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Sammanfattning

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Jonkdping genomfort en
granskning av regionens folkhalsoarbete. Granskningens syfte ar att bedéma om
namnden for folkhalsa och sjukvard sakerstaller att folkhalsoarbetet bedrivs pa ett
andamalsenligt satt samt med en tillracklig intern kontroll inom omradet. Vidare ar syftet
att bedéma om regionstyrelsens interna kontroll inom omradet ar tillracklig.

Utifran genomférd granskning &r var samlade bedémning att namnden for folkhalsa och
sjukvard inte helt sakerstaller att folkhalsoarbetet bedrivs pa ett andamalsenligt satt och
inte helt med en tillracklig intern kontroll. Vi bedémer vidare att regionstyrelsens interna
kontroll inom omradet inte ar helt tillracklig.

Vi kan konstatera att det inom regionen sker ett forhallandevis aktivt folkhalsoarbete med
koppling till de aktiviteter och uppdrag som framgar av verksamhetsplan och budget. Har
kan bland annat nadmnas halsosamtal, etablerandet av  halsocenter,
halsokommunikatorernas uppstkande arbete pa olika sprak i hela lanet. Vi noterar vidare
att det finns en upparbetad struktur for arbetet med och gentemot lanets olika delar, bland
annat med folkhalsoutvecklarnas ansvar for respektive kommun, och samarbetet inom
Reko med tillhdrande strategigrupper. Vi ser att styrningen kan tydliggéras och att
insatserna i hogre grad kan baseras pa en behovsanalys. Det finns variationer inom lanet
bade hur folkhalsoarbetet prioriteras och hur det star till med folkhalsan. Avslutningsvis ar
var bedomning ar att namnden bor utveckla systematik och larande kring hur genomférda
insatser har fungerat och anvanda detta pa ett mer strukturerat satt i planering och
fokusering infér kommande ars insatser.

Nedan ses bedémning for varje revisionsfraga. For fullstandiga bedémningar se
respektive revisionsfraga i rapporten.

Revisionsfragor Bedémning

Utévar namnden en tillracklig styrning for att inom sitt Ja
verksamhetsomrade tillse att fullmaktiges mal om “bra
folkhalsa” nas? Fokus pa mal och planer.

Sker efterlevnad av mal och planer pa ett tillfredsstallande Delvis
satt? Fokus pa arbetet med att upptacka, informera och félja

upp invanare som ar i behov av halsoframjande

atgarder/insatser

Ar namndens uppfdljning och kontroll inom omradet tillrdcklig? Delvis

Nar namnden maluppfyllelse fér malen kopplat till Delvis
folkhalsoarbetet?

Vidtar namnden atgarder vid bristande maluppfyllelse inom Delvis
omradet?
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Utovar regionstyrelsen, utifran dennes uppsiktsplikt, en Delvis Q
tillracklig intern kontroll 6ver omradet? Fokus pa uppfdéljning

av namndens arbete med fullmaktiges uppdrag, samt

regionstyrelsens vidarerapportering utifran genomférd

uppfdljning till fullmaktige.

Rekommendationer
Vi rekommenderar namnden for folkhalsa och sjukvard att:

Tydliggora styrningen och i hogre grad basera insatserna inom folkhalsoarbetet pa
en behovsanalys.

Utveckla indikatorer samt systematik och larande kring hur genomférda insatser har
fungerat och anvanda detta péa ett mer strukturerat satt i planering och fokusering infér
kommande ars insatser.
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Inledning

Bakgrund
Folkhalsomyndigheten beskriver att halsan i befolkningen bér vara bade god och jamlik.

Det innebar att alla ska ha samma mdjligheter till en god halsa. Folkhalsoarbete syftar till
att framja halsan och férebygga sjukdomar i bade riskgrupper och hela befolkningen. Har
redogor vi for centrala begrepp inom folkhalsa, jamlik halsa och folkhalsoarbete.

Folkhalsa ar ett samlingsbegrepp for hela befolkningens héalsotillstand. Det handlar alltsa
om bade halsa och ohalsa. Begreppet galler bade nivan, exempelvis medellivslangden i
befolkningen, och férdelningen av halsa, exempelvis medellivslangden i olika grupper i
befolkningen. En god folkhalsa innebar att halsan ar s god och sa jamlikt fordelad som
mojligt bland olika grupper i samhallet, enligt WHO.

Folkhalsan paverkas bl.a. av politiska beslut, samhallets organisation och resurser, och
individers forutsattningar att fatta beslut som gynnar hélsan och aldersstrukturen i
befolkningen.

Region Jonkdping anger i sin budget och verksamhetsplan 2021 att visionen for Region
Jonkoépings 1an ar “For ett bra liv i en attraktiv region”. | detta ligger bl.a. att “Forbattra
folkhalsan”. Under perspektivet “Medborgare och kund” finns det strategiska malet “Bra
folkhalsa”. Malet beskrivs enligt foljande “Region Jonkdpings lan ska arbeta
halsoframjande och sjukdomsférebyggande for att stddja lansinvanarnas halsa och
livskvalitet. Ett aktivt folkhalsoarbete ska bedrivas i samarbete med berdrda aktorer”

Utover ovan styrning finns planen “Tillsammans moter vi framtidens behov av héalso och
sjukvard 2020 - 2030“. Planen ar antagen under Regionfullmaktiges sammantrade den 1
december 2020. Planen innehaller sex strategiska malomraden. Strategi 1 i planen ar att
“Forstarka invanarnas egna resurser och bidra till ett samhalle som stodjer halsosamma
val i vardagen”.

Revisorerna i Region Jonkdping har i sin riskbeddmning beaktat fullmaktiges uppdrag att
regionens verksamheter skall bedriva ett aktivt folkhdlsoarbete. Utifran detta har
revisorerna beslutat genomféra en granskning inom omradet i syfte att granska och
bedéma om fullmaktiges uppdrag drivs pa ett andamalsenligt satt samt med en tillracklig
intern kontroll.

Syfte och revisionsfragor
Syftet med granskning ar att beddma om nadmnden for folkhalsa och sjukvard

sakerstaller att folkhalsoarbetet bedrivs pa ett andamalsenligt satt samt med en
tillrécklig intern kontroll inom omradet. Syftet besvaras med féljande revisionsfragor:

1. Utoévar namnden tillracklig styrning for att inom sitt verksamhetsomrade tillse att
fullmaktiges mal om “bra folkhalsa” nas? Fokus pa mal och planer.

