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Ett viktigt verktyg fér samverkan i Orebro 18n ar de folkhalsoavtal som sjosat-
tes for forsta gangen 2003. Styrkan i avtalen ar deras breda angreppssatt
utifran olika perspektiv. Av avtalen framgar att man ska samverka for en god
halsoutveckling i l1anet, angripa den ojamlika férdelningen av halsa, verka
for en god halsa hos barn och ungdomar, verka for ett halsosamt aldrande
och starka det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet. Befolk-
ningsundersokningar, valfardsbokslut och utvarderingar ar betydelsefulla i
arbetet. Under ar 2016 genomférs en extern utvardering av folkhalsoavta-
len. | avvaktan pa resultaten fran utvarderingen och det kommissionsarbete
for jamlik halsa som pagar har folkhalsoavtalen forlangts. Resultaten fran
utvardering och kommissionsarbete kommer att ha stor inverkan pa folkhal-
soavtalens framtid.

The agreements of public health, launched for the first time in 2003 are im-
portant for the collaboration in the county of Orebro. The strength of the
agreements is their broader approach from different perspectives. The agre-
ements states that the region, municipalities and the NGOs shall address
the unequal distribution of health, promote good health among children and
adolescents, promote a healthy aging and enhance health promotion and
disease prevention. Population studies, welfare audits and evaluations are
important in the work. An external evaluation is conducted in 2016. A com-
mission work for health equity is in progress. The results of the evaluation
and the work of the commission for health equity will have a major impact on
the future of the agreements. While waiting of the results the old agreements
are extended until April 2017.

Socialmedicinsk tidskrift 5/2016 551


mailto:linnea.hedkvist@nora.se
mailto:margareta.johansson@olif.se
mailto:cecilia.ljung@karlskoga.se
mailto:lisbet.omberg@regionorebrolan.se

tema
Bakgrund

Syftet med avtal f6r lokalt folkhilsoar-
bete i Orebro lin ir att genom lingsik-
tig samverkan mellan parterna frimja
en god och jimlik hilsa i befolkning-
en. Nationella, regionala och kom-
egna
mdl fér folkhilsa ska vara styrande.
Samverkan ska ha sin utgangspunkt
1 hilsans bestimningsfaktorer och
inriktas péa dtgidrder for minniskors
lika villkor till hilsa och livskvalité.!

Orebro lin har en ling tradition
av  grins6verskridande
inom politikomridet folkhilsa mel-
lan organisationer med regionalt upp-
drag, linets kommuner och det civila
samhillet. Ar 2003 sjOsattes avtal
om samverkan for lokalt folkhilsoar-
bete. Uppfoljningar av folkhilsoar-
betet hade visat pd behovet av 6kad
professionalitet, ldngsiktighet och
samverkan. Landstinget hade sedan
linge gett medel till idrottens folkhil-
soarbete men ocksi till kommunerna
tor att anstdlla hilsoplanerare. Av-
sikten var att kommunerna skulle sta
for hilften av finansieringen. Detta
visade sig vara svart att uppfylla, pa
grund av ekonomiska skdl, frimst
tor mindre kommuner. Efter dialog
i linet enades man om en gemensam
modell for att utveckla det lokala folk-
hilsoarbetet. Folkhilsoavtal med ge-
mensamma mal och ataganden skulle

munernas/organisationernas

samverkan

frimja samverkan, 6kad professionali-
tet, kontinuitet, ledning och styrning.
(se avsnitt folkhilsoavtal)

Ar 2015 bildades Region Orebro
lin. Detta innebar nya forutsittning-

ar for folkhilsoavtalen. I landstinget
hade folkhilsoavtalen wvarit knutna
till den samhillsmedicinska enheten
och politiskt till ndmnden fér folk-
hilsa som i sin tur samverkade i varje
linsdel genom politiska dialogfora/
arbetsutskott didr landsting, kom-
munpolitik och civilsamhillets sty-
relser var representerade. I och med
bildandet av Region Orebro lin orga-
niserades folkhilsofrigorna i regional
utveckling, vilfird och folkhilsa samt
i regionkansliet, hdllbar utveckling.
Politiskt hamnade ansvaret f6r folk-
hilsofragorna ar 2016 i Regionssty-
relsen och dess fokusberedning for
folkhilsa. Samverkan mellan linets
kommuner och regionen genomfors
i det regionala samverkansrddet och
dir behandlas folkhilsofrigorna i
specifika samverkansradet for folk-
hilsa, vilfard och vird.

