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1 Inledning 

Folkhälsa är ett uttryck för befolkningens hälsotillstånd, där hänsyn tagits till både 
nivå och fördelning av hälsa. En god folkhälsa är alltså inte bara hälsa på så hög 
nivå som möjligt, utan även hur hälsan är fördelad. Kommunen har ett övergri-
pande ansvar när det gäller att skapa goda levnadsförhållanden för sina invånare. 
Du som individ har ett eget ansvar för din hälsa, men förutsättningarna för att må 
bra kan skapas genom politiska beslut. Genom att tänka in vad olika beslut får för 
konsekvenser för människors möjligheter att må bra kan kommunens politiker och 
tjänstemän göra skillnad. 

Folkhälsorådet samordnar kommunens övergripande folkhälsoar-
bete, barnkonventionsarbete samt mobilisering mot droger och 
brottsförebyggande verksamhet. Rådets syfte är att verka sektorsö-
vergripande för samsyn och samverkan kring rådets fokusområden, 
samt vid behov snabbt samordna riktade insatser. 

Krokoms kommun ska vara en attraktiv kommun att leva, vistas och driva verk-
samhet i. Ett gott folkhälsoarbete som genomsyrar alla verksamhetsområden är 
grunden till hållbarhet där människor trivs och mår bra samt känner sig trygga och 
säkra ur ett långsiktigt perspektiv. Krokoms kommun är både en pendlings- och 
landsbygdskommun i Sverige. 

Inom folkhälsorådet beaktas särskilt barns och ungas tillvaro och utveckling genom 
Barnkonventionen som en viktig grund i kommunens förebyggande arbete.  

En tillkommande faktor för folkhälsorådet är att andelen äldre stadigt ökar i befolk-
ning. Då blir även det en del i rådets prioriteringar för en förbättrad folkhälsa. 

Denna verksamhetsplan skall spegla Krokoms kommuns strategier och priorite-
ringar för att förebygga och främja befolkningens hälsa. Det visas genom att koppla 
samman kommunens vision, övergripande mål, specifika nämndmål och folkhälso-
rådets årliga inriktningsförslag i genomförandeplaner, externa samverkanspartners 
målformuleringar etc. Uppföljning sker genom kommunens planerings- och upp-
följningssystem ”Stratsys” samt relevanta enkäter under planperioden: 

Tillkommer att hantera enskilda statistikuppföljningssystem av värde från; 

• Polisen 
• Primärvården (Region JH) 
• Arbetsförmedlingen 
• Försäkringskassan 
• Barn- och utbildningsförvaltningen 
• Socialförvaltningen 
• Samhällsbyggnadsförvaltningen 
• Kommunledningsförvaltningen 
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1.1 Bakgrund 
År 2011 beslutade kommunfullmäktige att inrätta ett folkhälsoråd bestående av po-
litiker och tjänstemän representerande nämnder och förvaltningar. Samma år antog 
Jämtlands län landsting en ny folkhälsopolicy att gälla fram till 2015. Antagen po-
licy förlängs åren 2016 – 2019 med bara mindre korrigeringar i befintliga texter). 

I policyn står att Jämtlands län skall skapa samhälleliga förutsättningar för att nå 
målet om en god hälsa på lika villkor för hela befolkningen. Policyn kraftsamlar 
kring folkhälsoarbete med särskilt fokus på barn, ungdomar och äldre (65+). 

Den regionala utvecklingsstrategin (RUS) 2014–2030 är ett övergripande doku-
ment till folkhälsopolicyn. Andra dokument under RUS är Ungdomsstrategin 
2014–2020, Mål för gemensam hälso- och sjukvårdspolitik 2014–2025, Integrat-
ionsstrategin 2015–2020, ANDT-strategin 2015– 2020, FN:s Barnkonvention 
1989–  med flera. 

Folkhälsopolicyn är ett politiskt dokument som uttrycker politiska värderingar och 
fokuserar på förändringar av livsvillkor vilka påverkas genom politiska beslut.  

