor utvarderingarna i de nationella programmen som har utarbetats
av inrikesministeriet, social- och halsovardsministeriet, kommunikationsministeriet samt
handels- och industriministeriet synas.

Forandringar i miljon som framjar trygghet ar viktiga i forebyggandet av olyckor i hem-
met och pa fritiden. En miljé som beaktar faror for olyckor for barn och aldringar gag-
nar alla befolkningsgrupper. | kommunerna bér man ansvara for i rekommendationerna
namnda riskkartlggningar och uppgérandet av raddningsplaner. Aven brandskyddet for
specialgrupper bor agnas speciell uppmarksamhet.

| kommunen hdér bekampandet av olyckor till alla férvaltningssektorer. Varje forvalt-
ningssektor skriver in sin egen forvaltningssektors malsattningar for minskandet av antalet
olyckor i den arliga verksamhetsplanen. Arbetet med bekdmpandet av olyckor i hemmen och
pa fritiden erbjuder ocksa mojligheter for att sysselsatta arbetsldsa personer (kommunens
rehabiliteringsarbete) t.ex. vid bekdmpandet av vinterhalka. Samarbete med utrymmesservi-
cen i kommunen ar viktig vid frémjandet av en tillganglig milj6. Raddningsverket och polisen
bor ha sina representanter i olycksgruppen, detsamma galler organisationer och speciellt
pensionars- och handikapporganisationerna samt Trafikskyddet. Byggandet av kontakter till
regionala organisationer underlattar bytet av uppgifter kommunerna emellan.

Arbetet med férebyggande av olyckor &r ett omrade for framjande for saval trygghet
som halsa. Interaktionen med natverket som framjar hélsa, med strategiarbetet for fram-
jandet av halsa och i kommunen verkstallt 6vrigt trygghetsarbete bér sakras t.ex. via ge-
mensamma medlemmar.

Kommunen bor i samarbete med organisationer och idrottsféreningar ansvara for att
gora vardagsmotion méjlig och for att framja anvandningen av lamplig skyddsutrustning.
Vid forebyggandet av motionsolyckor har kommunen ansvar fér tryggheten pa idrottsplat-
serna, den fysiska miljon bor motsvara de trygghetskrav som uppstallts for respektive gren.

Eftersom arbetet med forebyggande av olyckor i samfundet ar relativt nytt i Finland bor
man ansvara for att de som deltar i arbetet har mojlighet att forstarka sin yrkeskunskap.

Arbetet med bekampandet av olyckor kraver specialkunskap som det séllan ar méjligt att
studera i anslutning till den yrkesmassiga grundutbildningen. Regionalt bér man arrangera
utbildningstillféllen med olika teman och de personer som &r ansvariga for olycksarbetet bor
ha majlighet att delta i regionala och riksomfattande tréffar for olyckskontaktpersoner.

Man har lyckats minska antalet fallolyckor bland ldringar med manga olika interven-
tioner som innehallit av halsovardspersonal utforda hélsogranskningar riktade till riskgrup-
per, traning av muskelstyrkan och balansen, férandringsreparationer som 6kar tryggheten
i aldringars hem och boendemiljo, granskning av medicinering som férsvagar balansen
och allman hélsoinformation, information om anvandningen av hjélpmedel och hoftskydd.
P& motsvarande satt har cykeltryggheten for barn forbattrats da man samtidigt har gjort
forandringar i trafikmiljon och -arrangemangen, arrangerat kurser i trygg cykling for barn
och genomfort atgarder for att 6ka anvandningen av cykelhjalm.

Arbetet med bekdmpande av olyckor bor grunda sig pa anvandningen av metoder som
har visat sig vara effektiva. Det faktum att man enbart genom att dela ut kunskap skulle
fa gynnsamma effekter stammer inte. Daremot verkar det som om ett resultatrikt bekam-
pande av olyckor skulle krava riktande av olika dtgarder mot en vald riskgrupp samtidigt.
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Det finns en stor grupp av olyckor om vilkas férekomst kommunen inte har kdnnedom.
Man bor darfor bygga upp system i kommunen med vilka man foljer upp férekomsten av
olyckor och sadana faktorer som inverkar pa uppkomsten av olyckor i sadana funktioner som
kommunen ansvarar for, bl.a. inom dagvarden, i skolorna och vid aldringsvardsanstalterna.

SMITTOSAMMA SJUKDOMAR
Pauli Leinikki, professor, Folkhélsoinstitutet

Den férnyade lag och forordning om smittosamma sjukdomar som tradde i kraft fran borjan
av ar 2004 konstaterar klart att forebyggandet av smittosamma sjukdomar sker pa kom-
munernas ansvar. Kommunerna a sin sida far hjélp av sjukvardsdistrikten, som ansvarar
for uppfdljningen och bekampandet av férekomsten av smittosamma sjukdomar. Ovriga
ansvarsnivaer ar bl.a. Folkhélsoinstitutet (vaccinationsprogram, epidemiutredningar, 6vrig
sakkunnighandledning), lanen (halsovardsinspektdrerna, dvervakningen av laboratorier),
Forskningsanstalten for veterinarmedicin och livsmedel EELA (djur- och livsmedelsbaserade
smittor). Lagstiftningen &r pa en aktuell niva och erbjuder en god grund for bekdmpandet
av smittosamma sjukdomar i kommunerna.

Férebyggandet av smittosamma sjukdomar ar viktigt vid skapandet av en miljé som
frémjar halsan. Centrala medel for forebyggandet, sasom vaccinering, tidig observation av
epidemier samt klarldggandet och avlagsnandet av deras orsaker, information som inverkar
pa beteendet (som exempel bekampandet av kdnssjukdomar), minskande av sadana smit-
tosamma sjukdomar som hénfor sig till anvandningen av droger medelst halsoradgivning
och bytesprogram for sprutor, skapar for sin del miljéer som frémjar hélsa. Forskning som
riktar sig mot sjukhusinfektioner utgdr en viktig faktor vid framjandet av vélfard for den
snabbt véxande grupp av aldringar som ar i behov av anstaltsvard.