Folkhilsoavtal

Kommunerna ir indelade i fyra lins-
folkhalsoavtal
ar utformade som linsdelsavtal med
Region Orebro lin. Dirutover finns
avtal tecknade mellan regionen och
Orebro lins idrottsférbund med SISU
Idrottsutbildarna samt med Orebro
lins bildningsférbund.
Folkhilsoavtalen bygger pa en ge-
mensam modell ddr Region Orebro
lin tillsammans med linets kommu-
ner avsitter resurser fOr att utveckla
det lokala folkhilsoarbetet. Avtalen
innebar att man i linet arbetar for
jaimlik hilsa, utvecklar samverkan,
fraimjar ldngsiktighet, kompetensut-

delar och nuvarande

! Orebro lins landsting(2014) Avtal om samverkan fir lokalt folkhélsoarbete 2012-2015 Bilaga 1 nimnden for

folkhilsa.
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veckling och kontinuitet i folkhilso-
arbetet samt antar gemensamma ut-
maningar.

Folkhilsoavtalen reglerar atagan-
den for parterna var for sig och det
gemensamma ansvaret. Viktiga ut-
gangspunkter i avtalen 4r att:

* samverkaférengodhilsoutveckling

* angripa den ojimlika férdelningen
av hilsa

e verka for en god hilsa hos barn
och ungdomar

e verka fOr ett hidlsosamt dldrande

e stirka det hilsofrimjande och
sjukdomsforebyggande arbetet

Grunden i avtalen dr gemensamt men
det finns sirskilda skrivningar som
varierar mellan linsdelarna utifran lo-
kala maldokument, prioriteringar och
behov av insatser. Varje linsdel har
strategiska resurspersoner for folkhal-
soarbetet (folkhidlsoteam) som finan-
sieras via de gemensamt avsatta med-
len. Dirtill avsitter Region Orebro
lin resurser for att utveckla folkhilso-
insatser inom hilso- och sjukvirden,
Orebro lins idrottsférbund med SISU
Idrottsutbildarna samt Orebro lins
bildningsférbund. Otebro lins lands-
ting har genom landstingets samhills-
medicinska enhet dren 2003-2014 i
enlighet med folkhilsoavtalen erbju-
dit kunskaps- och metodstéd i det
lokala folkhilsoarbetet. Varje linsdel
har ocksa fran regionen i enlighet med
avtalen erbjudits en personresurs av
varierande tjinstgoringsgrad for att
stodja det hilsofrimjande arbetet for
barn och unga i linsdelen.

tema

Befolkningsundersokningar en
gemensam kunskapskilla

Sedan 1993 har befolkningsunder-
s6kningar genomférts i den vuxna
befolkningen i Orebro lin. Befolk-
ningsundersékningen Liv & hilsa har
gett kunskap om livsvillkor, levnads-
vanor, hilsa och samt virdkontak-
ter. Ar 2012 anvindes den nationella
studien "Hilsa pa lika villkor?" som
Folkhidlsomyndigheten genomférde,
med en tilliggsmodul frin Liv &
hilsa enkiten. Fér Orebro lins del er-
bjéds drygt 17 000 personer i aldern
16—84 ar att delta. Nista befolknings-
undersékning dr planerad att genom-
foras varen 2017 1 samverkan med
CDUST?*-landstingen och riktas till
befolkningen 18 ar och dldre. Liv &
hilsa ung dr ytterligare en enkidtun-
dersékning om ungdomars livsvill-
kor, levnadsvanor och hilsa som ge-
nomfors vart tredje ar i skolar 7, 9 och
ir 2 pa gymnasiet i Orebro lin.

Undersokningarna ir ett unikt un-
derlag f6r planering, styrning upp-
foljning och rapportering. Genom
aterkommande undersékningar har
resultaten kommit att spela en be-
tydande roll. Resultaten presente-
ras i olika former och sammanhang
och dr viktiga arbetsverktyg for det
lokala folkhilsoarbetet.
pel pa rapporter som varit till stor
nytta i utvecklingsarbetet dr ”Halsans
skyddsfaktorer ur ett jamlikbetsperspektiv’™
samt En god och jimlik hilsa i Orebro
lin? Det gemensamma atbetet foljs
upp pa olika sitt.

