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Forord

Att forbattra folkhalsan ar ofta ett langsiktigt och komplext arbete. Det kan ta
manga ar innan man kan se halsoe ekter av olika insatser. Kunskapsmassan
om e ektiva insatser inom omradet blir allt storre men fortfarande kan det
vara svart att peka ut vilka faktorer som ar avgorande for resultaten. Under
senare ar har kraven pd att folkhalsoarbete ska vara kunskapsbaserat 6kat.

Efterfrdgan pa olika metoder och hjalpmedel for hur man kan arbeta
kunskapsbaserat har vuxit. Ett verktyg som visat sig vardefullt for att stodja
kvaliteten i saval enklare som mer komplexa folkhalsoprojekt finns i skriften
Att lyckas med folkhdlsoprojekt som utvecklades under 1990-talet. Genom att
ta stallning till de frdgor som stélls i verktyget okar forutsattningarna for att
malen uppfylls, att en I6pande uppfdljning genomfors och att kunskapen och
kvaliteten utvecklas.

Den studie som forfattarna utforde 1992 har publicerats vetenskapligt,
vunnit pris och fatt internationellt stod. D& uppféljning och utvardering av
alla insatser blir allt viktigare har Sveriges Kommuner och Landsting valt
att fornya och pa nytt ge ut Atz Iyckas med folkhdilsoprojekt. Denna version ar
bearbetad och redigerad av Viveca Urwitz. Kvalitetsarbete och forbattrings-
arbete ar viktigare &n nagonsin.

Stockholm i januari 2012
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Bakgrund

Att lyckas med folkhdlsoprojekt ar ett verktyg for forbéttring av folkhélso-
projekt och folkhalsoprogram. Verktyget bestar av ett antal fragor, vilka visat
sig vara centrala for kvaliteten i denna typ av projekt och program. Personal,
volontarer och andra intressenter ska kunna félja upp sitt pagaende arbete.
Denna typ av aktivitet kallas kvalitetsarbete eller forbattringsarbete. Aven
om Att lyckas med folkhdlsoprojekt &r enkel att anvanda bygger den pa veten-
skapligt arbete. Den forsta versionen publicerades av Landstingsforbundet
1994, Den studie som ligger till grund for verktyget publicerades i en uppsats
vid Karolinska Institutet 19922 och bygger pa en genomgang av utvarderingar
av projekt och vetenskapliga publikationer for att hitta gegmensamma fram-
gangsfaktorer for projekt som lyckats bra oavsett amnesomrade.

Studien som ligger till grund for verktyget visade att det finns ett antal
gemensamma framgangsfaktorer®. Verktyget har utvarderats och rekom-
menderats av Socialstyrelsen®. Att lyckas med folkhdlsoprojekt har sedan den
publicerades 1994 anvants i hela Sverige och dven i manga andra lander sedan
den Oversatts till engelska®. Likartade verktyg har senare publicerats i flera
europeiska lander, t.ex. i Holland, Tyskland och Schweiz. Samtliga har identi-
fierat samma eller likartade framgangsfaktorer och anvant dem for att skapa
forbattringsverktyg av olika slag.

Not. 1. Berensson K; Granath M, Urwitz V: Att lyckas med folkhélsoprojekt. Landstingsférbundet. Stock-
holm 1994.

Not. 2. Ader et al (1992a): Kvalitetsindikatorer for primarpreventiva program pa befolkningsniva. Rapport
fran Skaraborgs l&ns landsting. Skévde. 1992.

Not. 3. Maj Ader, Karin Berensson, Peringe Carlsson, Marianne Granath och Viveca Urwitz: "Quality indi-
cators for health promotion programmes” i Health Promotion International Vol 16 n2, 2001.

Not. 4. Granath M: Kvalitetssakring av folkhalsoprojekt. Rapport fér Socialstyrelsen 1998.

Not. 5. Succeeding with Health Promotion Projects - Quality Assurance. Landstingsforbundet 1998.
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Bakgrund

I denna férnyade version tas erfarenheterna fran 15 ars anvandning tillvara.
Mindre andringar har gjorts i spraket. Detta paverkar sjéalvklart inte verk-
tygets vetenskapliga bas och innehdll. Erfarenheten av hur verktyget kan
anvandas har sammanfattats. Nya exempel har tagits fram for att verktyget
ska kannas aktuellt. Dessa exempel bygger pa verkliga projekt men har ano-
nymiserats.

P& ytan kan Att lyckas med folkhdlsoprojekt tyckas vara ett utmarkt verk-
tyg for planering av nya projekt och den anvands ibland sa. Detta anvand-
ningsomrade har dock aldrig utvarderats och var heller inte den ursprungliga
avsikten med verktyget. Det kan dock vara en fordel att anvanda verktyget for
att kvalitetssakra en projektplan genom att tidigt i projektet stalla de fragor
som finns i denna skrift.
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KAPITEL

Att lyckas med
folkhalsoprojekt

Vad ir Att lyckas med folkhilsoprojekt?

Idag genomférs manga projekt och program inom det sjukdomsforebyggande
och hélsoframjande folkhdalsoarbetet i landsting/regioner, kommuner och
ideella organisationer. Eftersom malen ofta ligger 1angt fram i tiden kan det
vara svart att veta om man ar pa ratt vag. Det behovs enkla metoder for att
foljaupp att arbetet haller god kvalitet, metoder som dessutom visar pa behov
av forbattringar.

Att lyckas med folkhdilsoprojekt ar ett verktyg som har skapats for att pa
ett systematiskt satt hjélpa halsofrdmjande och forebyggande projekt och
program att nd framgang med sitt utvecklingsarbete i en komplex verklig-
het. Forskning och erfarenhet visar att mycket fa projekt nar sina mal pa ett
enkelt satt och pa kort tid. Det finns séllan en tydlig plan eller anvisning att
folja och vdgen till mélet ar inte sjalvklar. Det finns alltid flera vagval. Arbetet
ger under hand ny kunskap och nya insikter om behov av férandringar av pro-
jektet.

Det finns manga fragor att stilla sig pa viigen:

+ Armalen tillrackligt tydliga?

+ Armalgruppen ratt?

* Finns det tillrackliga resurser, tillrécklig kompetens?
+ Gar budskapet fram?

* Arvi p& vag mot vart mal?
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Kapitel 1. Att lyckas med folkhalsoprojekt

Verktyget som beskrivs i den har skriften bestar av generella fragor. Om

fragornabesvaras kan det bidra till att projektet utvecklas och undviker att ga

vilse. Genom att anvanda Att lyckas med folkhdlsoprojekt kan de som arbetar

i ett folkhadlsoprojekt, oavsett projektets amne, integrera en systematisk upp-

foljning som:

» forbattrar kvaliteten pa arbetet,

+ skapar mojligheter for malgrupp och intressenter att delta i uppfoljnings-
arbetet och

* lyfter fram de resultat som successivt nas.

Verktyget bestar av fyra delar. Forst kommer en introduktion till hur det ar
uppbyggt och hur det kan anvandas. Darefter finns tva fallbeskrivningar som
kan anvéndas tillsammans med fragemallen som exempel pa hur fragorna
kan besvaras. Efter fallbeskrivningarna kommer sjalva fragemallen. Slutligen
kombineras fragemallen med svaren fran de tva fallbeskrivningarna.

Vad ir kvalitetsarbete och forbéattringsarbete?

Det finns ménga olika typer av kvalitetsarbete. Kvalitetssakring syftar till att
garantera att arbetet gors med tillréckligt god kvalitet. Kvalitetsforbattring
eller forbattringsarbete syftar till att kontinuerligt forbattra kvaliteten pa ett
arbete.

Begreppen ar lanade fran industrin. Inom héalso- och sjukvard, omvard-
nad, socialt arbete och folkhalsoarbete férekommer framfor allt begreppen
kvalitetssdkring och kvalitetsforbdttring. Ibland anvands begreppet forbdtt-
ringsarbete. FOr kontinuerlig kvalitetsforbattring ar det speciellt viktigt att de
som arbetar i ett projekt eller program och andra nyckelpersoner &r delaktiga
i kvalitetsarbetet.

Kvalitetsarbete bygger oftast pa kvalitetsindikatorer. Det dr sadana faktorer
som har visat sig vara speciellt viktiga for att verksamheten eller produkten ska
bli bra. Den studie som resulterade i Att lyckas med folkhdlsoprojekt hittade 13
sadana faktorer. Det &r dessa som utgor grunden for verktyget.

Det ar vanligt att kvalitetsindikatorer giller tre omraden:

* struktur —hur ett projekt eller program ar organiserat
* process — hur aktiviteterna genomfors
* resultat — hur olika delmal och slutmal nas, kan méatas och vidmakthallas.

Struktur — process - resultat ar beroende av varandra och kan ses som olika
aspekter av alla verksamheter. De kallas ofta Donabedians triad och ar veder-
tagna och mycket vanliga i verktyg for kvalitetsarbete.®

Not. 6. Donabedian, A (1996): Evaluating the quality of medical care. Milbank Memorial Fund Quarterly,
44,166-206.
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Behover arbetet forbéattras?