2. Sker efterlevnad av mal och planer pa ett tillfredsstallande satt? Fokus informera
och félja upp invanare som ar i behov av halsoframjande atgarder/insatser.
Ar ndmndens uppféljning och kontroll inom omréadet tillrécklig?

3. Nar namnden maluppfyllelse for malen kopplat till folkhalsoarbetet?

4. Vidtar namnden atgarder vid bristande maluppfyllelse inom omradet?



Vidare ar syftet att bedéma om regionstyrelsens interna kontroll inom omradet ar
tillracklig.

5. Utdvar regionstyrelsen, utifran dennes uppsiktsplikt, en tillracklig intern kontroll dver
omradet? Fokus pa uppfdljning av namndens arbete med fullmaktiges uppdrag, samt
regionstyrelsens vidarerapportering utifran genomford uppféljning till fullmaktige.

Revisionskriterier

Med revisionskriterier avses de beddémningsgrunder som bildar underlag for revisionens

analyser och bedémningar.

- Kommunallag 6:1, 6:3, 6:5, 6:6

- Region Jonkdpings budget med verksamhetsplan 2021, flerarsplan 2022-2023

- Tillsammans méte vi framtidens behov av halso- och sjukvard 2020-2030, plan
beslutad av regionfullmaktige

- Namnden for folkhalsa och sjukvards reglemente

- Regionstyrelsens reglemente

Avgransning
| tid avgransas granskningen till &r 2021, och berér namnden for folkhalsa och sjukvard
samt regionstyrelsen. | dvrigt, se syfte och revisionsfragor.

Metod
Granskningen har genomférts genom insamling och analys och relevanta styrdokument
inom omradet i form av verksamhetsplaner, uppféljningar och protokoll.

Inom ramen for granskningen har intervjuer genomférts med féljande funktioner:
- Folkhalsoutvecklare

- Folkhalsoutvecklare

- Halsokommunikator

- Utredare integration (Samordnare halsokommunikatérer)

- Folkhalsochef

- Sektionschef primarvard

- Strategisk resurs och tillika fd folkhalsochef

- Namnden for folkhalsa och sjukvards presidium

Ett utkast av rapporten har varit foremal for sakgranskning av de intervjuade.
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Granskningsresultat

Nationell styrning pa folkhdlsoomradet
Det &vergripande malet for den nationella folkhalsopolitiken, som &ar beslutad av

riksdagen, ar att skapa samhalleliga forutsattningar for en god och jamlik halsa i hela
befolkningen och sluta de paverkbara halsoklyftorna inom en generation. Malet tydliggor
samhallets ansvar som férutsatter ett gemensamt och tvarsektoriellt arbete.
Folkhalsopolitiken syftar till att astad-komma mer jamlika livsvillkor och darmed
mojligheter for en jamlik halsa. Till det overgripande folkhdlsomalet' finns atta
malomraden formulerade:

Det tidiga livets villkor

Kunskaper, kompetenser och utbildning

Arbete, arbetsforhallanden och arbetsmiljo
Inkomster och férsérjningsmdéjligheter

Boende och narmilj6é

Levnadsvanor

Kontroll, inflytande och delaktighet

En jamlik och halsoframjande halso- och sjukvard

©NoOOaRON

Organisation och ansvar avseende folkhalsoarbetet
| reglementet for regionstyrelsen, beslutad av regionfullmaktige 2021-08-31 §56, framgar

att styrelsen har till uppgift att vara regionens ledande politiska férvaltningsorgan vilket
innebar ett helhetsansvar for regionens verksamheter. Regionstyrelsen har ansvar for att
verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer samt inom de utgiftsramar som
fullmaktige beslutat. | reglementet framgar av §15 att regionstyrelsen har det
overgripande och samordnande ansvaret for strategier inom folkhdlsa och sjukvard.
Styrelsen ansvarar for att strategierna utarbetas, samordnar évergripande insatser for
genomférande samt féljer upp och utvarderar.

| reglementet for namnden for folkhalsa och sjukvard, beslutad av regionfullmaktige 2021-
08-31 §60 framgar att namnden ska utéva ledning av regionens halso- och sjukvard i
enlighet med 10 § hélso och sjukvardslagen (1982:763). Namnden har ansvar for att
verksamheten bedrivs i enlighet med de mal och riktlinjer som fullmaktige beslutat. Vidare
framgar av § 7 i reglementet att namnden i sitt arbete ska beakta fragor om demokrati,
jamlikhet, jamstalldhet, mangfald och integration, folkhalsa, miljé och hallbar utveckling
samt sakerhet. Enligt intervju med folkhalsa och sjukvardsnamndens presidium anges att
regionstyrelsens strategiska ansvar inom folkhalsa bland annat utévas genom att
strategiska fragor inom omradet formuleras i Region Jonkdpings regionala
utvecklingsstrategin, RUS. Inom regionen hanteras folkhalsofragor inom avdelningen for
folkhalsa och sjukvard. Inom avdelningen finns sektionen for folkhalsa. Sektionen bestar
av folkhalsochef, folkhalsoutvecklare och halsokommunikatorer?.

L Folkh&lsomyndigheten har tillsammans med Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) tagit fram rapporten Oppna
jamforelser (OJ) folkhélsa 2019. Syftet med dppna jamférelser folkhélsa &r att stimulera aktérer pa lokal och regional niva
till férdjupade diskussioner, analyser och forbattringsarbete.

2 Mer information om sektion folkhalsa framgar av revisionsfraga 2

= ;
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Tillracklig styrning inom omradet

Revisionsfraga 1: Utévar ndmnden en tillracklig styrning for att inom sitt
verksamhetsomrade tillse att fullmaktiges mal om “bra folkhélsa” nds? Fokus pa mal
och planer.

lakttagelser

Styrning genom verksamhetsplan och budget 2021

Region Jonkdping anger i sin budget och verksamhetsplan 2021 att visionen for Region
Jonkoépings 1an ar “For ett bra liv i en attraktiv region”. | detta ligger bl.a. att “Forbattra
folkhalsan”. | verksamhetsplanen 2021 konstateras att:

- Det foreligger stora skillnader i halsa mellan olika grupper i samhallet avseende till
exempel kon, etnisk tillhdrighet, utbildningsniva, geografi och olika socioekonomiska
grupper®.