Tva exem-

? Lindén-Bostrém M, Persson C(2012) Halsans skyddsfaktorer ur ett jamlikhetsperspektiv Liv & hilsa i Orebro lin
2000-2011, Orebro: Samhillsmedicinska enheten Orebro lins landsting.
> C Uppsala, D Sérmland, U Vistmanland, S Virmland och T Region Orebro lin.
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tema

Bokslut som redskap for
uppfoljning och vigval

Tillsammans utvecklar avtalsparterna
arbetsmetoder, samordnar och initie-
rar insatser och sprider kunskap for
en god och jimlik hilsoutveckling.
Denna samverkan har sin grund i 14-
nets Folkbdlsoplan med folkhdlsopolitiska
mil — en god och jimlik hélsa i Orebro lin’
2012-2015 och folkhilsoavtalen. For
att veta att linets folkhilsoarbete dr
pa ritt vig f6ljs folkhilsoplanerna upp
genom vilfardsbokslut. Vilfardsbok-
sluten 4r underlag f6r beslutsfattares
val av insatser och ska stimulera till
diskussion kring linets folkhilsomal
och vigval f6r en god och jamlik hélsa.

Boksluten beskriver linsinvanarnas
livsvillkor, levnadsvanor och livsmiljé
genom analyser av fordndringar, tren-
der och hotbilder av folkhilso-och
vilfirdsutvecklingen samt visar pa
goda exempel.

Ar 2009 presenterades den forsta
uppfoljningen i form av ett vilfirds-
bokslut. En god och jamlik hilsa? 1/l-
Sfardsbokslut ar 2009 ur ett barn- och ung-
domsperspektiv. Ar 2010 presenterades
En god och jémlik balsa? V dlfardsbokslut
ur ett jamlikhetsperspektiv och 2014 En
god och jimlik hélsa i Orebro lin? Vilfirds-
boksint 2012-2013 for dldre personer och fir
personer med funktionsnedsittning. Orebro
lins landsting och Orebro kommun
deltog aren 2012-2013 i Sveriges kom-
muner och landstings (SKLs) samling
tor Social hallbarhet — minska skillna-

der for hilsa. T det senaste bokslutet
gOrs en ansats att omsitta samlingens
fem rekommendationer och 23 atgir-
der for att minska skillnader i hilsa
tor malgruppen dldre och personer
med funktionsnedsittning.

Aven lokalt i kommunerna tas vil-
firdsbokslut eller — beskrivningar
fram for att ge underlag fOr priorite-
ringar och atgirder inom folkhilso-
omradet. De lokala dokumenten ser
olika ut i linet men bygger i stor ut-
strickning pd regionens befolknings-
unders6kningar, registerstatistik och
egna data. For att paverka den lokala
styrningen har dven flera kommuner
paborjat ett arbete fOr att utarbeta
kvalitetsmatt kopplat till boksluten
for att pa sd sitt sammanlinka kom-
munernas mal och budgetprocess
med det langsiktiga folkhilsoarbetet.
Detta arbete drivs av Karlskoga och
Degerfors kommuner i nira samver-
kan med regionens Gvriga kommu-
ner med flera. Arbetet benimns ”Att
maita det omitbara inom folkhilsa och
barnkonvention” och har dven ett for-
djupat fokus pa ekonomiskt utsatthet
bland barn.>°

Uppfoljning av folkhilsoavtalen

Linets folkhilsoavtal har sedan star-
ten ar 2003 kontinuerligt foljts upp.
Uppféljningarna har skett via utvir-
deringar, verksamhetsberittelser, f6-
redragningar samt bokslut.
Utvirdering av de forsta folkhilso-

4 Jarliden E (red) (2014) En god och jamlik hilsa i Orebro lin? Vilfirdsbokslut ar 2012-2013 fir dldre personer och
personer med funktionsnedsittning Orebro: Orebro lins landsting.

3 Jern C, Ljung C, Ahlgren ] (2016) Ludikatorer fir folkhélsa och barnkonvention. En jimfirelse av resultat for delta-
gande kommuner i |amforelsendtverket att mata det omitbara. Folkhilsoférvaltningen, Karlskoga och Degerfors

kommuner.