Jämtlands läns folkhälsopolicy 2016–2019 ”Vår hälsa – Länets möjlighet” berör 
följande fyra utvecklingsområden: 

• Trygga uppväxtvillkor 
• Utbildning och arbete 
• Hälsofrämjande miljö 
• Delaktighet och inflytande 

Utgångspunkten för folkhälsopolicyn är att ”Jämtlands läns folkhäl-
soarbete ska utgå ifrån att samhället ska vara inkluderande – det vill 
säga att samhället ska skapas för alla – oavsett genus, ålder, nat-
ionalitet, religion, sexuell läggning, etnicitet, funktionsnedsättning 
och socioekonomisk situation”. 

Kommunens folkhälsoplan har sin grund i länets folkhälsopolicy ”Vår hälsa – Lä-
nets möjlighet 2016 – 2019” och lokalt ansvarar varje kommun för framtagandet av 
den egna planen utifrån lokala förutsättningar. Viktiga samverkansparter i länets 
folkhälsoarbete är de ideella organisationerna, näringslivet samt regionala och stat-
liga organ.  

I det löpande uppföljningsarbetet ingår att respektive nämnd redovisar hur egna ak-
tiviteter tagit hänsyn till perspektivet ”ett inkluderande samhälle” i det långsiktigt 
främjande folkhälsoarbetet. 
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1.2 Hälsans bestämningsfaktorer  
Hälsans bestämningsfaktorer skapades av Dahlgren/Whitehead 1991 för att åskåd-
liggöra vad som påverkar hälsan. Den yttersta halvcirkeln står för omgivningsfak-
torer, sedan följer livsvillkor, levnadsvanor/livsstil, sociala nätverk, individen samt 
de opåverkbara individuella faktorerna ålder, kön och arv.  

Hälsan påverkas av en mängd olika faktorer som på olika sätt och på olika nivåer 
samspelar med varandra. Detta blir tydligt om man studerar schemat för hälsans be-
stämningsfaktorer. 

 
Baserad på figur av Dahlgren & Whitehead 19911  
 

En del bestämningsfaktorer kan påverkas genom individuella ställningstaganden 
och uttrycks genom våra levnadsvanor och vår livsstil. I allmänhet behövs det dock 
politiska beslut och kollektiva åtgärder för att styra faktorer som inte är direkt på-
verkbara för individen själv.  

Att kunna påverka tillvaron - att ha makt i vardagen - har visat sig vara en betydel-
sefull faktor för en god hälsa. De som själva kan planera och styra sina liv har i 
större utsträckning en bättre hälsa än de som inte har den möjligheten. Detta är nära 
kopplat till i vilken grad man upplever sig vara delaktig och kan påverka i sam-
hället. 

 

 

                                                 
1 Dahlgren, Göran & Whitehead, Margaret (1991): Policies and Strategies to Promote Social Equity in Health. 
Stockholm: Institute for Future Studies 
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Illu 

1.2.1 Förtydligande:  
En enskild livsstil (levnadsvanor) är en människas sätt att leva och organisera sitt 
liv. De allmänna livsvillkoren (levnadsförhållandena) skapas av hur ett samhälle 
organiseras och struktureras. 

1.3 Framtidsperspektiv 
Krokoms kommuns folkhälsoplan skall fungera som ett styrdokument till respek-
tive nämnd som stöd, när de tar fram sina årliga verksamhetsplaner vilka genomsy-
rar alla verksamhetsområden. Det är grunden till hållbarhet där människor trivs och 
mår bra ur ett långsiktigt hållbart socialt-, ekonomiskt-, miljömässigt- och ekolo-
giskt perspektiv. 

En framtida god folkhälsoinvestering kan byggas med långsiktigt hållbara perspek-
tiv på socioekonomiska-, kultur och fritid- och miljömässiga faktorer. Folkhälsofrå-
gorna kan bli minst lika viktiga strategifrågor som exempelvis näringslivsfrågorna. 
Tanken kräver inte några nya kostnader utan istället att omfördela resurser och ut-
veckla ett annorlunda tänkande. Kostnadstänkandet byts till ett investeringstän-
kande där fokus riktas på att främja det friska. 