Uppfdljningen och bekdmpningen av smittosamma sjukdomar forutsatter ett samarbete
som gar 6ver kommungranserna. | lagen har pa ett detaljerat satt bestémts om forpliktel-
sen att anmala om fall av smittosamma sjukdomar &t andra myndigheter. | varje kommun
har utnamnts en ansvarig lakare som ansvarar for fragor i anslutning till smittosamma
sjukdomar inklusive det forebyggande arbetet. De infektionslakare som fungerar inom
sjukvardsdistrikten koordinerar & sin sida verksamheten inom sitt omrade och fungerar
som viktiga lankar till det riksomfattande systemet som koordineras av Folkhalsoinstitu-
tet. Halsoinspektdrerna a sin sida samarbetar med lanets halsovardsinspektdrer. Lanen har
skyldighet att ansvara for att kommunerna har av lagstiftningen forutsatta strukturer vilka
inkluderar dven forutsattningar att reagera pa nya och hotande situationer som kan foran-
ledas av smittosamma sjukdomar.

Vid bekdmpandet av smittosamma sjukdomar accentueras behovet av samarbete mel-
lan olika aktorer. Utslagning och andra sociala missférhallanden inverkar pa férekomsten
av smittosamma sjukdomar. Kvaliteten pa bristerna kan variera kommunerna emellan, na-
gonstans kan arbetsldsheten och dartill ansluten utslagning utgéra en stor enskild riskfak-
tor medan anvandningen av droger och dartill ansluten kriminalitet kan utgdra en riskfak-
tor pa annat hall. Ett stédjande och en integrering av medborgarorganisationerna till att
utgdra en del av den kommunala eller regionala strategin ar synnerligen viktiga aven med
tanke pa att lyckas med det forebyggande arbetet av smittosamma sjukdomar.

For kommunernas personal borde man utveckla och arrangera kompletterings- och fort-
bildningsutbildning som fungerar 6ver sektorgranserna genom att férena halsovarden, den
sociala sektorn, bildningsvasendet, halsoekonomin, behoven inom raddningssektorn och
att den skulle leda till en 6kning av den yrkesméssiga kompetensen.
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Till bekampandet av smittosamma sjukdomar hor ett flertal delomraden:

o Uppratthallandet och utvecklandet av det nationella vaccinationsprogrammet utgor
en central del vid bekampandet av vissa smittosamma sjukdomar. Dess viktigaste ut-
maning ar uppratthallandet av en positiv instéllning till vaccinationer och harigenom
bevarandet av en vaccinationstéckning pa en tillrackligt hog niva. For bekdmpandet
av vissa sjukdomar anvands vacciner som ar avsedda for riskgrupper. Dylika ar t.ex.
de hepatitvaccinationer som ges at droganvandare och de influensavaccinationer
som ges at personer dver 65 ar. Ett genomférande av dessa vaccinationer i tillracklig
omfattning ar en uppgift for kommunen.

o Arbetet med forebyggande av vissa smittosamma sjukdomar ar absolut nédvéandiga.
I den nya lagen om smittosamma sjukdomar ndmns speciellt bekdmpningen av de
smittosamma sjukdomar som férekommer hos anvandare av droger. Det aligger
kommunerna att leverera rena sprutor som i stora kommuner lyckas bast vid verk-
samhetspunkter med s.k. lag troskel. En utvardering av denna typ av verksamhet,
bl.a. hur de nér den befolkning som den &r avsedd fér, &r nédvéndig. Aven forebyg-
gandet av konssjukdomar, invandrarbefolkningens speciella problem i forhéllande
till smittosamma sjukdomar samt infektionsproblem bland de utslagna (hepatiter,
HIV, Tb) forutsatter forebyggande atgarder riktade till malgrupper, vilkas lyckosam-
ma forverkligande det ar skal att folja upp med hénsyn till malsattningarna.

¢ Sjukhusinfektionerna utgor ett vaxande problem som néra berér kommunerna. Sa-
dana komplikationer som bakterier resistenta mot mikrobmediciner fororsakar ar
dyra att varda och inom den kommunala anstaltsvarden fungerar aldringarna ofta
som barare av dessa mikrober da de férdas mellan sin vardanstalt och specialsjuk-
vardens verksamhetspunkter.

e Halsoskydd och férberedelser for hot mot hélsa utgér sedan lange en uppgift for
kommunen. Smittorna énda fram till epidemier kan vara utgangna fran funktions-
stdrningar inom den kommunala vattenservicen, matforgiftningarna a sin sida fran
problem som hanfér sig till produktion, behandling eller férdelning av néringsam-
nen. Det finns resurser och vedertagna funktionssatt for att avvarja hoten, i synner-
het sddana som emanerar fran mat, daremot finns det inga gemensamma metoder
for hur vattenburna och évriga miljérelaterade infektionshot skall bekampas.

Ett centralt medel for uppféljning av smittosamma sjukdomar &r det register Gver smit-
tosamma sjukdomar som Folkhalsoinstitutets infektionsepidemiologiska avdelning upp-
ratthaller. | den samlas uppgifter om alla viktigare smittosamma sjukdomar sa gott som
uppdaterat och uppgifterna & sin sida ar tillgangliga for ansvariga lakare inom sjukvardsdi-
strikt och kommuner vid sparandet av smitta, vid uppféljningen av laget och vid planering
av verksamheten. Om man missténker mat- eller vattenburen epidemi ar det kommunernas
skyldighet att gora en anmalan om misstanke till Folkhalsoinstitutet och darigenom till
6vriga myndigheter for eventuella fortsatta atgarder. | fréga om vissa smittosamma sjuk-
domar behdvs utdver registreringen aven riktade undersékningar som oftast genomférs
som en del av ett riksomfattande samarbete. Det som kan komma ifraga ar, forutom sadan
uppfdljning som ansluter sig till sjalva fallen, dven uppféljning av de riskfaktorer som doljer
sig bakom. Via dessa kan man fa viktiga uppgifter om bl.a. trender, om olika andelar av
befolkningen osv.
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SEXUELL HALSA

Maija Ritamo, projektchef, Stakes; Elise Kosunen, professoriéverlékare, Stakes/Tammerfors
universitet; Arja Liinamo, lektor, Jyvéskyla universitet

Sexuell hélsa ar &ven internationellt ett relativt ny begrepp som man ofta ansluter till
fortplantningshalsa. Befolkningspolitiskt ar det viktigt att de delomraden av fortplant-
ningshalsa som hor ihop med fruktsamhet, graviditet, forlossning och amning ar val om-
skotta. Sexuell halsa ses som en del av manniskans vélfard under hela levnadstiden och
den innehdller en fysisk, emotionell, psykisk och social dimension. Under senare tider
har man &ven talat om begreppet sexualrdtt som innehaller bl.a. ratten till uppgifter och
halsovardsservice.