- For att uppna en battre folkhdlsa ska Region J6nkdpings lan aktivt stddja manniskor i
att sjalva kunna ta ansvar for sin vard och héalsa.

- Stérre hansyn maste tas till socioekonomiska férutsattningar i de olika
upptagningsomradena med en nara och trygg vard som ska vara tillganglig.

- Ett aktivt arbete behdvs for att utigmna dessa halsoskillnader.

- For att minska halsoskillnaderna i lanet och forbattra folkhalsan behdver samarbetet
mellan halso- och sjukvarden, lanets kommuner, civilsamhallet, idéburet partnerskap,
frivilligorganisationer, idrottsféreningar med flera fortsatta att starkas.

Verksamheten i Region Jonkdping beskrivs, planeras och féljs ur fem perspektiv:

- Medborgare och kund

- Process och produktion
- Larande och fornyelse
- Medarbetare

- Ekonomi

Utifran respektive perspektiv finns ett antal strategiska mal formulerade.

Strategiska mal i verksamhetsplan och budget

Perspektiv: Medborgare och kund

Under perspektivet “Medborgare och kund’ finns det strategiska malet om jamlik halsa
och nojda patienter/kunder. Till detta strategiska mal finns ett antal uppdrag/mal
formulerade. En framgangsfaktor inom ovan namnda omrade ar bland annat att Region
Jonkodpings lan arbetar for jamlik halsa och att varden ska erbjudas och férdelas pa lika
villkor. Inom malomradet beskrivs att ohalsa ska forebyggas och minska bland hbtqi-
personer och alla ska kanna sig valkomna att arbeta hos regionen oavsett sexuell
laggning eller konsidentitet/kdnsuttryck. Utbildning i hbtgi-fragor liksom diplomering
erbjuds verksamheter inom Region Jonkdpings 1an och samarbetspartners. Vidare ska
personer med utlandsk bakgrund prioriteras da det finns behov av anpassad
kommunikation kring halsa och svensk sjukvard. Vidare framgar att personer med

3 bilaga 1 aterfinns spindeldiagram éver hur kommunerna i lanet ligger till i jAmférelse med genomsnittet for lanet eller
riket i ett antal halsotal.
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funktionsnedsattning prioriteras samt deras mdjlighet till information och ett bra
bemdtande.

| budgeten anges att antal prioriterade uppdrag under planperioden, daribland:

- Att halsokommunikatorer ska arbeta med upplysning om halso- och sjukvarden pa
olika sprak i hela lanet.

- Utreda mdjligheten att i samverkan med kommunerna integrera utbildning kring halsa,
egenvard och sjukvardens organisation i hela lanets samhallsorientering for
nyanlanda.

- Insatser ska goras som stddjer att patienter med funktionsnedséattningar far vard pa
lika villkor, i form av exempelvis tillganglighet, information och bemétande.

Perspektiv: Process och produktion

Under perspektivet “Process och produktion” finns det strategiska malet om bra
folkhalsoarbete. Till detta strategiska mal finns ett antal uppdrag/mal formulerade.
Exempel pa detta ar bland annat att verksamheterna ska lagga stor vikt vid behandling
och férebyggande av sjukdom samt framja patienternas halsa och livskvalitet genom att
frdmja goda levnadsvanor och psykisk halsa. Samtal om levnadsvanorna och psykisk
halsa ska vara en naturlig del i patientmoétet. Vardcentralen ska erbjuda alla halsosamtal
det ar de fyller 40, 50, 60 och 70 ar. Vidare ska handlingsplanen till strategin Tillsammans
for jamlik hélsa och ett bra liv i J6nkOpings ldn revideras. Inom ramen for ett bra
folkhalsoarbete framgar att vardcentralerna har ett sarskilt ansvar for att stétta personer
med hog risk for sjukdom till livsstilsforandring. Till detta har ett trearigt tillaggsuppdrag
om halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete i utsatta omrade startats under
2020. Uppdraget ar en del i regelbok fér vardval och riktas till de vardcentraler i lanet som
finns pa platser dar invanarna har forhojd risk for ohalsa utifrdn socioekonomiska
forhallanden. Vidare pagar ett arbete med att starta en modell for halsocenter tillsammans
med lanets kommuner samt med med invanare, civilsamhalle och féreningsliv.
Malgruppen ar invanare som pa grund av sin livsstil eller en eller flera levnadsvanor har
risk for framtida ohalsa.

| budgeten anges att antal prioriterade uppdrag under planperioden, daribland:

- Halsoframjande arbete i socioekonomiskt utsatta omraden — tillaggsuppdrag till
primarvarden.

- Fortsatta att arbeta malinriktat for att forbattra folkhalsan hos lanets invanare.

- Fortsatta utveckla olika tjanster for halsa och prevention (Meny till invanare).

- Etablera halsocenter i merparten av lanets kommuner

Regelbok inom primarvard inom vardval Region Jonkopings lan

Villkoren fér primarvarden inom vardval i Jonkopings lan faststalls arligen av
regionfullmaktige som en del i beslutet om regionens budget och flerarsplan. Villkoren
definieras i forfragningsunderlaget "Primérvard inom véardval i J6nkdpings 1&n”. Av
regelboken framgar att malet for halso- och sjukvarden i Jonkopings 1an ar basta mojliga
halsa hos hela befolkningen och god och jamlik vard oavsett var i lanet man bor.
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| regelboken anges att vardcentralen ska bedriva bade halsoframjande och
sjukdomsférebyggande arbete. Halsoframjande arbete innebar insatser for att starka eller
bibehalla invanarnas fysiska, psykiska och sociala valbefinnande. Vidare ska
vardcentralen tillampa Socialstyrelsens nationella riktlinjer for prevention och behandling
av ohalsosamma levnadsvanor. Vardcentralerna ska aven erbjuda alla invanare ett riktat
halsosamtal i enlighet med vad som framgar av budget och verksamhetsplan 2021. |
regelboken anges ocksa att det finns ett tillaggsuppdrag avseende halsoframjande arbete
i socioekonomiskt utsatta omraden. Arbetet ar ett utdkat uppdrag att malmedvetet och
strukturerat arbeta i utsatta omraden och/eller befolkningsgrupper som har stérst behov
utifran exempelvis socioekonomiska forutsattningar med fokus pa fysisk, psykisk och
social ohalsa. Detta ska ske i samverkan med kommunen, civilsamhéallet och andra
aktorer i lanet. Tillaggsuppdraget tilldelas leverantérer med en listad befolkning med hog
CNI* tyngd.