En stor utmaning i samhället är också att behandla de icke smittsamma sjukdo-
marna (ex hjärt- kärlsjukdomar, cancer, lever- och njursjukdomar, eller kroniska 
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luftvägssjukdomar). Riskfaktorer för dessa sjukdomar är alkohol, tobak, ohälsosam 
mat, för lite sömn och för lite motion. Målet inom folkhälsoområdet bör vara att 
göra hälsan jämlik för alla kommuninvånare. Grunden läggs för de flesta under 
uppväxttiden vad gäller familjen och hur det går för barnen i skolan. 

1.4 Agenda 2030 för hållbar utveckling 
Agenda 2030 ska säkerställa att världen ställer om till en ny långsiktigt hållbar rikt-
ning för att skydda vår planet och framtida generationer. Under 2015 enades värl-
dens länder, däribland Sverige, kring sjutton mål som omfattar ekonomiska, sociala 
och miljömässiga aspekter. Till dessa mål finns 169 delmål. 

Det tredje målet i Agenda 2030 handlar om att säkerställa att alla kan leva ett häl-
sosamt liv och verka för alla människors välbefinnande i alla åldrar. Den gemen-
samma synen är att god hälsa är nyckeln till att människor kan nå sin fulla potential 
och därmed att kunna bidra positivt till samhällets utveckling. Ett samhälles sats-
ningar på hälsa är en investering i samhället i stort. Det är mänskliga rättigheter att 
ha tillgång till hälso- och sjukvård, mat, vatten, ren luft, sanitet, hygien och läke-
medel. 

1.5 För en god och jämlik hälsa 
Kommissionen för Jämlik Hälsa har regeringens uppdrag att föreslå åtgärder som 
kan bidra till att minska hälsoklyftorna i Sverige som en uppföljning av folkhälso-
politiken. Utredningens slutbetänkande överlämnades till regeringen den 31 maj 
2017. 

Ett väl fungerande ramverk för folkhälsopolitiken är en viktig förutsättning för att 
ett brett och tvärsektoriellt arbete för en god och jämlik hälsa ska kunna bedrivas 
löpande, långsiktigt och dynamiskt i förhållande till ett föränderligt samhälle.  

Kommissionen föreslår bland annat att dagens elva målområden omvandlas till åtta 
prioriterade målområden för en god och jämlik hälsa. 

1.6 Mer att ta hänsyn till 
• Tobacco Endgame, Rökfritt Sverige 2025 med verktyget TobaksFRIduo som 

förebyggandestöd 
• Psykisk hälsa att sluta de påverkbara hälsoklyftorna inom en generation genom 

att erbjuda behovsanpassade och effektiva insatser av god kvalitet, såväl vad 
gäller förebyggande och främjande insatser som medicinsk behandling och so-
ciala insatser. Insatserna ska vara jämlika, jämställda och tillgängliga. 

1.7 Framtagande och uppföljning av folkhälsoplanen 
Kommunens mål med folkhälsan är att på olika vägar med olika för-
utsättningar och utmaningar, men tillsammans, nå närmare en jäm-
lik hälsa. 

Folkhälsoplanen följs upp och revideras årligen.  

Resultatet av uppföljningen av aktiviteterna från respektive förvaltning ska  
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rapporteras till folkhälsorådet vid årets första sammanträde (slutet av februari) och 
därefter till kommunstyrelsen. I samband med uppföljningen beslutar folkhälsorå-
det om årets folkhälsoplan. 
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2 Folkhälsoinriktning i Krokom  

Krokoms kommuns folkhälsostrategi baseras på de fyra utvecklingsområdena i 
Jämtlands läns folkhälsopolicy ”Vår hälsa – Länets möjlighet 2016–2019”.  

Utvecklingsområdena är: 

• Trygga uppväxtvillkor 
• Utbildning och arbete 
• Hälsofrämjande miljö 
• Delaktighet och inflytande 
 
Respektive utvecklingsområde omsätts i aktiviteter i den årligen reviderade folk-
hälsoplanen. 
     