Fragorna i verktyget ar upplagda sa att positiva svar visar att projektet har ett
bra uppldgg och bedrivs pa ett sddant satt att det ska ge resultat med hog kva-
litet. Negativa svar visar pa motsatsen eller &tminstone pa brister i planering
och/eller genomforande. Det senare pekar pa behov av atgarder. Efter varje
indikator finns darfor utrymme for att foresla atgarder. Dessa atgarder kan
sedan sammanstéllas till en handlingsplan for att forbattra projektet eller
utgora underlag for kommande verksamhetsplanering. Ju fler positiva svar
som ges pa fragorna desto béattre ar kvaliteten i regel.

Vem kan anviinda Att lyckas med folkhilsoprojekt?

I forsta hand &r denna skrift och verktyget tankt att kunna anvéndas av alla
som arbetar med férebyggande och halsofrémjande projekt och program vars
slutmal ar att forbattra halsan eller forebygga ohélsa hos en eller flera grup-
per i befolkningen. Det kan galla bade stérre och mindre projekt eller pro-
gram inom regioner, landsting, kommuner, till exempel skolor eller en del av
halso- och sjukvarden, ideella organisationer, folkrorelser, fackforeningar
med flera. Att lyckas med folkhdlsoprojekt har anvants av bade sma nystartade
projekt som trevar sig fram for att hitta sin form till storre satsningar som
sedan har pagatt under en langre tid. Det kan vara enstaka projekt eller flera
olika projekt inom en storre satsning.

Formatet gor att bade volontérer, professionella och representanter for
malgrupperna kan anvanda verktyget, ocksa tillsammans. | Socialstyrelsens
utvardering visade det sig att de olika intressenterna forstod sin egen roll
battre och tog ett storre ansvar efter det att de hade deltagit i denna typ av
kvalitetsuppfoljning.

Att lyckas med folkhdlsoprojekt har anvants av folkhalsosamordnare och
bidragsgivare till lokala projekt for att hjélpa projekten att kvalitetssékra sitt
arbete. De har da forst ordnat en endagsutbildning i hur verktyget ska anvén-
das. Det har ocksa anpassats till speciella sakomraden genom att exemplen
har gjorts om for att passa just detta omrade. Ett exempel pa det ar en omar-
betad version som gjordes 2009 inom hiv- och STI-omradet for att anvandas
for uppfoljning av lokala projekt’.

Kollegial granskning, sa kallad peer-review, kan ocksa fa ett bra stod av
detta verktyg.

Not. 7. Metodstod for uppféljning i det férebyggande arbetet mot hiv och STI. Socialstyrelsen 2008. Kan
sokas via www.hivportalen.se.
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Kapitel 1. Att lyckas med folkhalsoprojekt

Hur ska Att lyckas med folkhdilsoprojekt anvindas?

Nedan sammanfattas de viktigaste resultaten och erfarenheterna fran
anvandning och utvardering av Att lyckas med folkhdlsoprojekt.

Inkludera de viktigaste aktorerna

Forbéattringsarbete bor ske tillsammans med de som gor arbetet. Det sker
darforbastiengrupp personer somaransvarigafor och/eller engagerade i pro-
jektet eller pa andra satt har en nara kontakt med och ar viktiga for projektet.
Det ar speciellt braatt inkludera aktiva representanter for de malgrupper som
ska dra nyttaav arbetet om detta ar mojligt. Att arbetet gors i grupp medfor att
eventuella forandringar enkelt forankras. Gruppen blir ocksd medveten om
vad den har dstadkommit vilket gynnar det fortsatta arbetet.

Neutral processledare

Socialstyrelsens utvérdering visade att det &r bra med en neutral process-
ledare nar kvalitetsuppfoljningen gors. Men en grupp kan ocksa valja nagon i
gruppen som leder processen och ser till att arbetet drivs framéat. Det ar dock
angelaget att den som leder processen far méjlighet att bekanta sig val med
verktyget i forvég och laser igenom hela skriften utan att hoppa dver exem-
plen. Dessa ar utformade sa att de visar hur fragorna kan besvaras, vilket har
visat sig vara en stor hjalp i oklara situationer.

En kollegial granskning kan naturligtvis goras annorlunda. Da intervjuar
gruppen/kollegan kanske bade enskilda och grupper och lagger pussel med
informationen tills man har fatt svar pa alla fragor i verktyget.

Relevanta fragor

Alla fragor behover inte besvaras. Om en fraga inte ar relevant gar det bra att
hoppa 6ver den och forklara varfor den inte passar in. Det ar ocksad mojligt
att specialanpassa fragorna genom att exemplifieringar och underfragor som
ar anpassade till ett speciellt tema, till exempel alkoholférebyggande eller
skadeforebyggande insatser. Det gar att Iaggatill egna fragor som ar av speciell
betydelse for ett specifikt projekt. Tank da pa att uppratthalla fragemetodiken
som ar avsedd att uppmuntra till reflexion éver de egna insatserna samtidigt
som det gar att svarajaeller nej pa fragorn.

Varierande ambitionsniva

Fragorna kan ocksa besvaras olika ingaende. Stora projekt och program
kanske fordrar att fragorna besvaras genom mer noggranna undersokningar,
maétningar, enkater och dylikt. D& kan kvalitetsarbetet behova delas upp pa
flera tillfallen. Vid det forsta tillfallet gar man igenom fragorna och besva-
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rar de som gar och ser om det behover samlas in mer information for vissa
fragor, t.ex. via telefonintervjuer eller genomgang av protokoll. Det beslutas
hur detta ska géras och av vem. Sedan samlas gruppen ytterligare en gang for
att slutfora kvalitetsarbetet. Deltagarna kan reflektera 6ver om en del av den
datainsamling som har gjorts borde g6ras rutinmassigt for att kontinuerligt
folja kvaliteten pé arbetet. Detta blir i sa fall en forbattringsatgard.

Projekt och program som &r i sin borjan eller ar mindre omfattande kan
vara enklare att ga igenom. De relevanta fragorna kraver kanske bara ja eller
nej som svar eller enkla korta forklaringar. Da kan en dag réacka for uppfolj-
ningen. Om svaret pa en fraga blir nej far man fraga sig vad som behéver
atgardas och om det i sa fall &r meningsfullt och rimligt. Det maste sattas i
relation till de arbetsinsatser och resurser som krévs.

Mitmetoder och undersokningar kan behévas

Ibland behodves specifika undersdkningar och matningar for att besvara
fragorna. Att lyckas med folkhdlsoprojekt beskriver inga matmetoder. | de
tva exemplen ges dock korta beskrivningar av ndgra metoder for att pa olika
satt félja upp arbetet. Det finns en hel del information om métmetoder och
beskrivningsmetoder. Folkhélsoplanerare och folkhalsostrateger kan ge tips
pa var detta kan hittas och aven var det finns hjalp att géra studier om detta
skulle behdvas.

Anvind Att lyckas med folkhilsoprojekt flera ganger och folj upp arbetet

Forutsattningarna for folkhalsoarbete forandras standigt, och darfor maste
forbattringsarbetet foljas upp kontinuerligt. Verktyget kan anvandas flera
ganger under projekttiden eller med nagra ars mellanrum i ett langsiktigt
program.

Att lyckas med folkhalsoprojekt 13



KAPITEL

Exempel pa tva projekt som
har anviint Att lyckas med
folkhalsoprojekt

Nedan foljer en kortfattad beskrivning av tva helt olika typer av folkhalso-
projekt. Det ena handlar om skadeforebyggande arbete paallaaldreboendenii
enkommun. Det andra handlar om alkoholférebyggande insatser bland unga.
I kapitel 4 Exempel pa svar fran de tva projekten i Mellanstad och Soderby
sidan 40 hanvisas till dessa tva projekt for att exemplifiera hur fragorna kan
besvaras. Om du inte forstar hur en fraga ska besvaras kan du ta hjalp av
exemplen i det avsnittet. Det forutsatter dock att du har last igenom de tva
korta projektbeskrivningarna nedan sa att du forstar vad svarsexemplen
handlar om.

Tryggt och sékert dldreboende i Mellanstad

Mellanstad, som har 73 000 invanare, arbetar aktivt med folkhélsofragor och
vill vara en trygg och séker kommun. Bakom detta engagemang har funnits
en eldsjal som ocksa ar en ansedd politiker i kommunen. Hon har skapat
trovardighet for det férebyggande arbetet genom ett brett samarbete. Sedan
flera ar har den politiska ledningen oavsett parti statt bakom arbetet.

WHO har en certifiering som heter Safe Community — Séker och trygg
kommun. Genom att uppfylla vissa kriterier kan en kommun fa en sadan
certifiering. Mellanstad ar sedan nagra ar tillbaka ett Safe Community och
arbetar aktivt med detta och utvecklar certifieringsprincipen. Nu har turen
kommit till kommunens &ldreboenden. Det ar vél kant att en hel del skador
och fallolyckor bland &ldre faktiskt uppstar pa dldreboendena. Socialtjansten
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fick darfor i uppdrag frdn kommunledningen att minska antalet olyckor och
skador pa de 14 privata och kommunala aldreboendena runt om i kommunen.
Det fanns redan en folkhélsoplanerare som arbetade med ett annat skadepro-
jektinomaldrevarden och hon utsags till projektledare dven for detta projekt.