Ytterligare styrning inom omradet

Regionala strategin for jdmlik hélsa

Strategin for jamlik halsa, “Tillsammans for jamlik hélsa och ett bra liv i J6nkdpings 1&an”,
som ar antagen av regionfullmaktige 2015-11-24 och lanets kommuner, syftar till att
integrera jamlik halsa i verksamhetsnara beslut, stdrka samverkan och samlarande for
folkhalsoarbete samt rikta insatser till grupper i samhallet med samre férutsattningar till
ett bra liv.

Strategin har tre 6vergripande mal med sikte pa ar 2026:

- Livsvillkoren har forbattrats for alla invanare i Jonkdpings lan.
- Skillnaderna i halsa har minskat mellan olika grupper.
- Invanarna har férbattrade forutsattningar att sjalva framja sin halsa.

For att na de tre dvergripande malen har strategin aven tre strategiska mal och nio
handlingsomraden som aterfinns i handlingsplanen jamlik hélsa. Handlingsplanen Jadmlik
hélsa 2022-2023, som nyligen reviderades och beslutades namnden for folkhalsa och
sjukvard under varen 2022, ska bidra till att uppfylla de strategiska malen och paverka
strategins dvergripande mal i regionen.

Handlingsplanen ar framtagen i samverkan med representanter fran olika regionaktorer,
lanets kommuner, myndigheter, organisationer, civilsamhallet och invanare.
Handlingsplanen syftar till att na regionens mal och aven stétta kommunerna i deras
arbete med det lokala folkhalsoarbetet. Ambitionen ar att 1anets kommuner ska, med
strategins vagledning, bryta ner malen och anpassa dem till varje enskild kommuns
forutsattningar och aktiviteter.

Strategiskt mal 1: Héllbara strukturer i styrning och ledning
- Statistik och analys

- Medborgarmedverkan

- Halsoekonomi

- Foérbattringsarbete och forskning

Strategiskt mal 2: Starkt samverkan och samlérande regionalt och lokalt

4 CNI beskriver den férvantade risken att utveckla ohalsa baserat pa sju socioekonomiska faktorer.
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- Samverkan och samlarande

Strategiskt mal 3: Jdmlik héalsa och bra livsvillkor genom hela livet
- Barn, unga och unga vuxnas livsvillkor och halsa

Forsorjning och sysselsattning

Samhallsplanering och narmiljoé

Aldres livsvillkor och hélsa

“Tillsammans méter vi framtidens behov av hélso- och sjukvéard”

Under 2020 togs en plan fram fér hur Region JOnkdping som en gemensam organisation
moter framtidens behov av halso- och sjukvard. Planen tar sikte pa sjukvardsutveckling
for de kommande 10 aren fram till 2030. | planen beskrivs sex dvergripande strategier.
Ev av strategierna handlar om invanarnas halsosamma val i vardagen, namligen:
“Férstérka invdnarnas egna resurser och bidra till ett samhélle som stédjer hdlsosamma
val i vardagen.” | strategin anges exempel pa utvecklingsomraden som konkretiserar
strategin. Bland annat:

- Halsa for livet: arbete med bland annat halsocoaching och meny till invanare som
innebar utvecklande av olika tjanster som stodjer invanare till battre halsa. Exempel
ar Halsocenter och halsosamtal.

- Jamlik halsa: arbete med riktade insatser utifran behov tillsammans med kommuner
och civilsamhalle.

- Basta platsen att vaxa upp, leva och aldras pa — for battre samordnade insatser inom
strategigrupp barn och unga, aldre samt psykiatri och missbruk. Exempel pa detta ar
samverkan i forbattringsarbete mellan Region Jonkdpings |an, kommuner,
civilsamhalle, Skottland och Cincinnati Childrens hospital.

Under 2021 pabdrjas arbetet med att implementera strategiernas innehall. Planens
Overgripande strategier ska fungera pa langre sikt, och tar sikte mot ar 2030. De sex olika
strategierna (daribland strategin om halsosamma val i vardagen) foljs upp genom
nationell och lokal mattavla. Planen kommer att utvarderas och revideras infor varje
mandatperiod. | den arliga uppdaterade budgeten och verksamhetsplanen preciseras
aktuella aktiviteter och matetal som foljs upp i delarsrapporter och arsredovisningar. Vid
sammantradet 2021-10-12 §160 tog ndmnden beslut om matetal for att folja planen for
framtidens halso- och sjukvard.

Sektion folkhdlsas verksamhetsplan i Stratsys

Regionfullmaktige har i direktiv till styrelse och namnder i beslutad budget och
verksamhetsplan 2021 med flerarsplan 2022-2023 angivit att respektive namnd ska
konkretisera verksamhetsuppdrag och budget. Vid sammantradet 2021-01-26 §22
behandlar namnden for folkhdlsa och sjukvard verksamhetsplaner® for aret 2021.
Avdelningen for folkhalsa och sjukvards arbete konkretiseras genom verksamhetsplanen
for regionledningskontor med verksamhetsnara funktion.

Sektionen for folkhalsa anvander styr- och ledningsverktyget Stratsys. Stratsys ges
mojlighet att kommentera samt ldmna en analys om pagaende aktiviteter som ar
kopplade till regionens strategiska mal. Sektion folkhalsas verksamhetsplan innehaller

5 Vardcentralerna Bra Liv, Folktandvarden, Medicinsk vard, Kirurgisk vard, Psykiatri, rehabilitering och diagnostik samt
Regionledningskontor med verksamhetsnara funktion.
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regionens perspektiv, strategiska mal, framgangsfaktorer, uppdrag/mal samt vilka
aktiviteter som ska genomféras och som ar kopplade till respektive uppdrag/mal. |
Stratsys noteras att ungefar halften av malen och aktiviteterna har Region Jénkdpings
symbol. Enligt intervjuer innebar detta att dessa ar foremal for uppfoljning till namnden.
Resterande mal och aktiviteter rapporteras inte.

