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Spéanga-Tensta stadsdelsndmnd

Remiss avseende forslag till folkhélsoprogram for Stockholms stad
Stadsdelsndmnden har fatt rubricerade remiss for yttrande senast den
28 april 2006.

Forslag till beslut

1. Ndmnden 6verldmnar och dberopar forvaltningens tjdnsteutldtande
som svar pa remissen.

Jack Kindberg Gabriel Marawgeh
Stadsdelsdirektor Avdelningschef

Arendets beredning

Arendet har beretts inom avdelningen for kansli och medborgarkontor efter
samrad med barn- och ungdomsavdelningen och personalavdelningen. Lokala
handikapp- och pensionérsraden har tagit del av remissen.
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Forslag till folkhédlsoprogram for Stockholms stad
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Sammanfattning

Preventionscentrum Stockholm pa socialtjénstforvaltningen har utarbetat ett
forslag till folkhdlsoprogram for Stockholms stad. Forslaget foljer den nya
nationella folkhilsopolitiken som utifran elva malomraden fokuserar pa faktorer
1 samhéllet som paverkar folkhdlsan. Forvaltningen dr i huvudsak positiv till
programforslaget men ser risker med att man dverlater at respektive forvaltning
att bestimma vilka mélomrédden man ska koncentrera sig pa. Forslaget behover
sprakgranskas innan det foreldggs Kommunstyrelsen. En forutsittning for
framgangsrik implementering av programmet pa lokal niva &r att resurser tillfors
1 form av personal och kompetensutveckling.

Bakgrund

I oktober 2005 uppdrog kommunfullmiktige it socialtjdnstnimnden att ta fram
ett forslag till folkhdlsoprogram for Stockholms stad (dnr 325-2831/ 2005).
Preventionscentrum Stockholm (Precens) fick i uppdrag att utarbeta forslaget
under ledning av en styrgrupp bestaende av borgarraden for social- och
dldreroteln, milj6- och konsumentroteln, stadsbyggnads- och idrottsroteln samt
fortroendevalda 1 kommunfullméktige. Tva referensgrupper liksom ett antal
externa organisationer och institutioner har bidragit med sina asikter och
erfarenheter.

Den nya svenska folkhélsopolitiken utgar fran elva malomraden som fokuserar
pa de faktorer i samhéllet som paverkar folkhélsan, det vill sdga livsvillkor,
miljoer, produkter och levnadsvanor. Det 6vergripande malet for
folkhélsoarbetet ér att skapa forutséttningar for en god hilsa pa lika villkor for
hela befolkningen. Det dvergripande malet for forslaget till folkhdlsoprogram
for Stockholms stad &r att skapa forutséttningar for god hélsa pé lika villkor for
boende och anstéllda i staden. Arbetet med att forverkliga detta ska, liksom for
det nationella folkhélsoarbetet, ske inom elva malomréaden:

Delaktighet och inflytande i samhéllet

Ekonomisk och social trygghet

Trygga och goda uppvixtvillkor

Okad hilsa i arbetslivet

Sunda och sékra miljéer och produkter

En mer hélsoframjande hélso- och sjukvérd

Gott skydd mot smittspridning

Trygg och siker sexualitet och en god reproduktiv hélsa

9. Okad fysisk aktivitet

10. Goda matvanor och sékra livsmedel samt minskat bruk av tobak och
alkohol

11. Ett samhélle fritt frdn narkotika och dopning samt minskade skade-
verkningar av overdrivet spelande.
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Arbetet med folkhédlsoprogrammet ska inga i nimndernas reguljiara verksamhet
och bedrivas inom ramen for stadens ledningssystem (ILS).
Socialtjanstndmnden har godkant forslaget till folkhédlsoprogram och har gett
socialtjénstforvaltningen i uppdrag att i samverkan med stadsledningskontoret ta
fram indikatorer f6r uppf6ljning och analys av bestamningsfaktorerna for hélsa.