Projektet lades upp i tva delar. Fas 1 bestod av ett pilotprojekt pa ett aldre-
boende for att utforma atgarder och utbildningar. Med hjalp av det projektet
utarbetades en procedur, en checklista och en certifieringsmodell. | fas 2
erbjuds alla aldreboenden att delta och forsdka bli certifierade som sékra
aldreboenden med ett visst stod fran kommunen.

Genom att lasa kapitel 4 Exempel pa svar fran de tvd projekten i Mellanstad
och Siderby kan du bade fa veta mer om projektet och se hur projektarbets-
gruppen svarade pafragornaidennaskrift nar de 18 manader efter projektstart,
dvs. efter halva projekttiden, gjorde en kvalitetsuppféljning av sitt arbete for att
hitta forbattringsomraden.

Ungdomars hilsa och alkohol i S6derby

Soderby ar en stor kommun med ca 55 000 invanare inom ett storstads-
omrade. Befolkningen dr mycket blandad med invanare fran 6ver 100 lander
och med en bred socioekonomisk sammanséattning. Det &r déarfor ofta stora
skillnader mellan behoven i de olika kommundelarna.

Ar 2004 beslutade staten att ge utvecklingspengar fér alkoholférebyg-
gande arbete bland ungdomar. Séderby ansokte och fick sddana pengar och
har sedan dess bedrivit ett planerat tioarigt halsoframjande arbete i olika steg
for att forebygga alkoholkonsumtion bland unga. Arbetet var fran borjan ett
projekt men har utvecklats mot en tydlig modell som innehaller definierade
metoder, och vars olika delar har blivit alltmer integrerade i det allménna
ungdomsarbetet i kommunen. Det kan numera kallas for ett langsiktigt
hélsoprogram.

Infor de tre sista dren av statlig finansiering och projektplan ska folkhélso-
planerarengoraenkvalitetsuppféljning tillsammans med de tre personer som
ar hans narmaste samarbetspartner — en projektanstalld folkhalsoplanerare,
en avdelningschef inom socialtjansten och en verksamhetsansvarig pa
fritidskontoret. Syftet ar att hitta eventuella brister och kunna lyfta fram det
som ar viktigt att behalla och forstarka pa lang sikt.

| kapitel 4 Exempel pd svar fran de tva projekten i Mellanstad och Soderby
far du veta hur de besvarade de olika fragorna. Du far ocksa veta mer om hur
arbetet ar upplagt och vilka utmaningar som finns i évergangen fran projekt
till program.

Att lyckas med folkhalsoprojekt 15



KAPITEL

Verktygets fragemall

Struktur

Aktuell folkhélsofraga

For att kunna formulera tydliga mal méste det/de forhallande/n definieras
som man vill atgarda.

Beskriv kort orsaken till projektet.
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Mal
Beskriv de resultat som projektet/programmet ska astadkomma. Ju tydligare
olika mal formuleras, desto lattare stravar alla at samma hall.

1. Har ni satt upp

a) overgripande mal?

Vad vill ni uppna med arbetet?
Vad ska bli slutresultatet?

b) delmal?

Finns det delmal?
Vilka?

2. Har ni tagit hdnsyn till de skillnader som finns i hdlsa mellan olika
befolkningsgrupper, ndr ni formulerar mdalen?

Har ni tagit hansyn till faktorer som kon, alder, etnicitet och socioekono-
miska skillnader?

Att lyckas med folkhalsoprojekt 17



Kapitel 3. Verktygets fragemall

3. Ar mdlen formulerade sd att det gdr att mdta resultat?

Finns det specifika nyckeltal eller indikatorer for projektet?

Behovs forbittringar av mal och delmal?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?

Malgrupp
Det &r bra om det finns tydliga skl som stdds av statistik eller andra fakta for
att visa varfor kommunen har valt att arbeta for att forbattra halsan for en
viss grupp. Den gruppen &r slutmalgrupp for arbetet, dvs. den grupp som ska
dra nytta av folkhalsoinsatsen. Har kallas denna grupp for malgrupp. Olika
grupper kan vara malgrupp for olika speciella aktiviteter eller utbildningar,
t.ex. for att forbattra deras kunskaper om forebyggande arbete, men det bety-
der inte att de ar den slutliga malgruppen.

Beslutet om vem eller vilka som ar malgrupp kan ocksa grunda sig pa andra
orsaker an statistik och fakta, t.ex. ett aktuellt &mne, ett stort intresse eller
liknande.
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4. Vilken malgrupp viinder ni er till?

5. Varfor har ni valt denna grupp?

Vad grundar ni bedémningen pa?
Finns den statistik/de fakta ni behdver?

Behovs atgiirder for att bittre klargora vilken malgrupp
projektet giller och varfér malgruppen har valts?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?

Att lyckas med folkhalsoprojekt 19



Kapitel 3. Verktygets fragemall

Projektmodell

For att kunna genomfora ett projekt ar det viktigt att i forvag ha tankt igenom
hur man ska ga tillvaga. Ett folkhalsoprojekt bestar ofta av olika delar vilka
tillsammans skabidratill att resultaten nas. Detta kan beskrivasien planeller
en modell, t.ex. en projektplan som beskriver de olika delarna i projektet, och
hur olika steg och delar i projektet ar tankta att hdnga ihop liksom de teorier
eller antaganden som ligger bakom projektets upplégg.

6. Finns det ndgon plan eller modell?

Har ndgon ritat eller pa annat satt beskrivit projektets olika delar/steg och
hur de hanger ihop?

7. Har ni planerat nagon regelbunden uppféljning?

Har ni bestamt i projektplanen hur ofta ni ska géra en uppfoljning?
Hur ska detta goras?

8. Har ni diskuterat etik?

Finns det moraliska beténkligheter?
Kranker ni ndgons integritet?
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Behovs en bittre eller tydligare projektmodell?

Vad behdéver gbras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?

Ansvar

Erfarenheter visar att det &r mycket viktigt for ett projekt att det &r tydligt
forankrat hos politiker, styrelse eller liknande, och att beslutet om projektet
har fattats pa ratt niva.

9. Vem har fattat beslut om arbetet/projektet och pd vilken niva
- chefsniva, politiskt beslut, styrelse eller liknande?

10. Har projektet stod hos andra viktiga beslutsfattare
- politiker/styrelse/VD/fack?
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11. Ar ansvaret for beslutsfattande tydligt mellan projektledning och
ledningsgrupp eller liknande?

Vet projektledaren sitt ansvar och sina befogenheter?

Behover ansvaret fortydligas eller andras?

Vad behdéver goras?

Avvem?

Na&r ska det vara fardigt?

Organisation

Hur projektet har organiserats, och hur det har organiserats i forhallande
till annan verksamhet i en eventuell "moderorganisation”, har betydelse for
kvaliteten.

12. Finns det beslut eller dokument som visar pd avgrdnsning och
sjdlvstdindighet mellan projektet och annan verksamhet i en eventuell
moderorganisation?
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13. Har ni bestdmt vem som ska leda projektet och hur organisationen ska
seut?

Vem ska vara projektledare och vilka ska dessutom medverka?

14. Har alla som medverkar i projektet klart for sig vilka arbetsuppgifter
var och en ansvarar for och vilka befogenheter de har?

15. Har ni en realistisk tidsplanering?

Finns det tillrackligt med avsatt tid for de inblandade? Kommer ni att hinna
med pé den tid som ar beréknad?
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Behover projektets organisation forbattras?

Vad behdéver goras?

Avvem?

Na&r ska det vara fardigt?

Resurser
Det ar viktigt att projektet sjalvt kan besluta om sina resurser for att kunna

anpassa dem till behoven. En viktig forutsattning ar ocksa de medverkandes
kompetens och utveckling.

16. Har projektet fatt de resurser som krdvs?
Har ni personal, lokaler, resurser for it, telefoner och speciellt avsatta pengar

for till exempel informationsinsatser och andra aktiviteter for att kunna upp-
fyllamalen?

17. Vem kan bestdmma dver avsatta resurser i det dagliga arbetet?

Kan ni inom projektet bestdmma hur pengar och personal ska anvandas?
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18. Har medverkande i projektet de kunskaper som krévs?

Har medverkande tillréckliga kunskaper om det som projektet ska jobba med?
Har speciell utbildning anordnats?

Har medel avsatts i budget fér kommande utbildning?

Behovs atgirder med avseende pa resurserna?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?
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Process

Forankring/deltagande

| ett projekt eller program finns oftast en eller flera centrala aktérer som gor
specifikadelar av arbetet. De arbetar direkt for projektets mal och deras verk-
samhet ar en forutsattning for att projektet ska lyckas. Det ar viktigt att alla
organisationer, verksamheter och nyckelpersoner som &r centrala aktérer ar
och k&nner sig delaktiga, dvs. att projektet ar ordentligt forankrat bland dem.