¢ Ahlgren J (ved) (2015) Ludikatorer fir ekonomisk utsatthet bland barn och nnga. En jamfirelse av resultat fir samtliga
kommuner i Region Orebro lin, Sigtnna kommun samt Borlinge kommun. Karlskoga och Degerfors kommuner.
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avtalen dren 2003-2007 redovisades 1
tva rapporter.”® Av resultaten framgick
bland annat att avtalen medfort 6kad
folkhilsokompetens, gett tyngd och
legitimitet till folkhilsofrdgorna och
att det blivit littare att komma in i den
kommunala organisationen med folk-
hilsofragor. Som negativt sdgs svirig-
heter med att se konkreta resultat, att
avtalen beh6vde bli mera kinda ute i
kommunerna och att folkhilsotjins-
ter ofta var visstidstjanster. Utveck-
lingsomraden som angavs var bland
annat behovet av ett gemensamt mo-
tesforum f6r kommun och landsting.

Utvirderingen paverkade i viss méin
folkhilsoavtalen dren 2008-2011 dir
det tillkom en skrivning om att par-
terna gemensamt skulle dstadkomma
en politisk samordning i folkhidlsofra-
gor pé linsdelsnivi, s.k. politiska dia-
logfora. I dessa skulle handlingsplaner
utarbetas med uppfoljningsbara mal
tor linsdelens folkhilsoarbete. Nya
prioriteringsomraden tillkom ocksa
inom mailgruppen barn- och unga
(fordldrastdd, psykisk ohilsa samt
overvikt och fetma).

Ar 2010 genomférdes en utvirde-
ring” av de nyinrittade dialogfora dir
det angavs att dialogforum ir en vik-
tig motesplats f6r samverkan men att
deras inriktning maste bli tydligare
for att ge arbetet en storre legitimitet
och tyngd.

1 en intern rapport “Genomging och

tema

analys av avtal om samwverkan for lokalt
Jolkhdlsoarbete” (Philipsson A, 2015)
sammanfattar forfattaren att avtals-
parterna 6verlag dr néjda Gver att
folkhilsoavtalen finns och de upplevs
som formanliga. Nagra anger att de
inte fatt till ett bra folkhidlsoarbete
utan avtalen, och att avtalen ir en
grundforutsittning fér folkhilsofra-
gorna 6ver tid. En viktig framgangs-
faktor med avtalen dr lingsiktigheten
samt att de gett mdjlighet att arbeta
Over organisationsgrinser och bi-
dragit till samsyn. Andra menade att
folkhilsoavtalen 1 grunden inte betytt
sa mycket utan att man fortsatt pa in-
slagen vig.

Nir det giller avtalens innehall finns
det olika syn. Ndgra vill ha dem breda
och odetaljerade medan andra 6nskar
dem mer detaljstyrda. Férankringen
av avtalen anses ocksd som viktig
och ses som ett utvecklingsomrade.

Civilsamhillet och kommunerna
som arenor

Civilsamhallet pa samma arena

"Ndgon gang i livet dar dtla av tio
svenskar aktiva i nagon form av frivilligt
idéburet arbete. Det finns alltid nagon
[forening eller organisation att samver-
ka med i folkhdlsoarbetet for en janli-
kare hdlsa och folkhdlsopolitikens elva
mdlomriden.”"

Den ideella sektorn ar till sin karaktar

" Nilsson, L.(2004). Avtal fir strategiskt folkhdilsoarbete i Orebro lin, en utvirdering efter halva avtalsperioden. Nota
Bene nr.26/2006. Orebro: Samhillsmedicinska enheten, Orebro lins landsting,

® Nilsson,L.(2007). Samverkan kring folkhilsoarbetet i Orebro lin. Slutrapport for avtalsperio-
den 2003-2006.Nota Bene nr.27/2007. Orebro:Samhillsmedicinska enheten, Orebro lins landsting,.
* Nilsson, L. Dialogforum som verktyg fir politisk samverkan Ett firsik att samordna folkhdilsoinsatserna i Orebro lin.
Nota Bene nr.36/2010 Orebro:Samhillsmedicinska enheten, Orebro lins landsting.