Kommunens organisationers och samfunds, sdsom skol- och arbetssamfundens verk-
samhetskultur, bor aven ur sexuell hdlsans synvinkel vara trygga och jamstallda. T.ex. mobb-
ning och diskriminering som hénfor sig till sexuella och kénsminoriteter godkanns inte och
denna princip framgar av samfundens nedskrivna varden och verksamhetsprinciper.

| kommunen &r en del av de uppgifter som hor ihop med sexuell hélsa lagstadgade, sa-
som preventivradgivningen, férebyggandet av smittosamma sjukdomar och undervisning i
halsolara i skolorna, av vilka amnesinnehallet sexualundervisning ingar i grundskolan och
gymnasiet.

Framjandet av sexuell hélsa galler flera sektorer inom kommunen och dessutom den
privata sektorn inom social- och halsovarden, férsamlingarna och organisationerna inom
sektorn, samt statliga myndigheter, sdsom polisen. Stérsta delen av den verksamhet som
berér sexuell hélsa integreras i den normala verksamheten inom respektive forvaltnings-
sektor.

Det skulle vara bra att inrangera framjandet av sexuell halsa i kommunstrategin/kom-
munens valfardsstrategi som en del av verksamhetsplanerna for halsovards-, sociala och
bildningssektorn. For beredningen och forverkligandet av den skulle en av kommunstyrel-
sen eller —fullméktige tillsatt tvarsektoriell grupp for frémjandet av hélsa ansvara, eller i
de storre stdderna en grupp som framjar sexuell halsa, och dessutom ansvarspersoner for
frémjandet av sexuell halsa och sexualfostran.

Helheten i fraga om framjandet av sexuell halsa kan i kommunen granskas atminstone
som en del av servicesystemets funktioner, som informations- och radgivningsfragor, som
ett organiserat samarbete och ur det yrkesmassiga kunnandets synvinkel.

1. Servicesystemets funktioner for frdmjandet av sexuell halsa bland kommuninvanarna:

¢ Vid familjeplaneringsradgivningen och/eller vid halsovardscentralen ges alla kost-
nadsfri preventivradgivning vid graviditet och handledning samt forsta prevention
(preventivpiller, spiral, preventivring, kondomer). Vid preventivradgivningen beaktas
aven bekampandet av konssjukdomar.

¢ Vid mddra- och barnradgivningarna utgor fragorna i anslutning till sexualiteten och
sexuell hélsa individ-, par- eller gruppfunktioner i programmet, i enlighet med en
plan som uppgjorts i enlighet med riksomfattande rekommendationer.

e Stddjande av utvecklandet av en positiv sexuell utveckling, observation av problem
samt forstarkande av sjélvkanslan och dar den kroppsliga okrankbarheten utgor
malsattning for verksamheten.

¢ | skolorna (grundskolorna och gymnasiet) planerar man sexualuppfostran sa att den
fordjupas fran en klassniva till en annan och till att den blir en framtradande helhet
i hdlsokunskapen och 6vriga amnen. Skoleleverna bekantar sig pa nionde klassen
med verksamheten vid kommunens familjeplaneringsradgivning. Temat vid féréldra-
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kvallarna en gang i aret &r sallskapandet bland ungdomar, sexualiteten under ung-
domsaren m.m. och hélsovardspersonalen deltar i planerandet och forverkligandet
av den.

e Inom skolhalsovarden och studerandehalsovarden framjas sexuell halsa pa satt som
framgar av riksomfattande kvalitetsrekommendationer.

e Vid halsogranskningarna for varnpliktiga gar man igenom fragor som ansluter sig till
sexuell hélsa, gor vid behov undersékningar (t.ex. klamydiatest) och utdelar upplys-
ningsmaterial.

e Inom arbetshalsovarden kan frédgor om sexuell halsa komma fram i form av sexuellt
ofredande pa arbetsplatsen, upplésning av relationsstrider som kan synas som sexu-
ellt ofredande, strider i parrelationen som bryter ut i form av psykosomatiska symp-
tom, erektionsstdrningar, problem relaterade till dvergangsaren osv. De fragor som
hor ihop med ofredandet forsoker man I6sa i arbetssamfundet. Arbetshélsovéardens
personals kunskap i dessa fragor har forstarkts. Personalen inom arbetsplatshalso-
vérden borde fas med i arbetet. | klientkontakterna beaktas arenden rérande sexuell
halsa som en del av den normala mottagningsverksamheten.

e Det ar méjligt att i kommunen fa individuellt och gruppstéd for utvecklandet av
parforhallandet och speciella kriser: foréldraskolor, skilsmassoseminarier, relations-
kurser for par, dar aven arenden rorande den sexuella halsan framhalls. Servicen
produceras i samarbete med familjeradgivningen, halsovardscentralen, A-kliniken,
foérsamlingarna och dvriga sakkunniga.

¢ Sjukvard och rehabilitering: | halsovardskontakterna beaktar man sjukdomarnas och
deras behandlings (atgéarder, medicinering) inverkan pa sexualiteten, parférhallan-
det och familjernas vélfard.