I folkhalsoprojekt finns ocksa for det mesta sa kallade intressenter, verk-
samheter, organisationer och nyckelpersoner, for vilka projektet kan fae ek-
ter som de kan vara angeldgna om och vill stédja &ven om de inte deltar mer
an marginellt i arbetet. For vissa kan projektet paverka deras eget arbete pa
olika satt och de behover darfor vara forberedda pa detta. Darfor ar det viktigt
att dessa intressenter far information och mojlighet att lamna synpunkter.
Projektet kan annars latt drabbas av onddigt motstand.

19a. Har ni gett alla berérda centrala aktorer, organisationer och personer,
mdjlighet att delta?

Har alla haft mojlighet att delta i planeringen?

19b. Har ni gjort en analys av intressenter?

Har alla fatt information och majlighet att lamna synpunkter eller getts
mojlighet att medverka om de vill?
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20. Vad ska de deltagande centrala aktérerna gora?

Kan ni géraen lista dver de centrala aktdrernas ataganden?

21. Vilken typ av samarbetsformer finns?

Har de centrala aktdrerna sjalva fattat formellt beslut om att delta?

Finns det kontrakt/avtal om samarbete?

Har projektet fatt pengar fran eller bidragit med pengar till de centrala
aktorerna?
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22. Kan ni folja upp i vilken mdn intressenter accepterar projektet?

Ar de med pa projektets mél? Kanner de sig delaktiga?

23. Har ni nagon ldgsta nivd pd engagemanget for att de centrala
aktorerna ska anses delta?

24. Finns det inskrivet i projektet hur ni ska informera intressenter och
beslutsfattare om vad som hénder i projektet?

Har ni planerat nyhetsbrev, moten eller dylikt? Anvander ni ndgot gemen-
samt projektverktyg?

25. Har ni listat eventuella motkrafter och samhdllshdndelser som
motverkar projektet?

a) Pa samhallsniva?
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b) P& organisationsniva?

¢) Paindividniva?

26. Kan ni folja upp i hur stor utstrdckning de centrala aktérerna deltar
i projektet?

GOor de det ni forvantar er?
Kommer de pa moten?

Behovs atgirder for att forbittra férankring och deltagande?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?
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Nitverk

Natverk anvénds i detta sammanhang som ett sammanfattande begrepp.
Olika n&tverk och personer har olika roller i ggnomférandet.

For att na mal och malgrupp kan flera olika slags natverk behova anvandas
eller utvecklas. Ett natverk kan besta av ett antal personer, enskilda nyckel-
personer eller representanter fran sadana organisationer och verksamheter
som har en betydelsefull roll i projektet i ett eller flera avseenden.

Begreppet natverk anvéands har brett for att beteckna allt fran en valorga-
niserad grupp till mera 16sligt sammansatta grupper av personer som beho-
ver kommunicera med projektet och med varandra. Ibland kan natverket
vara ett expertnatverk, men experter kan ocksé ingd i andra typer av natverk
som projektet sjalvt har utvecklat eller som har funnits redan innan pro-
jektet startade. De som ingar i projektets viktiga nitverk behover fa regel-
bunden information om projektet och mdgjlighet att kommunicera med
projektgruppen. Ibland behdver natverkens medlemmar stod for att kunna
genomfora sina ataganden.

Vissa projekt forutsatter att det finns natverk av vidareférmedlare som
hjalper till att fora ut budskapet och nd malgruppen. De behdéver kanske inte
komma pd moten eller vara uppdaterade om allti projekten men behéver anda
regelbundet stod, information och feedback. Har kan till exempel ett forum pa
internet eller ett nyhetsbrev utgéra den sammanhallande funktionen.

27a. Har ni néitverk som dr viktiga for projektets/programmets
genomforande?

Beskriv i sa fall kortfattat natverkets/natverkens syfte.

27b. Har ni listat de som ingdr i néitverken?

a) pa organisationsnivd? Kan ni gora en adresslista eller e-postlista pa alla
organisationer/foretag som ingar?
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b) p& individniva? Kan ni gora en adresslista eller e-postlista éver alla perso-
ner som ingar?

28. Fattas det viktiga personer eller organisationer i néitverken?

29. Kan nditverken och deras medlemmar félja upp sitt eget arbete?

Finns det enkater eller &r tra ar inplanerade?

30. Finns det majligheter for néiitverken och deras medlemmar att utveckla
eller utbilda sig?

Finns det resurser avsatta inom projektet eller inom natverket?
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31. Hur uppmuntrar och stottar ni eldsjdlar?

Eldsjalar haller i gdng arbetet och behdver stod for ett fortsatt engagemang.

Behovs atgiirder for att forbittra arbetet i ndtverken?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?

Mottagande

Ofta riktar sig folkhalsoprojekt direkt till sina malgrupper med kommuni-
kationsinsatser. Ibland sker detta via vidareformedlare. Syftet med kom-
munikationen &r att kunna paverka kunskap, attityder och beteenden for att
forandra ett halsofarligt beteende eller for att framja ett hdlsosamt beteende.
Det ar viktigt att folja upp om, och hur, mélgrupperna tar emot budskapet.

32. Kan ni mdta att budskapet nar malgruppen?

GOr ni enkater eller andra undersokningar?
Mater ni hur stor del av malgruppen som nas?
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33. Kan ni folja upp hur malgruppen uppfattar budskapet?
Vilka reaktioner finns och hur anvands kunskaperna?

34. Kan ni félja upp hur intressenter/ndtverk uppfattar budskapet?
Natverket kan missuppfatta budskapet.

Forslag till atgiarder for att forbattra kommunikationen.

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?
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Resultat

Det ar bra att ha aterkommande kontrollstationer, inte minst om malen ligger
langt fram i tiden. Kontrollstationernaskage information om arbetet ar pa ratt
vag, mot de uppsatta malen for projektet. Forandringar i malgruppens bete-
ende och forandringar i omvéarlden kan féljas som steg pa vagen mot malen.
Diskutera ocksa eventuella oviantade och oonskade e ekter av projektet.

Beteendeforiandringar

Folkhélsoinsatser syftar ofta till beteendeférandringar som kan férbéattra
hélsan eller forebygga sjukdom. Dessa forandringar ar ofta sjalva slutmalet
for folkhélsoinsatsen. En beteendeférandring foregas till exempel av forand-
ringar i sdval kunskap som attityder. Detta kan ocksd matas som steg pa vagen.

35. Kan ni vid bestdmda tidpunkter méta om malgruppens kunskaper,
attityder och beteenden fordndras?

Hur mats detta, genom enkater, statistik, intervjuer eller dylikt?
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Behover uppféljningen av beteendeférindringar férbattras?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?

Forindringar i vardkonsumtion och sjuklighet

Att méata forandringar i sjuklighet och vardkonsumtion &r inte meningsfullt i
alla projekt eftersom méanga projekt ar héalsoframjande, och resultaten i form
av minskad ohélsa kan ligga langt fram i tiden. Till exempel kan insatser riktade
till foraldrar for att starka anknytningen mellan spadbarnet och foraldrarna
leda till minskad psykisk ohalsa for barnen under tonarsperioden. Men i vissa
projekt kan just dennatyp av matt peka pa att projektet far resultat, till exempel
i skadeforebyggande arbete.

36. Kan ni mdta fordndringar i vardkonsumtion och sjuklighet for
preventionsgruppen genom olika dataregister?

87. Vad vet ni om kvaliteten pa den statistik ni anvéinder?
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Behover uppféljning av vardkonsumtion och sjuklighet férbiittras?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?

Milj6-, verksamhets- och samhallsforindringar

En viktig del av ett folkhalsoprojekt eller program kan vara att bidra till en
hélsoframjande miljo. Det kan vara forandringar i serviceutbud, regelsystem
eller fysisk miljo, t.ex. verksamhet for unga pa helgkvallar, 6kad tillgang till
halsoundersokningar for nyanlanda anhoriginvandrare eller halkfria golv pa
aldreboendet.

38. Kan ni mdta eller beskriva fordndringar i miljén, samhdllet och i
viktiga verksamheter?

I miljo, service, utbud?

Hur gor ni det?
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Finns det behov av forbiittringar for att kunna astadkomma en
hilsoframjande milj6?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?

Ar ni pa vig mot malen?

39. Om ni jimfor svaren pd frdgorna 35-38 med svaren pd fragorna 1 och 3,
projektets mal och delmal - kan ni sjélva ge de svar som ¢r nodvdndiga for
att se om projektet dr pa vig mot malen?

40. Ar ni pd vig mot mdlen?

Diskutera garna bade positiva och negativa resultat och forsok att samman-
fatta om nagot ytterligare behover forbattras.
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Vidmakthallande

Malet med manga folkhalsoprojekt ar ofta att hela eller delar av arbetet pa
sikt inforlivas i en reguljar verksamhet.

42. Vad har ni planerat for att vidmakthalla projektets arbete och resultat?

43. Hur ska ni gd vidare med den genomgdng av ert arbete som ni nu har
gjort med hjdlp av Att lyckas med folkhdilsoprojekt?

Finns det behov av ytterligare atgirder for att forbéttra resultat
och vidmakthalla dessa i langden?

Vad behdver goras?

Avvem?

Nar ska det vara fardigt?
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KAPITEL

Exempel pa svar fran
de tva projekten i
Mellanstad och Soderby

Struktur

Aktuell folkhilsofraga

For att kunna formulera tydliga mal maste det/de forhallande/n definieras
som man vill atgarda.