2.1 Utvecklingsområde 1: Trygga uppväxtvillkor 

 
Bakgrundsunderlag (Krokoms kommun) 
Hälsa på lika villkor 2014 redovisar att det finns behov av att långsiktigt arbeta 
med förutsättningar för ekonomisk trygghet och trygghet utomhus, samt ökade för-
utsättningar till social samvaro.  

Trygghets- och hälsoenkäten i skolan 2015 påvisar värdet av ett utvecklat normkri-
tiskt förhållningssätt och bemötande av pojkar och flickor i skolmiljö, men ämnet 
är lika värdefullt i hela samhällsstrukturen. 

Enkäter och uppföljningar 

• Hälsa på lika villkor  
• Hälsosamtalet i skolan  
• Trygghetsenkät och Hälsoenkät i skolan  
• Stratsys måluppföljningssystem  
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2.2 Utvecklingsområde 2: Utbildning och arbete 

 
Bakgrundsunderlag (Krokoms kommun) 
Att barn och ungdomar lämnar grundskolan med godkända betyg har stor påverkan 
på deras framtid. Skolan är den enskilt viktigaste skyddsfaktorn när det gäller ris-
ken att drabbas av psykisk ohälsa och olika former av sociala problem som till ex-
empel kriminalitet och drogmissbruk (ANDT). 

Elever som inte är närvarande i skolan löper större risk att inte klara skolans kun-
skapskrav. I orsakerna till skolfrånvaron kan barnet eller ungdomen behöva stöd i 
olika form. I en del fall räcker det med någon åtgärd i skolan, medan andra kan be-
höva omfattande insatser där till exempel IFO-barn och familj eller barn och  ung-
domspsykiatrin inblandas. 

Mer daglig rörelsetid för barn och ungdomar om minst 60 min från det de går hem-
ifrån till dess de återkommer till hemmet igen ger bättre betyg. Detta visar en rad 
forskningsresultat. En hälsofrämjande skolutveckling bör vara en ständigt pågående 
process, där inte bara skolan är drivande. 

Enkäter och uppföljningar 

• Hälsosamtalet i skolan  
• Trygghetsenkät och Hälsoenkät i skolan  
• Stratsys måluppföljningssystem  
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2.3 Utvecklingsområde 3: Hälsofrämjande miljö 

 
Bakgrundsunderlag (Krokoms kommun) 
Krokoms kommuns ANDT-mål vilar på den regionala ANDT-strategin för Jämt-
lands län 2015–2020. Den regionala strategin och länets prioriteringar följer den 
nationella ANDT-strategin 2016–2020.  

Visionen är ”Att utveckla Jämtlands län till en attraktiv, trygg och trivsam region; 
med Sveriges lägsta brottslighet och störst upplevda trygghet”, med det övergri-
pande målet ”Ett samhälle fritt från narkotika och dopning, med minskade medi-
cinska och sociala skador orsakade av alkohol och med ett minskat tobaksbruk”.  

Den senaste CAN-undersökningen visar att eleverna i årskurs 9 visar en allt för låg 
riskuppfattning vad gäller drogbruk och föräldrar/vårdnadshavare har en mindre re-
striktiv attityd till sina barn och drogbruk. 

Enkäter och uppföljningar 

• Hälsa på lika villkor  
• Primärvårdens uppföljningssystem 
• SKL, Kommunens kvalitet i korthet (KKiK) 
• Socialstyrelsen, Öppna jämförelser – Folkhälsa 
• Hälsosamtalet i skolan  
• Trygghetsenkät och Hälsoenkät i skolan  
• Stratsys måluppföljningssystem  
• Uppföljning av giftfria förskolor och skolor i Krokoms kommun 
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2.3.1 Delområde: Fysisk och psykisk miljö 
Bakgrundsunderlag (Krokoms kommun) 
Hälsa på lika villkor 2018 redovisar att 72 procent av kommuninvånarna skattar ett 
gott allmänt hälsotillstånd. På länsnivå skattar personer med funktionsnedsättningar 
sin hälsa lägre än övrig befolkning. I länet är det en högre andel kvinnor än män 
som upplever ett nedsatt psykiskt välbefinnande. Samma faktiska skillnad i nedsatt 
psykiskt välbefinnande syns inte bland kvinnor och män i Krokoms kommun.  