¢ | kommunen finns en plan for hur man skall bekdmpa klamydiasmitta (sallningar,
diagnostik, vard och smittoimitation)

e Till de &terkommande undersckningar som gors vissa ar fogas aven fragor som berdr
sexuell halsa. Detsamma galler frageblanketterna. Klienterna ges pa sa satt mojlig-
het/ratt att ta fram arenden som ansluter sig till sexualiteten. Samtidigt forsékrar
man sig om att uppdaterat guide- och referensmaterial finns att tillga.

e Myndigheterna kommer sins emellan gemensamt 6verens om forfaringssatt for att
kanna igen och vérda sddana som erfarit sexuellt véld. Aven stédgruppsverksamhet
arrangeras.

2. Informering och radgivning

e Kommuninvanaren bor ha méjlighet att erhalla uppgifter och radgivning om den
sexuella utvecklingen, stérningar av den och om kdnssjukdomar. | de 6versexualise-
rade och av kommersialism snedvridna forhallanden som rader framhévs betydelsen
av saklig och ratt information speciellt betraffande barn och ungdomar.

e Kommunen informerar om grund- och specialservice i frdgor som beror sexuell hélsa
sa att uppgifterna vid behov kan hittas och nas snabbt och latt. Internetbaserad in-
formation utvecklas s att man via den kan erhalla férutom grunduppgifter om cen-
trala teman gallande sexuell halsa, sdsom forebyggande av graviditeter och kons-
sjukdomar, &ven uppgifter om kommunens och regionens service samt uppgifter om
specialservice pa riksomfattande niva (arftlighetsradgivning, kliniker for barnlosa,
service for unga, diskussionsgrupper fér man, natverk for sma barns foraldrar, sexuell
jamstalldhet, HIV osv.).

e Skriftligt guide- och referensmaterial rorande sexualiteten finns att tillgé och utdelas
systematiskt at foraldrar pa radgivningar, i skolornali skol- och studerandehélsovar-
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den, i utrymmen avsedda for ungdomar, i bibliotek och vid hélsovardscentralernas
verksamhetspunkter, inkusive arbetsplatshalsovarden.

e | informationer och radgivningar ar det skal att beakta bl.a. invandrarna, de handi-
kappade och dvriga specialgrupper, den service som riktats till dem. | informationen
och radgivningen &r det viktigt att beakta bl.a. inflyttare, handikappade samt 6vriga
specialgrupper och den service som har riktats till dem.

3. Samarbete

¢ Halsovardscentralen arrangerar ensam eller i samarbete med sjukvardsdistriktet re-
gelbundna underhandlingar eller ett regionalt utbildningstillfalle dar man Gverens-
kommer om och skriver ner de centrala malsattningarna, aktdrerna och de gemen-
samma principerna for framjandet av den sexuella halsan.

Till tillfallet kallas dven foretradare for den privata sektorn (gynekologer, urologer,
allmanlakare, psykiatrer, apotek).

¢ Halsovardscentralen dverenskommer med specialsjukvarden och den privata sektorn
om gemensamma linjer inom centrala omraden av sexuell halsa, sdsom férebyggan-
de av graviditeter inklusive férebyggande i efterhand och sterilisering, avbrytande
av havandeskap, vard av missfall och sterilitet, vard och forebyggande av konssjuk-
domar, vard av brdst- och prostatacancer, undersokning och vard av personer som
asamkats sexuellt vald. Som grund for samarbetet skapas regionala vardprogram
och vardpraxis per verksamhetsstalle. Vardprogrammen borde basera sig pa Kaypa
Hoito -rekommendationer till de delar som dylika finns att tillga.

o | syfte att framja sexualuppfostran och sexuell hélsa bland ungdomarna Gverens-
kommer man vid de dverlaggningar och utbildningstillféllen som ordnas med jamna
mellanrum om samarbete mellan bildningsvasendet, socialvarden, fritids- och ung-
domssektorn samt forsamlingar och organisationer. Pa detta sétt dverenskommer
man om gemensamma malsattningar och verksamhetslinjer for att stéda de ungas
utveckling, att tajma funktionerna och for att gora reparerande atgarder.

4. Férstarkande av kunskapen hos den yrkesméssiga personalen

¢ | den grundlaggande utbildningen av yrkespersoner inom hélsovarden finns det bris-
ter ifraga om arenden rérande sexuell halsa. Darfor ar regelbunden kompletterings-
och arbetsplatsutbildning i drenden rérande sexuell halsa viktig. Man kan arrangera
t.ex. regional utbildning tillsammans med sjukvardsdistriktet rérande sexuella hal-
sans olika innehall. (Folkhélsolagen 41 §, fortbildningsforpliktelsen).

e | lararnas utbildning, speciellt i utbildningen av larare i hdlsokunskap, utgor sexuell
halsa ett viktigt omrade. Det &r nédvandigt att arrangera en systematisk fortbild-
nings- och kompletteringsutbildning i fragor rérande sexuell halsa liksom utvecklan-
det av studiematerial som stoder denna. Forutom egen utbildning av bildningsva-
sendet kan den arrangeras som multiprofessionell utbildning.

e | kommunen eller regionkommunen bor det finnas personer som &ager specialkun-
skap om sexuell halsa, som man kan skicka klienter till och som arbetstagarna kan
konsultera och fa arbetshandledning av. Multiprofessionella arbetsgrupper, i vilka
man har dverenskommit om forfaringssatten, ar nédvandiga med tanke pa bl.a.
sexuell utsugning och valdtéktsfall.