Enligt intervju med representanter fran sektion folkhalsa anges att inriktningen for
folkhalsoarbetet i stort framgar av regionens verksamhetsplan och budget 2021,
verksamhetsplanen i Stratsys och &ven genom handlingsplanen “jamlik halsa 2022-
2023”. | flera intervjuer med tjanstepersoner lyfts dock att styrningen avseende
folkhalsofragor i regionen som svarmandvrerat. En anledning till detta uppges vara att
sektionen har svarigheter att orientera sig i de olika styrdokument som finns. Vidare
uppges att det finns en osakerhet kring vad som ska prioriteras samt hierarkin daremellan.

Bedbémning

Revisionsfraga 1: Utévar ndmnden en tillrécklig styrning for att inom sitt
verksamhetsomrade tillse att fullméktiges mal om “bra folkhédlsa” nds? Fokus pa mal och
planer.

Ja.

Var beddmning ar att namnden i allt vasentligt utdvar en tillracklig styrning inom omradet.
Folkhalsa lyfts fram i ett flertal styrande dokument som ett viktigt omrade och det finns
formulerade ambitioner pa omradet. Det framgar att namnden har fokus pa folkhalsa och
att arbetet, utdver insatserna fran sektionen for folkhalsa, aven har koppling till varden
och insatser vid lanets vardcentraler. Bland prioriteringarna marks bland annat att na ut i
utsatta omraden och att uppratta halsocenter i lanets kommuner. | strategin finns ett fokus
pa att arbeta “tillsammans” med bl a lanets kommuner, t ex genom olika strategigrupper.
Samtidigt har vi noterat att det bland flera av tjanstepersonerna inom sektion folkhalsa
finns en osakerhet kring styrningen kopplat till antalet styrdokument. Ett
utvecklingsomrade foér framtiden ror darmed att analysera hur styrningen inom omradet
kan starkas, ex. vad galler tydlighet bland interna styrdokument samt kunskap och
kannedom om dessa samt hierarkin dem emellan i organisationen.

Efterlevnad av mal och planer
Revisionsfraga 2: Sker efterlevnad av mal och planer pa ett tillfredsstéllande sétt?

Fokus informera och félja upp invanare som &r i behov av hélsofrdmjande
atgéarder/insatser.

lakttagelser

Sektion folkhalsa bestar av 27 folkhalsoutvecklare och 4 halsokommunikatorer. Enligt
intervju har folkhalsoutvecklare samma titel men innehar olika professioner, exempelvis
folkhalsovetare och fysioterapeut. Folkhalsoarbetet ar uppdelat i tva ben, dels arbetet som
sker gentemot och tillsammans med lanets kommuner och andra aktorer, dels halso- och
sjukvarden. Utifran ovanstaende uppdelning har folkhalsoutvecklarna olika typer av
ansvarsomraden och aven tilldelningskommuner att jobba med. Inom arbetet som sker
gentemot lanets kommuner ar syftet att regionen ska vara en stddjande aktor utifran
respektive kommuns olika férutsattningar och behov. Ovan ndmnda handlingsplan ska
utgdra ett stdéd i arbetet med att bryta ner malen och anpassa dem till varje enskild
kommuns férutsattningar och aktiviteter.
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For bevakning av befolkningens halsa i lanet anvands spindeldiagram per kommun (se
bilaga 1). Spindeldiagrammen visar den relativa skillnaden mellan kommunens varde och
till riks- eller lAnsgenomsnittet. Exempel pa indikatorer som andel (%) barn 0- 19 &r som
finns i ekonomiskt utsatta hushall, ohalsotal kvinnor och man, andel (%) 4-aringar med
Overvikt och fetma samt andel (%) elever i skolar 9 som ater frukost varje vardag.

Enligt intervjuer med representanter fran regionen upplevs att det arbete som sker
gentemot och i samverkan med kommunerna fungerar val. Vidare uppges att det finns
nagra kommuner i lanet dar samverkan inte etablerats fullt ut. | regionen finns ett
kommunalt forum som ar ett natverk med politiker fran regionen och lanets kommuner for
samrad och inriktningsbeslut i fragor inom folkhalsa och sjukvard och regional utveckling.
| samverkansstrukturen finns Ledningsgruppen fér samverkan Region J6nkdpings lan och
Jonkodpings lans kommuner (ReKo). ReKo ar lanken mellan Kommunalt forum och
strategigrupperna. Regionen representeras av halso- och sjukvardsdirektor, chef for
sektionen primarvard och rehabilitering, samt folkhalsochef. Kommunerna representeras
av socialchefer, skolchefer och fyra fritidschefer. Det finns tre strategigrupper: barn och
unga, psykiatri och missbruk och aldre. Enligt intervjuer med representanter fran regionen
beskrivs ovanstaende som ett bra forum fér en god samverkan med lanets kommuner.

Inom sektionen arbetar aven halsokommunikatérer. Halsokommunikatérerna har
sjukvardsutbildning samt olika typer av vidareutbildningar som; motiverande samtal,
suicidprevention, och foraldraskapsstodsutbildningar. Vidare har  halso-
kommunikatérerna olika sprak som de talar, vilket i dagslaget ar engelska, somaliska,
arabiska, tigrinja, dari och svenska. En central del i halsokommunikatérernas arbete ar
halsoskolan dar dialogférelasningar med deltagare erbjuds. Undervisning sker saval
fysiskt som digital undervisning. Halsoskolan bestar idag av en rad olika @mnen som
halsoinformation, levnadsvanor och fysisk aktivitet pa recept, stress och oro kopplat till
suicidprevention, sémn och tandvard. Sedan mars 2020 har halsokommunikatérerna
arbetat med utatriktade insatser i hela lanet genom undervisning om covid -19,
vaccination och provtagning pa bland annat arbetsmarknadsavdelningar, SFI (svenska
for invandrare), civilsamhallet, foreningar och kyrkor.

Delar av regionens folkhalsoarbete bedrivs inom halso- och sjukvarden. Enligt intervju
anges att det upplevs finnas ett tydligt folkhalsouppdrag inom ramen for primarvarden och
de kravstallningar som framgar av regelboken (presenteras ovan under revisionsfraga 1).
Konkreta exempel som ndmns ar bland annat att halsosamtalen ska genomféras och
arbetet med det tredriga tillaggsuppdraget om  halsoframjande  och
sjukdomsforebyggande arbete i utsatta omraden. Dock uppges att ovanstaende
aktiviteter har fatt sta tillbaka med hanvisning till covid-19 i form av genomférda
halsosamtal. Vidare har primarvarden varit med och upprattat och utvecklat halsocenter
under varen 2021 i bland annat Eksjo, Gislaved, Habo, Mullsjé och Tranas. Vidare har
tillaggsuppdraget handlat om vaccinationer och har sker ett samarbete med regionens
halsokommunikatorer.