" Linde J, Civilsambillet — arena och aktir. Folkhdlsoarbeter behiver idéburna organisationer. Socialmedicinsk tidskrift,
2011;4:352-354.
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uppbyggd av principer som i sig frim-
jar hdlsan. Minniskor deltar utifrin
sina egna engagemang och drivkraf-
ter fritt och frivilligt. P4 demokratiska
vigar bygger man upp en verksamhet
dir minniskor mots och delar gemen-
samma intressen. Delaktighet och
inflytande i samhallet tillhér de mest
grundliggande forutsittningarna for
folkhilsan. I Orebro lin pigir ett
brett arbete med att starka samverkan
mellan de idéburna organisationerna
och samhillet i 6vrigt. I bdde den re-
gionala utvecklingsstrategin och ld-
nets folkhilsoplan uttrycks vikten av
samverkan med alla parter i samhillet
for att uppnd folkhilsomélen."

Den ideella sektorn stir infor ett
antal utmaningar for att méta min-
niskors behov och villkor i framti-
dens samhille. Det kan handla om
nya typer av aktiviteter, férindrade
arbetssitt 1 styrelser och kommittéer,
ta till sig nya kunskaper och tekniker
och sa vidare. Trots att si manga ir
engagerade i den ideella sektorn finns
det skillnader i deltagande. Hur kan
ideella sektorn engagera de som idag
star utanfor de sociala gemenskaperna
i foreningar och studieférbund? Det
behovs en intern diskussion inom for-
eningar och studieférbund om hur
man sjilv ser pa sin verksamhet och
roll i folkhilsoarbetet. Den ideella
sektorn later sig inte styras utan dr vad
medlemmarna beslutar.

Nir offentliga sektorn efterfragar
insatser och samverkan dr det upp till
féreningarna att ta stillning — ska vi,
kan vi, vill vi? Erfarenheter visar att
ideella sektorn tar pd sig ett stort sam-

hilleligt ansvar och att det gér att hit-
ta vinna-vinna-lésningar som gagnar
alla parter. Det dr viktigt att tydligg6ra
spelregler for samverkan som bygger
pa respekt och kunskap om varandras
roller och ansvar. De samverkansavtal
som Region Orebro lin har sedan mer
in 30 4r med Orebro lins idrottsfor-
bund och under de senaste dren dven
med SISU Idrottsutbildarna och Ore-
bro lins bildningsférbund dr goda ex-
empel pa en fungerande modell f6r ett
langsiktigt gemensamt partnerskap
vilket lett till 6kat samatbete savil lo-
kalt som regionalt.

Kommunerna som arena

En viktig kommunal arena f6r jimlik
hilsa d4r samhillsplaneringen i dess
olika former. I flera kommuner pagar
arbete med revidering av gronstruk-
turs- och Oversiktsplaner dédr social
hallbarhet och jimlikhet dr viktiga
utgangspunkter for den fysiska pla-
neringen. Verktyg som anvinds dr
dels kunskapsunderlag om den bygg-
da miljéns betydelse for jimlik hilsa
samt dialog med olika kommuninva-
nargrupper om resurser och behov f6r
livskvalité och utveckling. I folkhil-
soavtalen har kommunerna atagit sig
att aktivt anvinda samhillsplanering
och kommunal verksamhet for att
frimja en jamlik hilsa i befolkningen
och motverka barnfattigdom. Flera
kommuner i ldnet har prioriterat att
gora forstudier samt handlingsplaner
for att genom strukturella dtgirder
minska ekonomisk utsatthet bland
barn vilket ligger i linje med avtalen.

! Johansson M (tred), En kraft att rikna med — fireningslivet och folkbildningen i folkhdlsoarbetet i Orebro lin. Orebro:

2012.
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Hilsans bestimningsfaktorers virde-
grund bygger pa minskliga rittigheter
for barn och vuxna. D3 avtalen om
lokalt folkhélsoarbete ligger stor vikt
pa barndomen, spelar barnkonventio-
nen en viktig roll. Det finns ett tydligt
samband i lokalt prioriterade folkhil-
soinsatser och uppfyllandet av barnets
rittigheter. De storsta folkhélsoutma-
ningarna som kommuner maste jobba
for att forbittra dr ofta dven rittighe-
ter fOr barnet.