Utvérdering och uppféljning

o Sexuella hélsans synvinkel ingar i verksamhetsplanen for halsovards-, social- och
bildningsvasendet som en del av kommunstrategin/lkommunens vélfardsstrategi.
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| kommunen fungerar en av kommunfullméktige/-styrelsen tillsatt bredbasig multi-

professionell grupp for framjande av halsa och i de storre staderna en grupp som

framjar sexuella halsan.

e For framjandet av sexuell hélsa och utvecklandet av sexualuppfostran finns av kom-
munstyrelsen utndmnda ansvarspersoner.

e Vid utvardering av sexuella halsan drar man nytta av resultaten i skohalsovardsfor-
fragningen rérande uppgifter och beteende hos ungdomar samt statistik om avbry-
tande av havandeskap i kommunen eller inom sjukvardsdistriktets omrade.

e Delomradet sexualfostran i undervisningen i halsokunskap utvérderas beaktande
kriterierna i grunderna for de riksomfattande laroplanerna.

e De Internetbaserade filerna rérande sexuell halsa med lankar och skriftligt upplys-
ningsmaterial uppdateras och granskas arligen.

e Den lakare i kommunen som &r ansvarig for smittosamma sjukdomar féljer tillsam-
mans med sjukvardsdistriktets infektionslékare med férekomsten av konssjukdomar
pa basen av Folkpensionsanstaltens uppféljningsdata och levererar regelbundet
uppgifter at intressentgrupperna och deltar i planering och genomférande av funk-
tioner som forebygger dem.

e Vid uppféljningen utreder man hur férebyggande &tgarder sasom sexualupplysning

och —radgivning samt investerade resurser paverkar kostnaderna for korrigerande

atgarder (t.ex. avbrytande av havandeskap, vard av sterilitet).
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OLIKA ALDERSGRUPPERS SPECIELLA BEHOV VID FRAMJANDET AV HALSA
Barn, ungdomar och barnfamiljer

Maire Kolimaa, verinspektér; Marjaana Pelkonen, éverinspektér, social- och halsovéardsmi-
nisteriet

Det Ionar sig att satsa pé framjande av halsa bland barn och ungdom eftersom grunden for
halsan skapas i barndomen. D& skapas de livslanga rutinerna for uppratthallandet av halsa
och valfard. Centrala personer som paverkar barnen ar foraldrarna. Utover dem &r arbets-
tagarna inom dagvarden, lararna, ledarna for fritidssysselsattningarna och andra vuxna
personer som arbetar med ungdomar viktiga personer. Betydande uppvéxt- och utveck-
lingssamfund for barn och ungdom ar utdver hemmen dagvarden, skolorna och olika intres-
sen som barnen och ungdomarna ar sysselsatta med storsta delen av dagarna. Modellen i
dessa samfund och den atmosfar som de skapar inverkar pa tillagnandet av hélsosamma
levnadsvanor. T.ex. positiva sociala relationer, hdlsosam mat, tillracklig motion och en rok-
fri, trygg och impulsgivande miljé framjar barnets halsa.

Stdd bor riktas i synnerhet till foraldrar med mentalvardsproblem och levnadsvanor som
ar skadliga for halsan. P& detta satt kan man forhindra att féréldrarnas problem Gverflyttas
pa varden och uppfostran av barn. Barnens problem framtrader allt oftare som inlarnings-
svarigheter och psykosociala symptom. Problem som 6kar bland barn och unga ar depressi-
on, dvervikt, tobaksrokning, anvandning av alkohol och évriga rusmedel samt riskbeteende
i anslutning till sexualhygienen.

Servicen inom mddraradgivningen, barnradgivningen och skolhalsovarden é&r i nyckel-
stallning for via dem nar man nastan alla barn, ungdomar och deras familjer.. Redan under
graviditetstiden &r det nyttigt att med hansyn till det kommande barnet granska saval livs-
miljon som foraldrarnas egen verksamhet. Detta féréandringsskede ar en lamplig tidpunkt
for hela familjen att tillagna sig halsosamma levnadsvanor.

Malsattningen ar fysisk och psykisk halsa for barnen och en forbattring av valmagan
bland familjer, i synnerhet bland familjer i behov av speciellt stod. Pa sa satt &r det méjligt
att minska halsoskillnaderna familjer emellan. Dessutom &r malsattningen den att resurserna
for hélsa och alderdom skall vara béttre hos nésta generation &n hos nuvarande generation.
Barnens halsa och valfard beror i forsta hand pa foraldrarna och deras valfard. Det ar darfor
viktigt att forsakra sig om att foraldrarna far tillrackligt med tid for uppfostran och vard.

Med tanke pa det stdd som behdvs for en dnskvard utveckling ar det viktigt med néra
manniskorelationer, kénslan av samhérighet, stabilitet, forutsdgbarhet, ansvar och trygg-
het. Dessutom bor alla vuxna méanniskor som umgas med barnet stéda barnets uppfattning
om att se sig sjalv som en vardefull varelse vars halsa det [onar sig att ta hand om.

Atgarder i kommunen
e uppgorande, uppdatering och tillgodogérande av barn- och ungdomspolitiskt pro-
gram
e ansvara for kunskapen, resurserna och dvriga verksamhetsforutsattningar bland
personal som arbetar med barn, ungdomar och barnfamiljer, i enlighet med riksom-
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fattande rekommendationer (mddraradgivningsrekommendation, barnradgivnings-
guide, guide och kvalitetsrekommendation for skolhélsovarden, guide for studeran-
dehélsovarden, linjedragningar for forskoleverksamheten)

kommunens medvetna investering i forebyggande service for barn och ungdom
6verenskomma om malsattningar och verksamhetspraxis for samarbetet mellan dem
som arbetar med barnfamiljer; upprattande av natverk for att stadkomma ett famil-
jeservicenatverk; detta forutsétter en samarbetsgrupp med representation av aktdrer
som producerar service for barnfamiljer.

fasta uppmarksamhet vid stérkandet av den mentala grunden for barn och ungdom
samt vid barnens mojligheter att delta; stoda interaktionen i ett tidigt skede; speciell
uppmarksamhet fasts vid barn vilkas foraldrar har mentalvardsproblem

genomféra sallningar och tidsbundna undersokningar i enlighet med riksomfattande
direktiv; ansvara for gemensam praxis inom kommunen och organisera stodatgarder
i ett tidigt skede

stoda foraldraskapet och parrelationerna, ett aktivt beaktande av faderna, forstar-
kande av sadan service som familjer i behov av speciellt stod behover

grunda foraldraféreningar och organisera verksamheten i kommunen i form av ett
jamforande stod for foraldrarna

ta i bruk metoder for ingripande i ett tidigt skede (omsorgens gra zon, utokade antal
besok, multiprofessionellt samarbete, regelbundna traffar med familjer); ansvar for
kompletteringsutbildning for personalen inom social- och hélsovérden