Enligt intervju med representanter fran sektion folkhalsa lyfts att det saknas en koppling
och en storre insyn i varfor vissa aktiviteter/insatser genomférs och hur det kopplas till de
Overgripande malen. Sektionen ser ett behov av att framgent konkretisera men ocksa
kraftsamla resurserna mot ett antal prioriterade omraden. Sektionen arbetar for att
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prioritera och kraftsamla kring farre aktiviteter framdéver. Vidare uppges att arbetet med
behovsanalys och uppfdljning kopplat till det arbete som bedrivs behéver forbattras.

Flera intervjupersoner lyfter fragetecken kring huruvida en del insatser genomfors pa
basis av anstélldas intresse snarare an baserat pa en tydlig behovsanalys som grund.
Bristande uppfdljning uppges resultera i att sektionen kanner sig osaker kring huruvida
aktiviteterna traffar ratt eller inte i sina satsningar. Med anledning av ovanstaende
resulterar detta &ven i att sektionen har svart att uttala sig om de eventuella resultat
aktiviteterna har pa folkhalsoarbetet i lanet i stort.

Bedbmning

Revisionsfraga 2: Sker efterlevnad av mal och planer pa ett tillfredsstéllande sétt? Fokus
informera och félja upp invanare som &r i behov av hélsofrdmjande atgérder/insatser.
Delvis.

Var beddémning ar att efterlevnad av mal och planer delvis sker pa ett tillfredsstallande
satt. Vi noterar att det sker ett aktivt arbete med koppling till de aktiviteter och uppdrag
som framgar av verksamhetsplan och budget. Har kan bl a namnas halsosamtal,
etablerandet av halsocenter, halsokommunikatérernas uppstkande arbete pa olika sprak
i hela lanet. Det finns vidare en upparbetad struktur for arbetet med och gentemot lanets
olika delar, bl a med folkhalsoutvecklarnas ansvar for respektive kommun, och
samarbetet inom Reko med tillhérande strategigrupper. Samtidigt har vi noterat att det
bland flera av tjanstepersonerna inom omradet finns en osakerhet kring styrning och
prioritering av folkhalsoarbetet. Sektion folkhalsa ser ett behov av fokusering och
kraftsamling pa farre aktiviteter. Detta vill vi koppla till iakttagelsen att det uttrycks behov
av tydligare behovsanalys som grund for valda insatser och okad sakerhet i att valda
insatser traffar ratt. Det framhalls aven under intervjuerna att samarbetet med lanets
kommuner varierar och det behdvs starkt fokus pa folkhalsoarbetet for att na en jamnare
niva i linje med regionens ambitioner.

Tillracklig uppfoljning och kontroll
Revisionsfraga 3: Ar ndmndens uppféljning och kontroll inom omradet tillrécklig?

lakttagelser

For uppféljning och aterrapportering anvands uppféljningssystemet Stratsys. Inom ramen
for granskningen har vi tagit del av ett utdrag ut Stratsys dar sektionen lamnar
kommentarer om pagaende aktiviteter. Totalt finns 86 pagaende aktiviteter. Som tidigare
namnts i revisionsfraga 1 har sektion folkhalsa vissa mal och aktiviteter i Stratsys med en
sarskild markering som innebar att det enbart ar ett antal utvalda aktiviteter som
aterrapporteras till namnden for sarskild uppféljning. Resterande punkter utan markering
rapporteras inte vidare till nAmnden. Enligt intervju beror ovanstaende pa att uppféljningen
blir fér omfattande om samtliga delar och aktiviteter som sektionen gor ska foljas upp.
Enligt intervju med representanter fran sektion folkhalsa ar uppfattningen att deras insyn
i vilka aktiviteter som valts ut i stratsys som begransad. Enligt intervjuer har dock
ovanstaende papekats vilket resulterat i sektion folkhalsa numera bjuds in for att paverka
vad uppfdljningen och rapporteringen ska innehalla.

Vidare uppges att sektionen behdver forbattra uppféljningen kopplat till det arbete som
bedrivs. Bristande uppféljning uppges resultera i att sektionen kanner sig osaker kring
huruvida aktiviteterna traffar ratt eller inte i sina satsningar. Med anledning av
ovanstaende resulterar detta aven i att det ar svart att uttala sig om eventuella resultat
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aktiviteterna har pa folkhalsoarbetet i lanet i stort och om atgarder behdver vidtas utifran
ovanstdende. Inom ramen for halsokommunikatérernas arbete har vi tagit del av
postermallar som innehaller information om det gangna aret, utvarderingar av halsoskolan
samt vad som fungerat bra respektive mindre bra.

Regionstyrelsens och namndernas uppfdljning i regionen sker genom manadsuppféljning,
delarsrapporter, arsredovisning. | regionens senaste arsredovisning 2020 uppges att
regionstyrelsen och namnderna aven under aret efterfragat kompletterande information
om verksamheten, dess utveckling och aktuella atgardsplaner. Under aret ges vid behov
nya uppdrag inom nya omraden eller for att forbattra maluppfyllelsen.

Inom ramen fér granskningen har en genomgang av ndmnden for folkhalsa och sjukvards
protokoll genomforts for aret 2021. Inom ramen fér namndens manadsuppféljningar tar
namnden del av hur stor andel 40-, 50-, 60- och 70- aringar som genomgatt halsosamtal.
Vidare tar namnden del av andel férstagangsféraldrar som genomgatt halsosamtal.

Tabell 1: Andel 40-, 50-, 60- och 70- aringar som genomgatt halsosamtal

Under perioden januari-augusti 2021 har 8,2% halsosamtal utforts. Malet for helaret ar att
50% ska genomféras. 20 av 40 vardcentraler har gjort farre an 10 samtal. 7 vardcentraler
har gjort éver 20%. Av rapporteringen framgar att mojligheten att genomféra halsosamtal
har begransats med hanvisning till covid-19 pandemin, vilket bér noteras.

