Folkhalsoarbete i Skovde kommun

Hakan Elwér

Artikelforfattaren Hakan Elwér ar folkhalsosek-
reterare i Skévde, som ar en stad med 50.000 in-
vanare. Elwér ar anstélld vid kommunens lednings-
kontor och samordnar det folkhélsoarbete, som
utférs vid kommunens olika foérvaltningar i nara
samarbete med den lokala hélso- och sjukvarden.
Han har tidigare arbetat med kommunalt plane-
ringsarbete bl a inom Kommunférbundet i Malmé-
hus lan.

Artikeln beskriver hur ett politiskt enigt beslut
har lett till att kommunen tagit initiativ till ett
tvarsektoriellt folkhalsorad. Inom kommunled-
ningen finns nu en sarskild folkhalsobudget. Kom-
munen har under folkhalsoradets ledning och sam-
ordning kommit langt med konkret folkhalsoarbete
sarskilt inom allergi-, skade- och tobaksprevention.

Varen 1994 beslot kommunfullmiktige i Skovde upp-
dra at kommunstyrelsen att inritta ett lokalt folkhdlsorad
med ledamoter utsedda av Skovde kommun, lokala
hélso- och sjukvardsndamnden och Skaraborgsinstitutet.
Kommunen anslot sig ocksa till ett nitverk bestaende
av 21 stidder: Folkhilsoarbete i medelstora stdder i
Sverige.

Den 1 september 1994 fick undertecknad ansvaret
for folkhélsofrdgorna i kommunen och den forsta ar-
betsuppgiften blev att utarbeta ett forslag till organisa-
tion till hur folkhilsoarbetet skall bedrivas. 1994-11-
28 antog kommunstyrelsen i Skovde en organisation for
folkhilsofragor (figur 1)

Som framgar av organisationsmodellen sa finns det
en etablerad verksamhet betriffande det skadefore-
byggande arbetet. Betriffande de andra verksamheter-
na kommer det lokala folkhilsoradet att ta stéllning till
hur vi skall arbeta.

Fortroendevalda finns initialt endast med i folkhil-
soradet och inte i arbetsgrupperna eller kommittéerna.
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Kommunstyrelsens vice ordforande &r ordf i det lokala
folkhidlsoradet. Verksamheten kommer att bedrivas
tvirsektoriellt i samarbete med landstinget, Skaraborgs-
institutet, Folkhilsoinstitutet, nitverksorganisationer
och ideella organisationer m fl.

Inom det kommunala omradet har intresset for
folkhilsoarbete okat lavinartat under 1994. For nérva-
rande ir ca 55 kommuner, diribland Skovde, anslutna
till ett centralt nitverk for folkhilsoarbete och ddrmed
markerat att avsikten dr att bedriva folkhélsoarbetet
serigst och langsiktigt.

Folkhilsoradets arbetsuppgifter dr enligt antaget
organisationsforslag:

* Att leda och samordna utvecklingen av folkhilso
fragorna.

* Prioritera forebyggande insatser.

* Vara samarbetsorgan mellan Skovde kommun, lands-
tingets primdrvard, ldnssjukvéarden, Skaraborgsinsti-
tutet, landstingets folkhilsoenhet, Folkhélsoinstitutet
och frivilliga organisationer.

* Vara remissinstans i folkhilsofragor.

* Arbeta for att Skovde kommun blir en av de ledande
kommunerna i landet betr férebyggande av skador.

* Arbeta for att Skovde kommun under 1996 blir ut-
sedd till en siker och trygg kommun” enligt WHO:s
definition.

Det betonas i det av kommunstyrelsen antagna be-
slutet att folkhélsoradet inte skall ta Gver arbete som
bedrivs inom andra forvaltningar utan att radet skall
tillsammans med forvaltningarna utveckla metoder som
kan integreras i forvaltningarnas ordinarie verksamhet
och pa sikt uppna en forbittrad folkhilsa for alla inva-
nare i Skévde kommun.

Ett folkhdlsorad skall ej ta dver arbete som bedri-
vits inom andra forvaltnigar utan skall tillsammans
med dessa forvaltningar utveckla metoder som kan
integreras i dessas ordinarie verksamhet
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Figur 1. Organisationsmodell.

Safe Community Programmet
Kommunen har beslutat att arbeta for att bli utsedd “’si-
ker och trygg kommun” enligt WHO:s definition. For
nérvarande finns endast 4 kommuner i Sverige som har
erhdllit denna utmérkelse. Ambitionsnivan &r hog och
arbetet bedrivs intensivt for att uppna mélet redan hos-
ten 1996.

Kriterier for att kunna uppna statusen “séker och trygg
kommun é&r bl.a:
* Alla nivéer i kommunen skall engageras for att 16sa
olycksfallsproblemen.
* Kommunen skall samarbeta med hilso- och sjukvar-
den nir det giller registrering och forebyggande arbete.
* Det skall finnas ett skadeforebyggande program for
alla ldrar, miljder och situationer.
* Programmet skall betona omsorg om hogriskgrupper
och hogriskmiljoer.
* Kommunen skall kunna dokumentera skadornas frek-
vens och orsaksmonster.
* T utvdrderingen skall indikatorer finnas som visar pa
effekterna av programmet och ger information om hur
forandringen fortskrider.