Under 2015 påbörjade folkhälsorådet att utbilda förtroendevalda och personal i 
”Folkhälsa är politik – eller politik för befolkningens hälsa”. Det sammantagna re-
sultatet från detta utbildningsblock är förståelsen för att hälsofrämjande livsmiljöer 
är av största betydelse för att nå kommunens övergripande mål. 

2.3.2 Delområde: Giftfri och drogfri vardag 
Vi kommer dagligen i kontakt med kemikalier och miljögifter även om vi inte är 
medvetna om det. Alla kemiska ämnen vi får i oss är inte farliga men ämnen som 
påverkar både människor och djur negativt har ökat de senaste 60 åren. Plast, ren-
göringsmedel, olika hygienprodukter, kosmetika mm innehåller ämnen som kan 
vara hormonstörande och ge allergier. Krokoms kommun ska medvetet arbeta för 
att minska andelen farliga ämnen i våra lokaler och verksamheter.  

 

2.4 Utvecklingsområde 4: Delaktighet och inflytande 

 
Bakgrundsunderlag (Krokoms kommun) 
Hälsa på lika villkor 2018 visar att kvinnor i Krokoms kommun i större utsträck-
ning än män känner tillit till andra människor. Kvinnor i kommunen deltar i större 
andel än män i sociala aktiviteter, men vid jämförelse på länsnivå av socialt delta-
gande, syns större skillnader mellan variabler som hög – låg inkomst; hög- låg ut-
bildning och funktionsnedsättning- icke funktionsnedsättning än mellan könen.  

I Sverige beräknas det leva mellan 20 000–35 000 samer idag. Huvuddelen är nord-
samisktalande (85 procent), resterande 4 000–7 000 är sydsamisktalande. Region 
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Jämtland Härjedalen inklusive Krokoms kommun ligger i samiskt förvaltningsom-
råde. Region Jämtland Härjedalen har inlett ett samarbete med SANKS (Samisk 
nasjonalt kompetansesenter) som finns på Finnmarkssjukhuset i Karasjok som har 
bland annat en inriktning mot psykisk ohälsa. 

Valfrihet i vardagen har ett särskilt värde för individen med syftet att den skall ha 
kontroll och kunna påverka sitt eget liv. Vi värnar särskilt dem som inte själva kan 
göra sin röst hörd. 

Särskilt fokus läggs såväl idag som i framtiden på barns och ungas tillvaro och ut-
veckling. Närhet är viktigt i Krokoms kommun. Verktyg för detta är en väl funge-
rande medborgardialog med unga och äldre, liksom med föreningslivet. Kommu-
nens matråd och elevråd vid skolorna, pensionärsråd, handikappråd och ungdoms-
kulturråd fortsätter sitt arbete. Ungdomsförbundens värde inte att förglömma. 
Kommunens många byalag, föreningar och näringsliv är av stor betydelse för de-
mokratin i ett väl fungerande civilsamhälle. 

Samhällsinriktade utbildningar som exempelvis elevråds- och elevskyddsutbild-
ningar är värdefulla verktyg för ungdomar att lättare förstå och värna om demokra-
tiska processer. 

Enkäter och uppföljningar 

• Hälsa på lika villkor  
• Lokal uppföljning av ungdomspolitiken 
• Hälsosamtalet i skolan  
• Trygghetsenkät och Hälsoenkät i skolan  
• Stratsys måluppföljningssystem  
• SKL, Kommunens kvalitet i korthet (KKiK) 
• Socialstyrelsen, Öppna jämförelser – Folkhälsa  
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3 Organisationsstruktur 

 
 

Folkhälsoplanens innehåll  
Utifrån Folkhälsostrategin planerar kommunens förvaltningar olika aktiviteter som 
gemensamt bildar vår folkhälsoplan. 
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4 Processhjulet – den röda tråden 

 

 

Processbilden är framtagen i samband med att fokusenkäternas planeringsöversikt 
beskrevs. 
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