Beskriv kort orsaken till projektet

I Mellanstad arbetar vi systematiskt med att minska skador och
olyckor for aldre inom omraden dér vi vet att riskerna finns. Fallska-
dor bland aldre &r ett sddant omrade.

Om unga manniskor dricker alkohol riskerar de saval akuta halso-
maéssiga och sociala problem som langsiktigt beroende av alkohol och
alla andra problem som detta kan medféra bade for halsan och livet i
ovrigt. | Soderby har vi valt att fokusera pa att skjuta upp alkoholdebu-
ten eftersom detta i olika studier har visat sig langsiktigt minska bade
beroendeproblematik och konsumtionsmdénster. Dessutom minskar
det &ven omfattningen av de akuta problem som finns bland unga som
dricker for mycket. Problemet kan ségas vara "tidig alkoholdebut”.
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Mal
Beskriv de resultat som projektet/programmet ska astadkomma. Ju tydligare
olika mal formuleras, desto lattare stravar alla at samma hall.

1. Har ni satt upp

a) overgripande mal?

Vad vill ni uppna med arbetet?
Vad ska bli slutresultatet?

Mellanstad:

+ Att minska antalet olyckor och skador pa kommunfinansierade
aldreboenden.

* En trygg och séker dldreomsorg.

Soderby:
+ Ar 2014 ska 50 procent av flickorna och pojkarna i klass 9 inte ha
provat alkohol.

b) delmal?

Finns det delmal?
Vilka?

I Mellanstad finns milstolpar:

1. 2 arefter projektstart ska minst 50 procent av dldreboendena i kom-
munen ha skt om att bli certifierade.

2.2,54r efter projektstart ska sju aldreboenden vara certifierade.

I Soderby finns ytterligare mal som inte ar formulerade som delmal

till detta projekt utan ingar i det bredare sociala ungdomsarbetet. Men

de fungerar faktiskt som viktiga delmal for just detta projekt ocksa och

har darfor inforlivats i uppfoéljningen.

1. Det skafinnas aktiviteter for ungdomar (flickor och pojkar) i alla kom-
mundelar kl. 21-01 pa fredags- och lérdagskvallar och infor helger.

2.Kommunens alkoholpolicy for barn och ungdomar ska vara genom-
ford i allarelevanta verksamheter 2014.
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2. Har ni tagit hénsyn till de skillnader som finns i hélsa mellan olika
befolkningsgrupper, ndir ni formulerar malen?

Har ni tagit hansyn till faktorer som kon, alder, etnicitet och socioekono-
miska skillnader?

I Mellanstad far alla aldre vélja sina boenden. Boendena har olika
avgifter. Det kan darfor finnas sociala skillnader och kanske ocksa
andra skillnader mellan boendena men det ar ingenting som pro-
jektgruppen har information om eller som det ar latt att fa informa-
tion om. Gruppen i Mellanstad beslutade att som forbattringsatgard
undersoka om det skulle kunna ga att f& sddana data utan alltfor stora
insatser for att ha som bakgrund i analyserna av skadetillféllen.

| Séderby har inte tagits hansyn till sociala skillnader mellan olika
kommundelar, daremot till flickors och pojkars olika behov. Kom-
munen fordelar resurser till olika kommundelar efter ett behovs-
index s& att kommundelar med storre sociala behov far mer resurser.
Kommunen har invanare fran sa manga kulturer och sprak att det inte
gar att ta hansyn till nagon speciell kultur. Principen ar att alla som
behover har ratt till tolk och att allt ska skrivas pa klarsprak.

3. Ar malen formulerade sd att det gdr att méita resultat?

Finns det specifika nyckeltal eller indikatorer for projektet?

Bade i Mellanstad och Soderby ar malen formulerade sa att det gar att
méta resultaten.
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Malgrupp
Det &r bra om det finns tydliga ské&l som stdds av statistik eller andra fakta for
att visa varfor kommunen har valt att arbeta for att forbattra hélsan for en
viss grupp. Den gruppen ar slutmalgrupp for arbetet, dvs. den grupp som ska
dra nytta av folkhalsoinsatsen. Har kallas denna grupp fér malgrupp. Olika
grupper kan vara malgrupp for olika speciella aktiviteter eller utbildningar,
t.ex. for att forbattra deras kunskaper om forebyggande arbete, men det bety-
der inte att de ar den slutliga malgruppen.

Beslutet om vem eller vilka som ar malgrupp kan ocksa grunda sig pa andra
orsaker an statistik och fakta, t.ex. ett aktuellt &mne, ett stort intresse eller
liknande.

4. Vilken malgrupp viinder ni er till?

I Mellanstad ar den slutliga malgruppen de som bor pa kommunens
aldreboenden. Men malgruppen for de flesta atgarder i projektet ar
ledning och personal pa dldreboendena.

I S6derby ar malgruppen ungdomar till och med 17 ars alder. Eftersom
foraldrarnas roll ar mycket stor nar det galler alkohol tycker kvalitets-
gruppen att féraldrar ocksa kan ses som en malgrupp for kommunens
breda satsning pa foraldrastod, som ju har e ekter daven inom detta
omrade.
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5. Varfor har ni valt denna grupp?

Vad grundar ni bedomningen pa?
Finns den statistik/de fakta ni behdver?

Mellanstad sticker ut i statistiken nar det galler vard for fallskador. Vi
vet inte varfor det ar s&. Manga fallskador har registrerats men det kan
ju bero pa att vi har uppmarksammat fallskador mer i var stad. Gene-
rellt finns ju kunskapen om att manga fallskador och olyckor sker
pa aldreboenden. Ytterligare ett skal att registrera dem var idén att
utveckla certifieringen.

Soderby. Alkoholforebyggande och halsoframjande atgarder for unga
ar ett generellt viktigt folkhalsoomrade i ett samhalle dar tillgangen
paalkohol ar stor. Forebyggande arbete mot alkoholkonsumtion bland
unga foreskrivs ocksa i socialtjanstlagen som en kommunal uppgift.
Forskning visar att foraldrarnas agerande har stor e ekt pa hur unga
dricker. Sedan manga ar kartaggs ungas alkohol- och drogvanor i en
skolenkét.

Projektmodell

For att kunna genomfora ett projekt ar det viktigt att i forvag ha tankt igenom
hur man ska ga tillvaga. Ett folkhalsoprojekt bestar ofta av olika delar vilka
tillsammans ska bidra till att resultaten nas. Detta kan beskrivas i en plan
eller en modell, t.ex. en projektplan som beskriver de olika delarna i projek-
tet, och hur olika steg och delar i projektet &r tankta att hédnga ihop liksom de
teorier eller antaganden som ligger bakom projektets upplégg.

6. Finns det ndgon plan eller modell?

Har ndgon ritat eller pa annat satt beskrivit projektets olika delar/steg och
hur de hanger ihop?
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I Mellanstad maste alla fylla i en projektmall, men den ar generell och
passar inte riktigt for att beskriva detta projekts olika delar. Det finns
barai projektledarens huvud. I kvalitetsuppféljningen tycker nagraav
deltagarna att det finns behov av att satta modellen pa prant. De har
néamligen inte klart for sig alla delar av arbetet och hur de héanger ihop
med varandra.

I Soderby finns numera en modell for arbetet som inte fanns fran
bérjan. Det ar ett resultat av att ansvariga projektledare analyserade
vilka av alla &tgarder som fungerade och hur de kunde hanga ihop. Det
tog nastan sju ar for den nuvarande modellen att utformas pa ett satt
som gor att den kan vara tydlig for alla.

7. Har ni planerat ndgon regelbunden uppfoljning?

Har ni bestamt i projektplanen hur ofta ni ska géra en uppfoljning?
Hur ska detta goras?

I Mellanstad finns ingen regelbunden kvalitetsuppfoljning men déare-
mot regelbundna avstdmningar i projektsamordningsgruppen med
rapporter till styrgruppen.

I Séderby foljs verksamhetsplanering och verksamhetsberattelser upp
fran alla relevanta verksamheter i kommunen. Dar ska de olika aktivi-
teterna finnas med och avrapporteras. Alla de rekommenderade akti-
viteterna ar kunskapsbaserade och har i studier visat sigvarae ektiva
— det tycker projektgruppen kan garantera kvaliteten.
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8. Har ni diskuterat etik?

Finns det moraliska beténkligheter?
Kranker ni nagons integritet?

I Mellanstad har gruppen inte funderat i dessa termer och bestémmer
sig for att satta det pa dagordningen vid nasta projektgruppsmote.

| Séderby har flera av de rekommenderade metoderna som féraldra-
stddsmetoder och SET (social och emotionell traning, en manualbase-
rad preventiv insats for skolan fér att utveckla elevers sociala och emo-
tionella formégor) diskuterats ur etisk synpunkt i allmanna medier.
Metoderna ar utvarderade och har bra resultat men vissa opinions-
bildare har etiska invdndningar. Diskussionerna ledde egentligen inte
till ndgon slutsats men har anda gjort projektledaren lite mer forsiktig
i sin rekommendation av metoder. Nagon egentlig strategi for att han-
tera detta finns inte, men projektgruppen forstar att det kan behovas i
langden — att bara ducka kanske inte haller.