ta i bruk andra verksamma metoder for framjandet av halsa (hembesok, referens-
stod, identifiering och forstarkning av resurser)

planering av bostadsomraden och naromraden att stoéda motion fér barn och ung-
dom beaktande barnens och ungdomarnas speciella behov i samband med motionen
(gemensamma lek- och motionsplatser i narmiljon och 6vriga gemensamma omra-
den och utrymmen)

tryggande av strukturer som framjar halsa, trygghet och rokfrihet bland barn och
ungdomar: daghem, skolor, motionsplatser, trafikarrangemang

ett fungerande samarbete Gver sektorgranserna i kommunen: planlaggning, bo-
stadssektorn, motionssektorn, ungdoms- och nykterhetssektorn; utéver social- och
hélsovardssektorn och bildningssektorn deltar polisen i framjandet av halsa
utvecklande av service for barn, ungdomar och barnfamiljer i kommunen i enlighet
med riksomfattande direktiv: rekommendationer om mddravard (1999), linjedrag-
ningar for forskoleverksamheten (2002), barnradgivningsguide (2004), guide for
skolhalsovarden (2002), kvalitetsrekommendationer for skolhalsovarden (2004) och
guide for studerandehalsovarden (2006)

utvecklande av hélsokunskap som ett larodmne sa att det stoder ungdomarnas kan-
nedom om halsa, formdagan att tolka halsa och fattande av beslut om val som framjar
halsa; ansvar for fardigheterna hos de larare som undervisar i halsokunskap i syfte
att forsakra sig om grundldggande kdnnedom om fragor som berér ungdomarnas
halsa och framjandet av halsa

ansvara for 6vergangsperioder och for sadan service som gar pa varandra (vantan
pa ett barn och fodseln, pabdrjande av dagvard, pabérjande av skolgang och avslu-
tande av grundskola)

samarbete mellan primarhalsovarden och specialsjukvarden samt dverenskommel-
ser om gemensamma vardprinciper och regionala vardprogram
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Uppfdljning

Valmagan och halsotillsténdet bland barn, barnfamiljer och ungdomar uppféljs som en
del av kommunens valfardssystem och kostnadsuppféljning. Riksomfattande guider och
kvalitetsrekommendationer fungerar som hjélp da man bereder kommunens eget uppfolj-
ningssystem och kvalitetskriterier for uppfdljning av framjandet av halsa bland barn och
ungdom.

Kommunen har skdtt om ansvaret for framjandet av hélsa for barn och ungdom da

o det barnpolitiska programmet har uppgjorts och man har dragit nytta av det

¢ framjande av halsa och férebyggande atgarder for barn och ungdom utgor ett tyngd-
punktsomrade

¢ planeringen av halsotillstandet for barn och ungdom samt uppfdljningen av servicen
utgor en del av det kommunala beslutsfattandet;

e tillgangen till och kvaliteten av halsovardsservicen for barn och ungdom fungerar i
enlighet med direktiv och rekommendationer

* man har 6verenskommit om gemensamma malsattningar och verksamhetsprinciper
bland dem som arbetar med barn och ungdomar

e uppfdljningen av halsotillstandet och vélfarden bland barn och ungdom har férverk-
ligats via 6verenskomna indikatorer och man har tagit sig an de avvikelser som har
framkommit

e planeringen, rapporteringen och kostnadsuppféljningen ar regelbunden och vad
innehdllet betréffar i enlighet med givna direktiv och rekommendationer.

Kallor

Skolhalsovarden 2002. En handbok for skolhalsovarden, grundskolor och kommuner. Stakes
handbdcker 54.

Kvalitetsrekommendation for skolhdlsovarden. Social- och hélsovérdsministeriets hand-
bdcker 2004:9.

Barnradgivningen som stéd for barnfamiljer. Handbok for personalen. Social- och hélso-
vardsministeriets handbdcker 2005:12.

Barnradgivningen som stdd for barnfamiljer. Riktlinjer for ordnandet av barnradgivnings-
verksamhet for kommunerna. 2004:13. (pa finska)

Promemoria fran utvecklingsarbetsgruppen som utreder malséattningar och innehall for
studerandehalsovarden. Social- och hélsovardsministeriets arbetsgruppspromemorior
2005:6. (pa finska)

Handbok for studerandehalsovarden. Social- och halsovardsministeriets publikationer
2006:13.

Screening och samarbete inom modravarden. Rekommendationer 1999. Stakes hand-
bocker 34.

Statsradets principbeslut om riksomfattande linjedragningar for forskoleverksamheten. So-
cial- och hélsovardsministeriets publikationer 2002:10.

Arbetsfora / yrkesverksamma

Tapio Lahti, bitrddande éverldkare; Riitta-Maija Himélainen, forskare; Matti Ylikoski, profes-
sor, Arbetshélsoinstitutet

En kommuninvanare som é&r i arbete fordriver ca en tredjedel av vardagsdygnet och halva
vakna tiden i arbetet. Nastan 2,4 miljoner finlandare &r arbetsfora och av dem sysselsatter
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kommunerna ca 470 000 personer. Framjandet av arbetshalsan och ett halsosamt arbete
tacker pd detta sétt ca halva befolkningen. | enlighet med jamstalldhetsprincipen kan hal-
san framjas med riktade dtgarder for de personer som star utanfor arbetslivet (t.ex. stude-
rande, hemmamammor och arbetslsa). Pa detta satt &r atgarderna for framjande av halsa
goda. Genom att frémja arbetshalsovard och arbetsvalmaga kan man paverka personalens
orkande, kvaliteten pa den kommunala servicen, kommunens forutsattningar i tavlan om
arbetskraft och den kommunala ekonomin. Kommunen kan framja hélsan bland arbetsfora
personer genom att arrangera arbetshalsovardsservice at kommunens egna arbetstagare
och foretag samt genom att forstarka levnadssatt som allmant frédmjar halsa.

Arbetslivet har genomgatt standiga forandringar under de senaste tio aren. Den psy-
kiska belastningen har 6kat antalet sjukskrivningar och pensioneringar pa grund av ar-
betsoférméga. De vanligaste forandringarna pa arbetsplatserna har varit byte av forman
eller ledning, forandringar i informationssystem och teknisk apparatur samt forandringar i
kundgrupper, produkter eller service.