Alla barn har ritt till liv och ut-
veckling. Det innebdr att kommu-
nerna madste klara sitt grunduppdrag
i generell verksamhet och med fore-
byggande och frimjande insatser. Det
visar sig att ojimlikheten finns i alla
vara kommuner. Det rdder en obalans
i hilsa mellan de som har arbete eller
klarar skolan, i jamforelse med mot-
satt situation, att inte klara skolan eller
inte ha ett forvarvsarbete.'? Eftersom
det dr en rittighet for varje barn, sa
har kommunerna ett viktigt arbete att
utveckla sambhilleliga férutsdttningar
t6r en god och jamlik hilsa.

De mitningar som gors av hilsans
bestimningsfaktorer visar pa ojamlik-
het i halsa och vikten av att anvinda
resultaten som avstamp for fortsatt
resa mot jimlikhet i hilsa. En viktig
faktor for att fa folkhalsoarbetet for-
ankrat i den kommunala organisatio-
nen ir att bygga en lingsiktig organi-
sation som innefattar bade forum for
dialog och beslut. Utan en intern orga-
nisation dr det svirt att implementera
de viktiga indikatorerna for jaimlikhet
i hilsa och barnets rittigheter. Lokal
folkhilsoutveckling kridver bade en

tema

folkhilsoprofession och mottagare i
alla arenor som moter invanare. Kun-
skap och samverkan dr sedan férut-
siattningar for att skapa en jimlikhet
1 hilsa. Genom samverkan kan smarta
mil och mitningar genomféras som
inte bara ger en bild av folkhilsoliget,
utan dven ger forutsittning for lokal
malstyrning. Det dr viktigt att kon-
kretisera det langsiktiga mitandet till
paverkansbar niva, sa lokala besluts-
fattare ser nyttan av att mita och folja
folkhilsan, och dven se kopplingen
till den kommunala utvecklingen
och styrningen. Det handlar om att
ga frin att mita det “omaitbara och
ouppnaeliga” till att sammanlinka
och koppla ithop mitningar till lokalt
kvalitetsatbete. kan
dock inte gbra detta ensamt utan det
ir viktigt att bade se sina egna forut-
siattningar och att skapa samverkan
med andra myndigheter och idéburen
sektor som verkar inom den geogra-

Kommunerna

fiska kommunen/regionen. Samver-
kan dr en styrka, och extra viktig i
mindre kommuner med begrinsade
resurser. Tillsammans finns en styrka
som dr mangt mycket mer 4n en myn-
dighet kan astadkomma enskilt. Detta
ir grunden 1 avtalet fér en god och
jamlik hilsa.

Regionalt st6d till lokalt
folkhilsoarbete

Bildande av Region Orebro lin har
inte 1 nagon storre utstrickning pa-
verkat det kunskaps- och metodstéd
som dr regionens ataganden i avtalen.
Som tidigare ir ett antal utvecklings-
ledare, barn- och unga fran vilfird

2 Ljung C, (2016) Firstudie, Gir jamiikt — gir skillnad, Karlskoga och Degerfors kommuner.
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och folkhilsa knutna till linsdelarna
och hallbar utveckling har ansvar f6r
befolkningsunderstkningar. Fér mal-
gruppen dldre har snarare en forstirk-
ning skett dd vilfard och folkhilsa har
hég kompetens inom omradet.

En férindrad samverkansstruktur
har byggts upp mellan Region Orebro
lin och linets samtliga kommuner
med en politisk nivd och en tjinste-
mannanivd. Det samverkansrad som
bildats har representation fran samt-
liga kommuner i linet och Region
Orebro lin. Till samverkansradet ir
ett antal specifika rdd knutna varav
radet for folkhilsa, social vilfird och
vard dr ett. Till stéd f6r detta bildar
linets folkhilsostrateger berednings-
grupp for folkhilsofrigor. Det inne-
bir att férutom kommunstrategerna
finns Orebro lins Idrottsférbund med
SISU Idrottsutbildarna och Orebro
lins bildningsférbund representerade.
Deras styrelser dr inte foretridda i det
politiska regionala samverkansridet
vilket de tidigare var i de linsdelsvisa
dialogfora.

En ny framtid skapas for
samverkan inom social hallbarhet
och jamlik hilsa

I avvaktan pa nya styrdokument, ut-
virdering av folkhilsoavtalen, folk-
hilsokommission och en ny regional
utvecklingsstrategi foreslog Region
Orebro lin avtalsparterna en forling-
ning av folkhilsoplan och folkhilso-
avtal tom 4r 2016.