50 50

30

24
15
9 8
. : .
"_7'||'_| 120 |7' N '.‘ T1 '7 7

Tabell 2: Andel férstagangsféréldrar som genomgatt hdlsosamtal.

Under perioden har 29% halsosamtal inom barnhalsovarden genomférts. Av
rapporteringen framgar att malet nas annu inte (malvardet for helaret ar 50) men att det
ar positivt att andelen genomférda halsosamtal okar pa flertalet av
barnhalsovardsenheterna i lanet.
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Utéver ovanstdende tar namnden del av uppfdljning avseende folkhalsoarbetet vid
delarsrapport och arsredovisning. Vid sammantradet 2021-06-01 tog namnden del av en
forsta uppféljning i form av delarsrapport 1 och vid sammantradet 2021-10-12 tog
namnden del av delarsrapport 2. Inom ramen for arendet tar namnden del av regionens
overgripande delarsrapport och aven specifika delarsrapporter inom namndens
ansvarsomrade, bland annat delarsrapport for kirurgisk vard och psykiatri, rehabilitering
och diagnostik. Dartill tar namnden del av en delarsrapport fér regionledningskontor med
verksamhetsnara funktion dar bland annat avdelningen for folkhalsa och sjukvards
verksamhet rapporteras dar sektion folkhdlsa ingar. Rapporteringen som lamnas i
regionledningskontorets delarsrapport aterfinns aven i den regiondvergripande
delarsrapporten som avldmnas av regionstyrelsen.

| uppféljningen framgar uppdrag inom malet jamlik halsa och ndjda patienter/kunder, vilka
aktiviteter som pagar och dess status. | uppféljningen finns aven liknande redovisning for
det strategiska malet bra folkhalsoarbete. | rapporteringen gar att Iasa att status avseende
halsosamtal, arbetet med revideringen av handlingsplanen och arbetet med att etablera
halsocentraler i lanets kommuner. Vid ovanstdende rapporteringar noteras inga
matetal/malvarden for respektive strategiskt mal och uppdrag/mal. | intervju med
namndens presidium uppges att uppféliningen av folkhalsoarbetet i huvudsak ar
aktivitetsbaserad och att det inte sker nagon regelbunden uppféljning av nyckeltal. Enligt
intervju finns det utmaningar med att visa, men ocksa att mata, effekterna av det arbete
som regionen gor da effekter pa folkhalsan bade ar svart att klarlagga samt kan ta lang
tid.

Som tidigare namnts under revisionsfraga 1 har en plan tagits fram fér hur Region
Jonkdping som organisation moter framtidens behov av halso- och sjukvard. Planen tar
sikte pa sjukvardsutveckling for de kommande 10 aren fram till 2030. Under 2021
paborjas arbetet med att implementera strategiernas innehall. Planen kommer att
utvarderas och revideras infér varje mandatperiod. | den arliga uppdaterade budget och
verksamhetsplanen preciseras de aktuella aktiviteter och matetal som ar aktuella och fdljs
upp i delarsrapporter och arsredovisningar. Vid sammantradet 2021-10-12 §160 tog
namnden beslut om matetal for att folja planen for framtidens halso- och sjukvard. Med
anledning av ovanstaende har nagon uppféljning eller aterrapportering av planens arbete
inte genomforts annu.
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Uppféljning av strategin “Tillsammans for béasta mdojliga hélsa och jamlik vard’ och
handlingsplanen “jdmlik hélsa 2022-2023". Enligt strategin ska den foljas upp genom att
folja ett antal indikatorer som ska ge aterkoppling pa att insatserna bidrar till att uppfylla
de 6vergripande malen. Indikatorerna ska foljas upp arligen eller sa ofta det ar lampligt. |
strategin konstateras att brist pa tillforlitig och tillganglig data pa gruppniva har
identifierats i framtagandet av strategin. Med anledning av detta kan indikatorer komma
att l1aggas till som anses vara viktiga for att kunna folja utvecklingen i halsa och se om
skillnaderna minskar. Inom ramen for granskningen har vi inte tagit del av nagon
uppfdljning kopplat till regionens strategi. Vidare har vi inte noterat i namndens protokoll
att uppfoljning skett. Strategins tillhérande handlingsplan ska revideras vartannat ar i
dialog med regionala och lokala aktérer och genom medborgarmedverkan. En revidering
av handlingsplanen har skett och reviderades av namnden for folkhalsa och sjukvard i
bdrjan av aret 2022.

Beddémning

Revisionsfraga 3: Ar ndmndens uppfolining och kontroll inom omrédet tillrécklig?
Delvis.

Var bedémning ar att namndens uppfoljning och kontroll inom omradet delvis ar tillracklig.
Namnden tar del av |I6pande aterrapportering vid manadsrapport och vid
delarsrapport/arsredovisning och det finns en struktur i hur aktiviteter redovisas och foljs
upp i Stratsys. Aterrapporteringen &r till stor del aktivitetsbaserad och utveckling av
indikatorer och matetal kopplade till de olika malen och uppdragen ar enligt var
beddmning ett utvecklingsomrade. Vi noterar att bristen pa indikatorer aven lyfts som en
utmaning i regionens strategi. Halsosamtalen foljs dock upp i rapporteringen. Vidare
noterar vi att det saknas uppféljning avseende strategin. Handlingsplanen har dock
reviderats enligt plan av namnden. Nar det galler uppfoljning ar det aven vart att namna
att det har framforts osakerhet fran intervjuade tjanstepersoner kring huruvida insatserna
traffar ratt. Var bedémning ar att namnden bor utveckla systematik och larande kring hur
genomférda insatser har fungerat och anvanda detta pa ett mer strukturerat satt i
planering och fokusering inféor kommande ars insatser.

Maluppfyllelse och vidtagna atgarder
Revisionsfraga 4: Nar nédmnden maluppfyllelse fér malen kopplat till folkhdlsoarbetet?