Ansvar

Erfarenheter visar att det &r mycket viktigt for ett projekt att det &r tydligt
forankrat hos politiker, styrelse eller liknande, och att beslutet om projektet
har fattats pa ratt niva.

9. Vem har fattat beslut om arbetet/projektet och pa vilken niva
- chefsniva, politiskt beslut, styrelse eller liknande?

I Mellanstad kom initiativet till projektet fran den drivande kommun-
politikern. Beslut har fattats i laga ordning och uppdraget har givits till
socialtjansten. Styrgruppen bestar av en engagerad direktor for hall-
bar utveckling och chefen for aldreomsorgen.
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I Soderby har bade kommunfullmaktige och kommunledning fattat
sinabeslutom malen for projektet. Modellen ar beslutad av den ansva-
riga socialchefen som har ansvar fér genomférandet. Men darutdver
finns ingen glasklar beslutsorganisation nar det galler de olika berdrda
forvaltningarna. Projektet férankras kontinuerligt i en bred samord-
ningsgrupp for sociala utvecklingsprojekt — men detta ar egentligen
inte tillrackligt.

10. Har projektet stod hos andra viktiga beslutsfattare
- politiker/styrelse/VD/fack?

I Mellanstad betonas att alla chefer for aldreboendena och de féretag
som ager dessa ar viktiga beslutsfattare. De fattar beslutet om att med-
verka i projektet.

I Soderby har projektet, trots vissa oklarheter i projektstyrningen,
alltid haft stod av berérda beslutsfattare. Genom att det ar ett langsik-
tigt projekt ar det ocksa val kant.

11. Ar ansvaret for beslutsfattande tydligt mellan projektledning och
ledningsgrupp eller liknande?

Vet projektledaren sitt ansvar och sina befogenheter?

| Mellanstad anses att det mesta av ansvaret ar klart fordelat, dock kan
det bli battre nér det géller de medicinskt ansvariga sjukskoterskorna
i kommunen.
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I Soderby anses att projektledaren vet sina befogenheter men att led-
ningen kanske inte alltid forstar sitt ansvar och att styrningen inte
alltid ar glasklar. Darfor ska en diskussion tas upp med socialchefen
om hur detta ska férbattras eftersom projektet ligger inom social-
tjanstforvaltningen.

Organisation

Hur projektet har organiserats, och hur det har organiserats i forhallande
till annan verksamhet i en eventuell "moderorganisation”, har betydelse for
kvaliteten.

12. Finns det beslut eller dokument som visar pd avgrénsning och
sjdlvstindighet mellan projektet och annan verksamhet i en eventuell
moderorganisation?

I Mellanstad ar det mycket tydligt att detta &r ett avgransat projekt
inom aldreomsorgen.

I Soderby finns tydliga ettarsplaner varje ar for alkoholprojektet.

13. Har ni bestdmt vem som ska leda projektet och hur organisationen ska se ut?

Vem ska vara projektledare och vilka ska dessutom medverka?

I Mellanstad ar det mycket tydligt vilka som har ledande funktioner
inom projektet.

I Soderby gor avsaknaden av tydlig styrgrupp fran de mest berdrda
forvaltningarna att varje ny verksamhetsdel far beslutas for sig och
kraver egen handlaggning fran projektledaren och nagon person i den
berérda férvaltningen. Det ar onddigt omstandligt men fungerar.
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14. Har alla som medverkar i projektet klart for sig vilka arbetsuppgifter
var och en ansvarar for och vilka befogenheter de har?

I Mellanstad ar det fram till nu bara projektledaren som har en tydlig
operativ roll i projektgruppen, men snart behdver dven de medicinskt
ansvariga sjukskoterskorna bli mer operativa. Deras roller &r &nnu
inte utformade och detta behover diskuteras i projektledningsgrup-
pen och sedan med deras chefer.

I S6derby har de aktivt medverkande tydliga roller.

15. Har ni en realistisk tidsplanering?

Finns det tillrackligt med avsatt tid for de inblandade?
Kommer ni att hinna med pa den tid som ar beraknad?

Bade Mellanstad och Soderby har en realistisk tidplan. I Mellanstad
finns en viss flexibilitet och S6derby har natt flera mal innan projekt-
tiden har gatt ut.

Resurser

Det ar viktigt att projektet sjalvt kan besluta om sina resurser for att kunna
anpassa dem till behoven. En viktig forutsattning ar ocksa de medverkandes
kompetens och utveckling.

16. Har projektet fatt de resurser som krdvs?

Har ni personal, lokaler, resurser for it, telefoner och speciellt avsatta pengar
for till exempel informationsinsatser och andra aktiviteter for att kunna upp-
fyllamalen?
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Bade i Mellanstad och i Soderby ar projekten finansierade med statliga
stimulansmedel vilket réacker for att finansiera en projektledare, vissa
moten och fortbildning for personal i kommunen och ideella orga-
nisationer. Resten av kostnaderna ligger i de olika berdrda verksam-
heterna.

17. Vem kan bestdmma dver avsatta resurser i det dagliga arbetet?

Kan ni inom projektet bestdmma hur pengar och personal ska anvandas?

Bade i Mellanstad och i Soderby foreslar folkhalsoplaneraren hur
projektmedlen ska anvandas och deras chefer fattar beslut. Ovriga
resurser beslutas av respektive forvaltning eller organisation/foretag.

18. Har medverkande i projektet de kunskaper som krdvs?

Har medverkande tillréckliga kunskaper om det som projektet ska jobba med?
Har speciell utbildning anordnats?
Har medel avsatts i budget fér kommande utbildning?

I Mellanstad tycker man att de mest aktiva val kdnner till WHO:s Safe
Community (Saker och trygg kommun)-koncept eftersom det har
anvants lange i kommunen. Men de som ar nyare i kommunen kan
behdova fortbildning om detta.

I Séderby ar kunskaperna mycket varierande. En del nyckelpersoner
kan behdva viss fortbildning for att forstd och fullgéra sin uppgift, men
framfor allt &r det avsaknaden av en tydlig projektorganisation och
mandat for uppgifterna som ar problemet.
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Process

Forankring/deltagande

| ett projekt eller program finns oftast en eller flera centrala aktérer som gor
specifika delar av arbetet. De arbetar direkt for projektets mal och deras verk-
samhet ar en forutsattning for att projektet ska lyckas. Det ar viktigt att alla
organisationer, verksamheter och nyckelpersoner som &r centrala aktorer ar
och k&nner sig delaktiga, dvs. att projektet ar ordentligt forankrat bland dem.

| folkhalsoprojekt finns ocksa for det mesta sa kallade intressenter, verk-
samheter, organisationer och nyckelpersoner, for vilka projektet kan fae ek-
ter som de kan vara angeldgna om och vill stédja &ven om de inte deltar mer
an marginellt i arbetet. FOr vissa kan projektet paverka deras eget arbete pa
olika satt och de behover darfor vara forberedda pa detta. Darfor ar det viktigt
att dessa intressenter far information och mojlighet att lamna synpunkter.
Projektet kan annars latt drabbas av onddigt motstand.

19a. Har ni gett alla berérda centrala aktérer, organisationer och personer,
mdjlighet att delta?

Har alla haft mojlighet att delta i planeringen?

I Mellanstad &r det valdigt tydligt vilka som ska ha informationen och
de har fatt den.

I Soderby har folkhélsoplaneraren byggt upp kanaler till alla som kan
behdva informationen och ser till att den kommer ut. Tidigare fanns
ett folkhalsoblad men detta lades ner nér den politiska folkhélsogrup-
pen lades ner. I stéllet far nu folkhalsoplaneraren sjalv se till att infor-
mation finns pa viktiga intranat, pa kommunens hemsida, och skickas
till organisationer och verksamheter som kan behdva den.
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19b. Har ni gjort en analys av intressenter?

Har alla fatt information och majlighet att lamna synpunkter eller getts moj-
lighet att medverka om de vill?

Mellanstad har inte gjort en bredare intressentanalys och beslutar sig
for att gora detta.

Soderby har gjort intressentanalyser vid flera tillfallen och férsdker
hélla intressenter informerade.

20. Vad ska de deltagande centrala aktérerna gora?
Kan ni goraen lista 6ver de centrala aktorernas ataganden?

Mellanstad har en tydlig modell och en checklista for de aktivite-
ter som de olika &ldreboendena ska gora. Modellen och checklistan
bygger pa pilotprojektet.

Soderby kan lista de centrala aktérernas ataganden.

21. Vilken typ av samarbetsformer finns?

Har de centrala aktdrerna sjalva fattat formellt beslut om att delta?
Finns det kontrakt/avtal om samarbete?

I Mellanstad maste aldreboendena sjélva fatta beslut om att med-
verka. Det finns inga formella avtal utan detta styrs av en certifierings-
process.
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I Soderby finns manga olika typer av samverkan. Det finns alltid avtal
med de centrala aktdrer som inte tillhér kommunen, t.ex. studiefor-
bund och féreningar. Fritidsgardarna ar foreningsdrivna och dar har
kommunen avtal dar vissa delar av modellen ingar. I 6vrigt ska detta
ligga i stadsdelarnas verksamhetsplanering.