I och med bildandet av Region Ore-
bro lin togs nya tag fOr att revidera

olika styrdokument. Bland annat re-
videras den regionala utvecklingsstra-
tegin. Ar 2015 togs ocksi ett beslut
om en kommission fér jamlik hilsa.
Samtidigt tog det regionala samver-
kansradet initiativ till en extern utvir-
dering av folkhilsoavtalen.

Folkhilsoavtalen ska utvirderas

Med slutdatum december 2016 kom-
mer en processinriktad utvirdering
att genomforas av Orebro lins samtli-
ga sex folkhilsoavtal; linsdelsavtalen
med linets kommuner, avtalet med
Orebro lins Idrottsférbund med SISU
Idrottsutbildarna och avtalet med
Orebro lins bildningsférbund. Syftet
ir att infér kommande arbete fanga
synen pa organisering av folkhilso-
arbetet, folkhilsoavtalens férankring,
samverkan, dgarskap och styrning
samt om avtalen haft férmaga att bi-
dra till handling och nytta.

Kommission for jamlik hilsa

I februari 2013 arrangerade Orebro
lins landsting en konferens ”So-
cial hallbarhet och jamlik hilsa” dir
landsting, regionférbund, linets kom-
muner, universitet, bildningstérbund,
linsstyrelse och idrottstérbund hade
en gemensam utbildnings- och ut-
vecklingsdag. Infér konferensen togs
ett diskussionsunderlag fram som gav
en kunskapsbas ur ett internationellt,
nationellt och regionalt perspektiv.”?
Malet var att initiera ett regionalt ut-
vecklingsarbete for jamlik hilsa. Tva
ar senare beslutade Regionfullmik-

1 Kommunerna i Orebro lin, Orebro lins idrottsforbund, Orebro lins landsting (2013). Social héillbarbet och
Jémlik hélsa ur ett internationellt, nationellt och regionalt perspektiv. Diskussionsunderlag till Orebro lins folkhélsokonferens

2013. Orebro: Orebro lins landsting.
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tige om en kommission for jimlik
hilsa. Syftet med kommissionen ir
att identifiera och bidra med kunskap
och vigledning i det lingsiktiga arbe-
tet for att minska skillnaderna i hilsa
i linet. Kommissionen ska analysera
hilsoldget i linet/regionen utifran so-
cioekonomiska, miljé-, genus- mang-
falds och livscykelperspektiv samt
identifiera utmaningar och foresla
atgirder. Kommissiondrer ar politi-

tema

kerna i Regionsstyrelsens fokusbered-
ning for folkhilsa. Slutrapport ska
foreligga hosten 2017. Konferensen
hade dven péaverkan pa lokalt arbete
dir flera kommuner tog ett avstamp
tor lokalt utvecklingsarbete f6r jamlik
hilsa." Resultaten frin utvirdering
och kommissionsarbete kommer att
ha stor inverkan pé folkhilsoavtalens
framtid.

Y Lijung C,(2016) Firstudie, Gir jamlikt-gir skillnad, Karlskoga och Degerfors kommuner.

Annonsering i smt

En annons i Socialmedicinsk tidskrift nar manga olika grupper av intresserade och
medvetna lasare. Som annonsor finns det mojlighet att annonsera bade i tidskriften
och pa hemsidan. Genom att manga av prenumeranterna ar bibliotek och institu-
tioner nar tidskriften ut till en avsevart bredare lasekrets an vad som indiceras av
antalet prenumeranter. Bland dessa lasare finns allmanhet, tjansteman i kommuner
och landsting, politiker, personer som arbetar inom socialtjanst, vard och omsorg,
studenter och forskare vid universiteten m fl.

Annonspriserna for annons i tidskriften ar 2016 foljer nedan, moms och eventuella
kostnader for sattning och repro tillkommer:

» Helsida baksida omslag 165 x 242 mm
» Helsida insida av omslag

* Helsida inlaga

» 2 sida

» Yasida

For tryckta annonser kan 4-farg fas pa omslaget mot kostnadstillagg. Normalt trycker
vi inlagan i svart och omslaget i svart + dekorfarg.

For fragor om och bestallning av annons i tidningen eller pa hemsidan kontakta:

redaktionen@socialmedicinsktidskrift.se

7000 kr
5000 kr
4000 kr
3500 kr
2000 kr
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