Aven den sociala belastningen i arbetet har dkat tack vare teamarbete, kundkontakter
och serevicekrav. Halften av arbetstagarna anser sitt arbete vara synnerligen eller ganska
tungt och en tredjedel av arbetstagarna upplever stressen som en arbetsstérande faktor.
Majligheterna att kunna paverka arbetstakten har forsvagats.

For den arbetsfora befolkningen utgérs de huvudsakliga aktérerna inom arbetshélsan
av arbetshalsovérden, arbetarskyddsfullmaktige, arbetarskyddschefen och arbetarskydds-
kommittén samt formannen pa arbetsplatsen.

Man kan framja arbetshélsa pa individ- och arbetssamfundsniva. Ofta hanfor sig fram-
jandet av halsa pa arbetsplatserna till en 6kning av motionen, balanserad kost, rokfrihet,
minskande av anvandningen av alkohol och till en balansering av arbete och fritid sa att
man kan forebygga hjart- och kérlsjukdomar och andra sjukdomar som hanfér sig till lev-
nadssattet. Dessutom forebygger man arbetsrelaterade sjukdomar och yrkessjukdomar t.ex.
med skydd, ratta arbetsstéllningar och genom att undvika @mnen som ar farliga fér halsan.
Arbetshalsan bér framjas &ven pa arbetssamfundsniva genom att t.ex. lara sig formagan
att behdrska forandringar, genom att minska arbetsbelastningen och genom att organisera
arbetet battre. Dessutom behdvs tillrackligt med tid for att lara sig forandrade arbetsupp-
gifter. | basta fall upplever individen halsa av att utfora arbetet och erhélla socialt stod.

Aven med goda Iésningar som berér arbetsmiljon framjas halsan bland arbetsfora
personer. Vid planering av arbetet, arbetsférhallandena och arbetsutrymmena faster man
uppmarksamhet vid bl.a. goda arbetsstallningar med vilka man forebygger arbetsolyckor
och brister som férorsakas av exponering (vibration, buller, I6sningsmedel, damm, kansliga
amnen osv.). Redan i planeringsskedet ar det skél att hora arkitekter, planerare, sakkunniga
inom arbetshalsovard, ergonomi och arbetarskydd.

Arbetsplatsen utgor en del av den omkringliggande miljén och redan vid planlaggning
och trafikplanering borde man beakta tillgangen till bostadsomraden, arbetsplatser och
service (daghem, skolor, halso- och socialvardsservice osv.) som ar framjande for hélsan
(t.ex. arbetsplatsmotion).

Arbetshélsovarden utgér en del av det hélsoframjande arbetet i kommunen. Ett gott
samarbete och en god arbetsfordelning mellan hélsovarden och arbetshalsovarden framjar
effekterna av arbetshalsovarden. | stallet for sjukvarden borde arbetshélsovarden framja
halsan hos den arbetsfora befolkningen genom att paverka installningar och de halsofram-
jande val som gdrs. Kommunen kan framja halsan hos den arbetsféra befolkningen och
stoda framjandet av halsa pa arbetsplatserna genom att géra upp en verksamhetsplan i
samarbete mellan kommunen, aktorer och foretag som producerar arbetshélsovardsser-
vice. Malséttningen borde vara en frisk arbetstagare pa en frisk arbetsplats.
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Arrangerande av arbetshélsovard &t alla I6ntagare ar en lagstadgad uppgift och i basta
fall utgdr arbetshalsovardsverksamheten ett bredbasigt framjande av halsa utover risken
for forebyggandet av sjukvard och arbetsrelaterade faror. Med bredbasighet avses fram-
jande av halsa i arbetssamfundet genom att utveckla funktionaliteten i arbetssamfundet,
formagan att beharska forandringar och formansarbete. Detta innebér ett fortgdende sam-
arbete med arbetshalsovarden, arbetarskyddet och féretagets ledning och dess personal-
administration. Samarbetet pa kommunnivan kan vid behov utvidgas aven till kommunens
ovriga forvaltningssektorer i enlighet med malsattningar och behov rérande framjandet av
halsa.

For att framjandet av hélsa skall lyckas ar det en férutsattning att kommunens tjanste-
manna- och fértroendemannaledning forbinder sig till saken. Ju mera kommunens ledning
har forbundit sig desto mera och pé en hdg niva framjar man arbetsvalmaga i kommunen.
Fréamjandet av arbetshalsovarden bor utgéra en del av kommunens arbetsgivar- och perso-
nalpolitiska styrsystem och personalstrategi.

Utvecklandet av arbetsvalmégan bor grunda sig pa uppmatta behov hos personalen och
arbetssamfundet (fungerande arbetsprocess och arbetssamfund, arbetarskydd och verk-
samhet som uppratthaller arbetsférmagan), av vilka man sedan skapar utvecklingsplaner
rorande arbetsvalmagan for saval organisations- som arbetssamfundsnivan.

Praktiska atgérder for framjandet av arbetshélsovarden i kommunerna

e helhetsplanen for hélsovarden técker aven atgéarderna for framjandet av arbetshal-
sovarden

e kommunen framjar arbetshélsan genom ett omfattande grepp for arbetsvalmagan
och framjar alla delomraden som framjar arbetshélsovard; arbetshasovérdspunk-
terna framjar arbetshalsovérden pa ett omfattande satt

e arbetsfordelningen mellan kommunarbetstagarnas arbetshalsovérdsenhet, arbets-
hélsovardens service-enhet vid halsovardscentralerna och foretagen ar klar och
samarbetet planenligt