Arbetet bedrivs skyndsamt och f6ljande aktiviteter kan
nimnas:
I samarbete med Kérnsjukhuset i Skovde, lokala hilso-
och sjukvarden och Skaraborgsinstitutet har en
skadestatistik utarbetats. Denna omfattar 1575 intréf-
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fade skador i Skovde under perioden 1 april 94 - 31
dec 94. Denna statistik analyseras nu och anvindes i
planeringsarbetet.

Det skadeforebyggande arbetet i kommunen borjade
ursprungligen med att allménheten uppmanades att
anmila olycksfillor till kommunen. Under perioden 1
sept 1993 - 31 dec 1995 har drygt 700 olycksfillor bli-
vit anmaélda till Kommunverkstaden som skoter dessa
registreringar. Dessa anmélningar kan gilla allt frén
brunnslock som inte ligger pa plats till parkeringsplat-
ser som &r oldmpligt utformade. Ca 65 % av de an-
milda olycksfillorna har blivit atgirdade inom ett ar.
Detta material ldggs in i en databas.

8 arbetsgrupper (med totalt 130 personer, inkl tra-
fiksékerhetsorganisationer) har utarbetat ett forebyg-
gande program omfattande alla aldrar, miljder och si-
tuationer.

Det &r intressant att konstatera att av 700 anmailda
olycksfdllor dr ndrmare 550 inom sektorn transport-
omrade, dvs végar, gator och utfarter. Jamfor vi detta
med de faktiskt intrdffade skadorna s har endast 20 %
av skadorna intriffat vid transportomraden.

Kommunen har politiskt beslut om att under 1996
kunna uppfylla villkoren for att utndmnas enligt
WHO-kriterierna till en Siker och Trygg Kommun
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Av 1575 intriffade skador under 1/4-31/12 1994 ir
fordelningen:
*30 % i bostaden
* 25 % vid institutioner, skolor, dagis etc
* 20 % i samband med idrottsutovning
* 20 % vid transportomraden
*5 % ovriga omraden

Allergianpassad kommun

Mer én var tredje svensk och fyra av tio skolbarn ér
idag drabbade av allergi och annan Overkinslighet.
Antalet allergiker har férdubblats det senaste decenniet.
Allergierna ir till stor del miljorelaterade, dvs skapade
av minniskan. Det gar dirfor att forebygga, men for
detta krivs mobilisering av alla goda krafter.

Skovde har dérfor arbetat aktivt med projektet Allergi-
daret 1995. Folkhilsoinstitutet, Astma- och allergi-
forbundet Apoteksbolaget, Livsmedelsverket och
Svenska Likarsillskapet har 1995 samverkat for att dels
forebygga allergi och annan Overkénslighet och dels
underlitta for dem som redan dr allergiska. Under
allergidret har en rad insatser gjorts fran centralt hall
for att 6ka kunskapsnivén, paverka attityder och bete-
enden och skapa 6kade resurser for forskning och fore-
byggande atgirder.

I Skovde dr just nu dr ett 10-tal uppdrag, avseende
dels inventering av tidigare utférda allergibefrimjande
atgérder och dels forslag till insatser for att forbittra
situationen for de allergidrabbade, fordelade pa ett an-
tal personer i organisationen.

Planerade nya &mnesomraden
Folkhilsoradets ambitioner &r att utarbeta program for
foljande omréaden:

* Alkohol och narkotika

* HIV/aids, sex och samlevnad

* Mat och motion

* Tobak

* Forebyggande av sjukdomar i rorelseorganen

* EU och folkhélsoarbetet

Trender inom folkhéalsoarbetet

Foljande trender kan noteras och kommer givetvis att
péaverka inriktningen av arbetet:

* Valdstendenserna okar och vi kan ocksa konstatera
en Okning av tobaks-rokning, alkoholmissbruk och
drogmissbruk bland den yngre delen av befolkningen.
* De sa kallade samsjukdomarna 6kar. D.v.s ohélsotill-
stand orsakade av samhéllsutvecklingen, samlevnad,
eller andra relationsproblem.

Vad kan kommunen géra?

Vad kan dd en kommun gora for minska ohélsotill-
standet for kommunens invanare? Forst och framst tror
vi pa att ett tvdrsektoriellt arbetssitt, d.v.s samarbete
med landsting, statliga organisationer och institutioner
och frivilliga organisationer, dr det bista sittet att ut-
veckla metoder for en hallbar utveckling for att minska
ohilsotillstandet. Informationsinsatser, konkreta atgar-

der och vil planerade handlingsprogram é&r givna in-
gredienser i detta arbete. Dessutom har kommunled-
ningen i Skovde den uppfattningen att folkhalsofragor
ir angeldgna humanitéra fragor som dessutom &r sam-
hillsekonomiskt 16nsamma.

- Varfoér har du nikotinplaster, du som inte roker?

- Jag forsoker sluta med passiv rokning?
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