Har projektet fatt pengar fran eller bidragit med pengar till de centrala
aktorerna?

I Mellanstad finns inga bidrag mellan de centrala aktérerna. Persona-
len pa aldreboendena far handledning och fortbildning for att genom-
fora arbetet.

I Séderby har det tidigare funnits mdojlighet for foreningar att soka
ekonomiska bidrag men inte nu langre.

22. Kan ni folja upp i vilken man intressenter accepterar projektet?

Ar de med pa projektets mal?
Ké&nner de sig delaktiga?

I Mellanstad gar det teoretiskt att folja upp hur de centrala aktdrerna
accepterar projektet eftersom de kommer till natverksmdéten. Men
man har inte funderat dver mojligheten att se hur aldreboendenas
personal, boende eller anhériga accepterar projektet.

I S6derby har en folkhalsovetenskaplig institution gjort en studie som
mater acceptansen foér projektet bland ett stort antal centrala aktorer.
Det aren speciell studie med en metod fér dennatyp av matningar som
heter Community Acceptance. Resultaten var goda. Daremot har man
inte matt i den breda personalen, t.ex. i skolan eller pa fritidsgardarna.
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23. Har ni nagon ldgsta niva pd engagemanget for att de centrala
aktorerna ska anses delta?

I Mellanstad behdvs inte detta. Aldreboendena anmaler sig och deltar
efter egen vilja och formaga. Nar projekttiden ar slut, sa ar den det. Vi
vet inte vad detta innebar i langden.

I S6derby finns inget kriterium for lagt engagemang, och folkhalsopla-
nerarna kan inte bestamma vilka som ska inga i olika grupper och
representera och eventuellt leda arbetet i sin stadsdel.

24. Finns det inskrivet i projektet hur ni ska informera intressenter och
beslutsfattare om vad som héinder i projektet?

Har ni planerat nyhetsbrev, méten eller dylikt? Anvander ni ndgot gemen-
samt projektverktyg?

I Mellanstad ingar detta i projektplanen och boendena har detta i sina
checklistor. Det ska tas fram en kommunikationsplan men detta ar
annu inte gjort utan maste goras.

I Soderby har folkhélsobladet funnits for alla intresserade. Det har
lagts ned och just nu finns inget motsvarande utan man far forsoka
informera olika ledningar och kommunledning och politiker nar det
behovs.
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25. Har ni listat eventuella motkrafter och samhdllshéndelser som
motverkar projektet?

a) Pa samhallsniva?
b) P& organisationsniva?
¢) Paindividniva?

I Mellanstad har det inte gjorts nagon sadan genomgang. En tankbar
motkraft skulle de fackliga organisationerna kunna vara eftersom pro-
jektet innebéar forandringar i arbetsuppgifter och rutiner. Projektled-
ningsgruppen bestammer sig for att facken behéver ha bra informa-
tion om projektet.

I Soderby har det gjorts en bred analys men inte pa personniva. Folk-
hélsoplanerarna har ocksa gjort en analys av vad som skulle handa om
deras tjanster forsvann.

26. Kan ni fo1ja upp i hur stor utstrdckning de centrala aktorerna deltar
i projektet?

GOr de det ni forvantar er?

Kommer de pa méten?

I Mellanstad foljs detta genom noteringar av deltagande i natverks-
moten.

I S6derby har det gjorts en sddan uppféljning bade i ledningsgruppen
och i den operationella gruppen for socialt utvecklingsarbete och det
finns en ganska klar uppfattning om vilka som skulle behéva ett mer
aktivt deltagande.
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Nitverk

Natverk anvénds i detta sammanhang som ett sammanfattande begrepp.
Olika n&tverk och personer har olika roller i ggnomférandet.

For att na mal och malgrupp kan flera olika slags natverk behova anvandas
eller utvecklas. Ett natverk kan besta av ett antal personer, enskilda nyckel-
personer eller representanter fran saddana organisationer och verksamheter
som har en betydelsefull roll i projektet i ett eller flera avseenden.

Begreppet natverk anvands har brett for att beteckna allt fran en véalorgani-
serad grupp till mera 18sligt sammansatta grupper av personer som behover
kommunicera med projektet och med varandra. Ibland kan natverket vara
ett expertnatverk, men experter kan ocksa ingd i andra typer av natverk som
projektet sjalvt har utvecklat eller som har funnits redan innan projektet
startade. De som ingar i projektets viktiga natverk behéver fa regelbunden
information om projektet och méjlighet att kommunicera med projektgrup-
pen. Ibland behover nétverkens medlemmar stdd for att kunna genomfora
sina ataganden.

Vissa projekt forutsatter att det finns natverk av vidareférmedlare som
hjalper till att fora ut budskapet och nd malgruppen. De behdéver kanske inte
komma pd moten eller vara uppdaterade om allti projekten men behéver anda
regelbundet stod, information och feedback. Har kan till exempel ett forum pa
internet eller ett nyhetsbrev utgéra den sammanhallande funktionen.

27a. Har ni ndtverk som dr viktiga for projektets/programmets
genomférande?

Beskriv i sa fall kortfattat natverkets/natverkens syfte.

I Mellanstad finns ett natverk for alla intresserade centrala aktorer i
projektet.
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I Séderby finns inga formellaeller definierade natverk utéver den soci-
ala utvecklingsgruppen. Men vissa grupperingar skulle kunna definie-
ras som saddana natverk, t.ex. fritidsgardarnas férestandare eller larare
som anvander SET (social och emotionell traning, en manualbaserad
preventiv insats for skolan for att utveckla elevers sociala och emotio-
nella forméagor). Men nu finns inte ndgra sddana natverk. Kvalitets-
gruppen bestammer sig att fundera pa om néatverk skulle kunna vara
ett satt att uppratthalla kvaliteten pa arbetet inom viktiga omraden
néar projekttiden ar slut.

27b. Har ni listat de som ingar i nétverken

a) pa organisationsnivd? Kan ni gora en adresslista eller e-postlista pa alla
organisationer/foretag som ingar?

b) pa individniva? Kan ni gora en adresslista eller e-postlista dver alla perso-

ner som ingar?

Folkhéalsoplaneraren i Mellanstad har adress- eller e-postlistor till alla
aldreboenden och nyckelpersoner som ingar i projektet. De represen-
terar alla de viktiga organisationerna men ar samtidigt individer.

Att lyckas med folkhalsoprojekt 57



Kapitel 4. Exempel pa svar fran de tva projekten i Mellanstad och Séderby

I Soderby finns e-postlistor pa alla personer som har en formell roll i
projektet eller i den sociala utvecklingsgruppen, och de representerar
alltsa en organisation eller verksamhet. Det finns ocksa mojlighet att
skapa listor pa alla individer som har gatt de speciella metodutbild-
ningar som anordnas. Det kan antas att de ar speciellt intresserade
och att det kan finnas eldsjalar bland dem. En sadan lista skulle kunna
anvéndas for uppfoljning eller for att skicka ut eller samla in informa-
tion &ven om det senare inte har gjorts.

28. Fattas det viktiga personer eller organisationer i néitverken?

I Mellanstad anses att alla som ska vara med i projektet & med, men
att vissa intressenter kan behéva mer information utan att for den
skull vara med i ndgot natverk.

I Sdderby anses att alla verksamheter som berérs & med men att
de ibland representeras av fel person — personer utan mandat och
intresse. Detta tycker de sig inte kunna paverka i nulaget men
folkhalsoplaneraren bestdmmer sig for att diskutera detta med sin
chef, den ansvariga socialchefen.

29. Kan ndtverken och deras medlemmar félja upp sitt eget arbete?

Finns det enkéater eller &r trd ar inplanerade?

I Mellanstad &r detta fullt maojligt for de som arbetar pa dldreboendena
genom certifieringsprocessen. Daremot finns det ingen form for detta
i referensgruppen som funderar pa om den skulle kunna ha en dag
med Att lyckas med folkhdlsoprojekt.
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Folkhélsoplaneraren i Soderby har forsokt att fa den mer formella
grupperingen att utvarderasin egen insats men det har inte métts med

forstaelse.

30. Finns det majligheter for néitverken och deras medlemmar att utveckla

eller utbilda sig?
Finns det resurser avsatta inom projektet eller inom natverket?

I bade Mellanstad och Soderby finns sddana mojligheter. Det finns
metodkurser for de som ska genomfdra arbetet, och utbildning om
projektmodellerna och halsoframjande arbete for de mer formellt

engagerade och ansvariga personerna.

31. Hur uppmuntrar och stottar ni eldsjdlar?
Eldsjalar haller i gdng arbetet och behdver stod for ett fortsatt engagemang.

I Mellanstad finns ingen genomténkt strategi men kommunen bjuder
med vissa eldsjalar pa konferenser.