¢ kommunen satsar pa utvecklandet av psykosociala arbetsforhéllanden: man férebyg-
ger arbetsplatsmobbning och orattvisor pa arbetsplatserna, man anpassar kraven i
arbetet till beléningarna, man ékar behérskandet av arbetet och utvecklar organise-
ringen av arbetet

e kommunen framjar arbetshdlsan genom att utveckla arbetssamfundet och organi-
sationen, genom att klarlagga malséttningarna i arbetet och genom att utveckla
ledarskapet och formansarbetet samt beharskandet av forandringssituationer och
kriser

e kommunen utvecklar arbetstagarnas kunskaper via utbildning som férbéttrar yrkes-
kunskapen, utbildningen rérande anvandning av arbetsredskapen, via god introduk-
tion och genom att utveckla interaktionsférmagan mellan arbetstagare och forman
via utbildning.

e kommunen utvecklar arbetsmiljon genom att forbattra ergonomin, arbetstrygghe-
ten, arbetsutrymmena och arbetsredskapen samt genom att avvarja hotet om psy-
kiskt och fysiskt vald

e kommunen frdmjar den mentala halsan genom att férebygga utmattning i arbetet
via dtgarder inom arbetssamfundet och arbetshalsovarden och via de halsofram-
jande atgarder som gors inom kommunens 6vriga verksamhetssektorer

e kommunen framjar kommuninvénarnas halsa och funktionsformaga genom att upp-
ratthalla idrottsplatser, genom att stdda arbetsplats- och arbetsresemotion i kom-
munerna, foretagen och pa de kommunala arbetsplatserna genom att ta i bruk mo-
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tionsrecept vid arbetshalsovardsenheterna och halsovardscentralerna och genom att
arrangera professionell rehabilitering

e kommunen framjar arbetshalsan genom att arrangera arbetsplatsbespisning

e kommunen stoder rokfrihet pa arbetsplatserna och bland kommuninvanarna

e kommunen minskar anvandningen av alkohol genom att ta drendet till tals i arbets-
samfundet och via dtgarder inom arbetshalsovarden (mini-intervention) och genom
att producera service i syfte att minska anvéndningen av alkohol

Man kan félja upp arbetshélsovarden och hur den utvecklas i sdvél kommunen som i fore-
tagen via matare pa arbetsplatserna. Dessutom finns flera nationella barometrar om t.ex.
situationen pa arbetsplatserna och framjandet av arbetsférmégan vilka kan anvandas som
allmanna matare rorande framjandet av arbetshalsan.

Litteratur

Asikainen M,Helenius E, Matikainen E. 2002. Guide rorande framjandet av vélférd i arbetet
inom kommunsektorn. Kommunernas pensionsforsakring. www.keva.fi/kuntatyokun-
nossa

Kankaanpaa E, Peurala M, Résanen K, Téyry S. 2002. Program for att orka i arbetet. Perso-
nalbokslut som ett arbetsredskap for att uppratthalla arbetsférmdgan inom kommun-
sektorn. Internetissa: www.mol.fi/jaksamisohjelma > tutkimukset

Programmet kommunarbetet i skick. Tilldggsuppgifter om modeller och metoder for utveck-
lande av valfard i arbetet i enlighet med programmet Kommunarbetet i skick, om i kom-
munerna utvecklad praxis och utbildning finns att tillgé pa programmets internet-sidor:
www.keva.fi/kuntatyokunnossa

Aldringar
Péivi Voutilainen, utvecklingschef; Reija Heinola, utvecklingschef, Stakes

| kommunens verksamhetspolitik betonar man méjligheterna att bo hemma, prioritering av
Gppenvardsservice och framfor allt en balanserad servicestruktur som motsvarar behovet
vad betréffar dldre kommuninvénare.

| kommunen uppgors ett aldringspolitiskt program som granskas och uppdateras med
jamna mellanrum. D& man planerar verksamhet som framjar hélsan bor dven behovet hos
aldringsbefolkningen lyftas fram i detta sammanhang.

Centralt vid planering, forverkligande och bedomning av framjande av halsa for ald-
ringar ar att man ser pa hélsan och funktionsférmagan helhetsbetonat som en Gversyn av
aldringarnas fysiska, kognitiva, psykiska och sociala funktionsférméga. Ur aldringsbefolk-
ningens synvinkel utgor stodjandet av funktionsférmagan en central faktor som méjliggor
hemmaboende.

Vid framjandet av halsa for aldringar ar det viktigt att man mdjligast tidigt beaktar ned-
gangen i funktionsféormagan och att man forebygger uppkomsten av brister. Det ar en brist
pa forebyggande och halsoframjande funktioner och funktioner som majliggor ett tidigt
ingripande i kommunerna da det galler aldringar. Ett tidigt beaktande innebér naturligtvis
att man tar i bruk och 6kar anvandningen av olika férebyggande verksamhetsformer. Ald-
ringarnas méjligheter att delta i t.ex. motion, studier, organisationsverksamhet och kultur-
handelser utgor ett satt att 6ka den sociala samvaron och att minska pa ensamheten. Ofta
begrénsas anda deltagandet av daliga trafikforbindelser men olika typer av servicelinjer
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och —taxin har skapat nya méjligheter for deltagande. Halsogranskningar per aldersgrupp,
aldrings-/senior-/rehabiliteringsradgivningar och forebyggande hembesok utgdr exempel
pa praxis som man har utvecklat for att kunna befatta sig med sakerna i ett tidigt skede. En
viktig sak som uppratthaller och framjar halsa ar tryggandet av en tillracklig och mangsidig
naring for saval de aldringar som bor hemma som de som bor pd anstalt. Framjandet av
halsa bor stoda aldringarnas sjalvstandiga leverne i eget hem och i bekant boende- och
social omgivning.

En tillganglig boende- och narmiljo utgdr en central faktor som méjliggér hemmabo-
ende.

Funktioner bor planeras, verkstéllas och bedomas utifran hurudana férdelar man far
av dem.

Centralt &r det att olika aktorer i kommunen, inte enbart social- och halsovarden, deltar
i dessa talkon, for att skapa ett gott samhalle for alla aldrar.

Ovan ndmnda principer forutsatter orientering av nytt slag i arbetssétt och i grund-,
fort- och kompletteringsutbildning inom social- och hélsovardssektorn. Utgangspunkten
for utbildningen bor vara nyast tankbara kunskap och god verksamhetspraxis.
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15 Séaker lakemedelsbehandling. Nationell handbok for
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