Socialtjanstforvaltningen papekar i sitt tjansteutldtande rérande forslag till
folkhdlsoprogram att forbittringar av barns och ungas villkor ér en av de
prioriterade inriktningarna i stadens budget. Barnens situation ska bli battre
utifran en helhetssyn pé deras vardag. Deras mdjligheter att paverka ska oka.
Forebyggande arbete for barn och ungdomar dr ett annat prioriterat omrade.
Socialtjanstforvaltningen menar att ett strukturerat och evidensbaserat
folkhilsoarbete ér ett verktyg for att snabbare ni dessa mél. Man hiavdar ocksa
att det for nérvarande inte finns ndgon samlad bild av stockholmarnas hélsa och
inte heller nagot system for att bevaka de bestimningsfaktorer som kan paverkas
genom stadens arbete. Forslaget till folkhdlsoprogram dr dessutom tinkt att — i
ndsta steg — tjina som en sammanhéallande plattform for ett antal befintliga
styrdokument.

Forvaltningens svar

Den 4 april 2001 utndmndes Spanga-Tensta stadsdelsforvaltning till Lokal
hélsosam stadsdel” inom ramen for WHO-nétverket ”Healthy Cities.” Som
hilsosam stadsdel prioriterar vi redan folkhélsofrdgorna inom de olika
verksamheterna. Forvaltningen har till exempel mer dn hundra utbildade
hilsocoacher som sprider kunskap om hélsa och friskvard i organisationen.

Vid utarbetandet av forslaget till folkhdlsoprogram har férvaltningen varit
representerad i en av referensgrupperna genom personalsekreterare Xxxxxxx
xxxxxxx. Hon ingér ocksd i den grupp som arbetar med att ta fram ovan nimnda
indikatorer. Aven representanter for barn- och ungdomsavdelningen har varit
engagerade i arbetet under resans géng.

Forvaltningen dr i huvudsak positiv till inférandet av ett lokalt folkhélsoprogram
for Stockholms stad och delar socialtjénstforvaltningens forhoppning att
programmet kan bidra till ett mera strukturerat och evidensbaserat
folkhélsoarbete i staden. Vi dr ocksa positiva till att man i borjan vill koncentrera
sig pa insatser pa barn och ungdomar. Samtidigt ser vi risker med att ldmna
alltfor stor frihet till de olika forvaltningarna att sjdlva vilja vilka mélomréden
man ska prioritera. Alla mélomraden ar viktiga om man vill uppna det
overgripande malet att skapa forutséttningar for god hélsa pa lika villkor for
boende och anstillda i staden. Om de olika stadsdelsndmnderna och
fackforvaltningarna bestimmer sig for att koncentrera sig pa helt olika
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mélomraden kan den centralt placerade folkhélsostrategen och
Preventionscentrum Stockholm fa svart att hélla ihop folkhélsoarbetet. Det kan
dven bli svart att jamfora forutsattningarna for god hilsa i olika delar av staden.
Bittre dn att [dmna total frihet till respektive forvaltning vore kanske att alla till
en borjan arbetar med ett mindre antal — men samma — malomréaden.

Socialtjanstforvaltningen skriver att program som antas utan att man tankt
igenom hur de ska genomf6ras tenderar att inte fa ndgot storre genomslag. Det
ar en erfarenhet som forvaltningen delar. Vi anser att det sannolikt behdvs en
central funktion som dels stottar stadsdelarna och fackforvaltningarna i arbetet
med att implementera folkhdlsoprogrammet dels kan fungera som en
sammanhéllande kraft inom Stockholms stad. Vi motsétter oss darfor inte att en
tjanst som folkhélsostrateg inréttas pa stadsledningskontoret och forstar att en
kanslifunktion kan behdvas pa socialtjanstforvaltningen. For ett framgéngsrikt
folkhélsoarbete i hela staden kridvs emellertid ocksé att medel anslas till berdrda
verksamheter pa lokal niva. Det kommer att behdvas bade utdkade personella
resurser inom berdrda verksamheter och kompetensutveckling for de som ska
arbeta med dessa fragor 1 forvaltningarna. Inte minst giller det
stadsdelsndmnderna som finns bland huvudaktdrerna inom samtliga elva
malomriden.

En allvarlig invindning mot att godkdnna forslaget till folkhédlsoprogram redan
till den 1 juli 4r att det behdver sprakgranskas innan det foreldggs
Kommunstyrelsen for beslut. Det vore olyckligt om ett i huvudsak bra program
inte far det genomslag det fortjanar pa grund av att det jiktats fram och dérfor
inte haller den sprakliga nivd man bor kunna kréva av ett program som ska ligga
till grund for ett framgéngsrikt folkhélsoarbete 1 Stockholms stad for lang tid
framover.