I S6derby finns inte en genomtankt strategi. Det kan behdvas for de
som genomfor arbetet, t.ex. larare eller annan skolpersonal och for de
som arbetar med foraldrastod. Fritidsgardar som gor bra ifran sig far
extra uppmarksambhet.
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Mottagande

Ofta riktar sig folkhalsoprojekt direkt till sina malgrupper med kommuni-
kationsinsatser. Ibland sker detta via vidareformedlare. Syftet med kom-
munikationen &r att kunna paverka kunskap, attityder och beteenden for att
forandra ett halsofarligt beteende eller for att frimja ett hdlsosamt beteende.
Det ar viktigt att folja upp om, och hur, mélgrupperna tar emot budskapet.

32. Kan ni mdta att budskapet nar malgruppen?

Gor ni enkater eller andra undersékningar?
Mater ni hur stor del av malgruppen som nas?

I Mellanstad finns ingen organisation for att mata om atgarder och
information nar de boende. Inte heller hur man nar ut till den vidare
personalen. Projektgruppen har inte tankt att det behdvs men inser
genom kvalitetsuppféljningen att boendena sjalva kan behéva en enkat
for detta , ett verktyg som skulle kunna tillhandahallas av projektet.

I Soderby mats aterkommande hur de nar sin malgrupp genom en
skolenkat om livsstil i arskurs 9 i grundskolan och arskurs 2 i gym-
nasiet. Svarsfrekvensen ar hoég. Daremot foljer projektgruppen inte
upp hur natverk/vidareformedlare nas utéver den tidigare namnda
Community Acceptance-studien.

33. Kan ni félja upp hur malgruppen uppfattar budskapet?
Vilka reaktioner finns och hur anvands kunskaperna?

I Mellanstad gar det i dagens lage inte att folja upp detta och projekt-
gruppen tycker inte att behovet finns.

I Soderby gar det att flja upp hur ungdomarna uppfattar budskapet
via skolenkéten.
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34. Kan ni félja upp hur intressenter/nétverk uppfattar budskapet?
Natverket kan missuppfatta budskapet.

I Mellanstad gar det att félja upp hur kontaktpersonerna pa boendena
uppfattar budskapet.

I Séderby har den speciella studien Community Acceptance gjorts,
men den har inte gatt till alla nivaer i natverket. Med hjalp av en e-post-
lista till deltagarna och en webbenkat skulle det vara ganska enkelt att
folja upp hur de som gatt utbildningarna uppfattar budskapet.
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Resultat

Det ar bra att ha aterkommande kontrollstationer, inte minst om malen ligger
langt fram i tiden. Kontrollstationernaskage information om arbetet ar pa ratt
vag, mot de uppsatta malen for projektet. Forandringar i malgruppens bete-
ende och forandringar i omvéarlden kan féljas som steg pa vagen mot malen.
Diskutera ocksa eventuella oviantade och oonskade e ekter av projektet.

Beteendeforiandringar

Folkhélsoinsatser syftar ofta till beteendeférandringar som kan férbéattra
hélsan eller forebygga sjukdom. Dessa forandringar ar ofta sjalva slutmalet
for folkhélsoinsatsen. En beteendeférandring foregas till exempel av forand-
ringar i sdval kunskap som attityder. Detta kan ocksd matas som steg pa vagen.

35. Kan ni vid bestdmda tidpunkter méta om malgruppens kunskaper,
attityder och beteenden fordndras?

Hur mats detta, genom enkater, statistik, intervjuer eller dylikt?

I Mellanstad &r det framfor allt personalens kunskap, attityder och
beteenden som ska férandras men det finns ingen plan for att mata
detta. Detta delresultat féljs inte.

I Soderby méts detta i den aterkommande skolenkéten. Det gors ocksa
maétningar av foraldradeltagande i foraldrastodskurser i férhallande
till alder och kon, men inte den etniska bakgrunden vilket kanske
skulle behovas just har.

Foérindringar i vardkonsumtion och sjuklighet

Att méata forandringar i sjuklighet och vardkonsumtion ar inte meningsfullt i
alla projekt eftersom ménga projekt ar halsoframjande, och resultaten i form
av minskad ohalsa kan ligga langt fram i tiden. Till exempel kan insatser rik-
tade till fordldrar for att starka anknytningen mellan spadbarnet och forald-
rarna leda till minskad psykisk ohélsa for barnen under tonarsperioden. Men
i vissa projekt kan just denna typ av matt peka pa att projektet far resultat, till
exempel i skadeforebyggande arbete.
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36. Kan ni mdta fordndringar i vardkonsumtion och sjuklighet for
preventionsgruppen genom olika dataregister?

I Mellanstad finns rapportering och tillbud utéver det som kommer in
till varden. Annu har detta inte granskats.

Soderby. Det ar tveksamt om det gar att mata vardkonsumtion for
unga pa grund av alkohol. Mdjligen skulle akuta tillbud kunna métas
via polis eller akutmottagningar men detta gors inte.

37. Vad vet ni om kvaliteten pa den statistik ni anvéinder?

Nar det galler skade- och tillbudsrapporteringen i Mellanstad finns det
ett stort behov av att de medicinskt ansvariga, MAS (Medicinskt Ansva-
rig Sjukskoterska) och MAR (Medicinskt Ansvarig for Rehabilitering),
engageras i detta. Det ar en viktig del av deras arbete i projektet. De ar
med i projektgruppen men har inte haft en tydlig roll. Genom kvalitets-
uppfoljningen forstar de att detta ar deras uppgift och lovar att ater-
komma till gruppen med en plan.
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Miljo-, verksamhets- och samhillsforandringar

En viktig del av ett folkhélsoprojekt eller program kan vara att bidra till en
hélsoframjande miljo. Det kan vara forandringar i serviceutbud, regelsystem
eller fysisk miljo, t.ex. verksamhet for unga pa helgkvallar, 6kad tillgang till
halsoundersokningar for nyanldnda anhoriginvandrare eller halkfria golv pa
aldreboendet.

38. Kan ni mdita eller beskriva fordndringar i miljon, samhdllet och i
viktiga verksamheter?

I miljo, service, utbud?
Hur gor ni det?

| Mellanstad kommer detta att kunna matas och beskrivas eftersom
det finns med i deras certifieringsmodell.

Soderby behodver se till att de kunskapsbaserade metoderna blir de
metoder som anvands. Det ar en stor forandring. Nu foljs detta upp av
folkhdalsoplaneraren men borde ligga som en tydlig indikator i verk-
samhetsuppféljningen inom stadsdelarna. Att sporthallar och fri-
tidsgardar haller 6ppet kan matas. Analyser av alkoholplanerna med
anledning av kommunens alkoholpolicy kan ocksa goras.

Ar ni pa vig mot malen?

39. Om ni jimfor svaren pd frdgorna 35-38 med svaren pd frdagorna 1 och 3,
projektets mal och delmal - kan ni sjélva ge de svar som dr nodvindiga for
att se om projektet dr pd vig mot malen?

I Mellanstad tycker gruppen att de ar pa vag mot malet att alla boen-
den skacertifieras. Men det blir en tidsforskjutning. Nar det galler mil-
joforandringar ar det &nnu osékert hur det ser ut pa boendena. Detta
gar att ta reda pa.

64 Att lyckas med folkhalsoprojekt



I Soderby har kommunen generellt sett redan natt sina uppsatta mal.
Men allakommundelar har &nnu inte natt dit &ven om alla har en posi-
tiv utveckling. Skolenkaten behdver analyseras sa att insatserna kan
riktas battre i vissa kommundelar eller mot vissa grupper.

40. Ar ni pd viig mot mdlen?
Diskutera garna bade positiva och negativa resultat och forsok att samman-
fatta om nagot ytterligare behover forbattras.

Mellanstad tycker sig vara pa vag mot malen enligt planen.

Soderby har generellt natt sina mal, men inte i hela kommunen.

Vidmakthallande
Malet med manga folkhalsoprojekt dr ofta att hela eller delar av arbetet pa
sikt inforlivas i en reguljar verksamhet.

42. Vad har ni planerat for att vidmakthdalla projektets arbete och resultat?

I Mellanstad &r detta inte helt utarbetat, men regelbunden rappor-
tering och viss kontroll av certifieringskriterierna planeras. Kanske
kommer detta att ingd i ersattningssystemet.
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I Soderby ar det generella problemet hur integrering av atgarderna ska
balanseras i den allménna verksamheten med ett speciellt program
som féljs upp. Total integrering kan leda till att man gldmmer den spe-
ciellaanledningen till varfor vissa saker, t.ex. dppethallande eller SET-
metoden, anvands. DA kan aktiviteterna forsvinna oméarkligt. Men ett
speciellt program kréver att personal ar avsatt en viss tid for att kolla
upp och ordna utbildningar. Ett problem ar hur utbildningar i meto-
dernaska arrangeras nar projektet ar dver. De borde ingd i larares och
fritidsledares grundutbildning men goér inte det.

43. Hur ska ni gd vidare med den genomgdng av ert arbete som ni nu har
gjort med hjdlp av Att lyckas med folkhdilsoprojekt?

I bdde Mellanstad och Séderby bestamde projektgrupperna sig for att
gora en lista pa de foreslagna atgarderna, vem som ansvarar och nar
det ska vara klart. De beslutade att félja upp listan pa varje projekt-
gruppsmote.
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