Revisionsfradga 5: Vidtar ndmnden atgérder vid bristande maluppfyllelse inom omradet?
Som ovan namnts tar namnden del av hur stor andel 40-, 50-, 60- och 70- aringar som
genomgatt halsosamtal. Vidare tar namnden del av andel férstagangsforaldrar som
genomgatt halsosamtal. Vid manadsrapporten 2021-10-12 §146 beddms ovanstaende
indikatorer som ej uppfyllda respektive delvis uppfyllida. Utdver ovanstaende tar namnden
del av uppféljning avseende folkhalsoarbetet vid delarsrapport och arsredovisning. Vid
sammantradet 2021-06-01 tog namnden del av en forsta uppfdljning i form av
delarsrapport 1 och vid sammantradet 2021-10-12 tog namnden del av delarsrapport 2.
Beddmningen av maluppfyllelse avseende det strategiska malet bra folkhalsoarbete
saknar en beddmning av maluppfyllelsen, dvs om det strategiska malet forvantas
uppfyllas eller inte. Vid sammantradet 2021-06-01 och 2021-10-12 godk&nner namnden
for folkhalsa och sjukvard rapporteringen och vidtar inga sarskilda atgarder med baring
mot folkhalsoarbetet utifrdn den rapportering som lamnas. Utover ovanstaende har inga
ytterligare vidtagna atgarder noteras i protokoll.
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| intervju med namndens presidium framgar att namnden far aterrapporteringar och
information fran verksamheten I6pande. | intervju lyfts att det finns ett stort fértroende
mellan ndmnd och forvaltning samt att arbetet praglas av ett tillitsbaserat arbetssatt.
Vidare uppges att vid behov av anpassningar eller andringar i verksamheten goérs detta i
samrad med forvaltningsledning/chefer. Saledes innebar detta att eventuella andringar
eller beslut inte alltid protokollférs. Utdver ovanstdende uppger ndmnden att nagra sarskilt
protokollférda beslut inte fattats inom folkhdlsoomradet. Anledning till detta ar bland annat
for att namnden inte haft skal till att fatta nagra storre politiska beslut utifrdn den
rapportering som lamnats. Det ges dock under intervjuer flera exempel pa insatser som
beslutats for att starka folkhalsoarbetet, sdsom héalsosamtalen, inrattandet av
halsocenter, budget-férstarkning kring halsokommunikatérernas inriktade arbete mot
utsatta omraden dar prioritet bl a varit pa 6kad vaccinationsgrad och diabetes.

Bedbmning

Revisionsfraga 4: Nar nédmnden maluppfyllelse for mélen kopplat till folkhélsoarbetet?
Revisionsfraga 5: Vidtar ndmnden atgérder vid bristande maluppfyllelse inom omradet?
Delvis.

Var bedémning ar att namnden delvis nar maluppfyllelse och delvis vidtagit atgarder vid
bristande maluppfyllelse. Vi kan konstatera att namnden féljer upp folkhalsoarbetet i
samband med manadsrapporter, delarsrapport och arsredovisning. Rapporteringen vid
manadsrapport innehaller indikatorer och beddmning av maluppfyllelse rérande
halsosamtalen. Den senaste uppféljningen visar att namnden inte helt nar maluppfyllelse,
detta med hanvisning till covid-19 pandemin. Rapporteringen som sker vid delarsrapport
saknar dock bedémning av maluppfyllelse pa folkhdlsoomradet. En anledning till detta ar
att malstyrningen ar baserad pa genomférda uppdrag/aktiviteter och inte indikatorer.
Enligt var beddmning begransar en avsaknad av bedémning av maluppfyllelse méjlighet
for namnden att pa ett transparent satt vidta atgarder i nara anslutning till den rapportering
som lamnas. Det ska dock noteras att det finns flera exempel pa atgarder som namnden
vidtagit som adresserar radande situation i lanet och genomférts i syfte att starka
identifierade problem, sasom budgetforstarkning foér att ha inriktat arbete i
halsokommunikatérernas regi for att na ut till utsatta omraden och verka fér 6kad
vaccinationsgrad.

Regionstyrelsens uppfoljning och kontroll

Revisionsfraga 6. Utévar regionstyrelsen, utifran dennes uppsiktsplikt, en tillrdcklig
intern kontroll 6ver omradet? Fokus pa uppfdlining av nédmndens arbete med
fullméktiges uppdrag, samt regionstyrelsens vidarerapportering utifran genomférd
uppféljning till fullméktige.

lakttagelser

Enligt kommunallagen 6 kap §1 ska styrelsen leda och samordna forvaltningen av
kommunens angelagenheter och ha uppsikt 6ver namndernas och bolagens verksamhet.
Styrelsen ska uppmarksamt folja de fragor som kan ha inverkan pa kommunens
ekonomiska stallning samt hos fullmaktige géra de framstéllningar som behdvs.

Regionfullmaktiges beslutade budget med verksamhetsplan 2021 anger utgiftsramar och
verksamhetsmal som ska nas for Region Jonkdpings lans samlade atagande, oavsett
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vem som utfér verksamheten. Regionstyrelsen har ansvar for att samordna arbetet med
forvaltningsbudget i vilka verksamhetsuppdrag och budget konkretiseras. Efter april och
augusti aterrapporteras delarsrapport med sammanfattning av hur verksamheten
utvecklas mot de mal som anges i budgeten samt ekonomisk helarsprognos till
regionstyrelsen och regionfullmaktige. Efter december lamnas arsredovisning som
regionstyrelsen ar enligt kommunallagen 11 kap §19 ansvarig 6ver att uppratta efter att
styrelsen fatt dvriga namnders redovisningar.

Inom ramen fér granskningen har en genomgang av regionstyrelsens protokoll
genomforts for aret 2021. Regionstyrelsen tar del av delarsrapport 1 vid sammantradet
2021-06-08 § 93 och delarsrapport 2 vid sammantradet 2021-10-26 §178. Vid
rapporteringen tar regionstyrelsen del av uppdragen som pagar inom malet jamlik halsa
och ndjda patienter/kunder och bra folkhalsoarbete.

Utover ovanstaende rapportering noteras att regionstyrelsen vid sammantradet 2021-04-
06 under punkten §50 informationsdarenden och aktuellt ges information om
befolkningsprognos, befolkningens halsa och spindeldiagram® som visar olika aspekter
av folkhalsotillstandet i lanet. Spindeldiagrammen visar den relativa skillnaden mellan
kommunens varde och till riks- eller Iansgenomsnittet.

| regionstyrelsens reglemente framgar att styrelsen ansvarar for att strategierna utarbetas,
samordnar évergripande insatser for genomférande samt foljer upp och utvarderar. Vi har
inte inom ramen for granskningen kunnat se att styrelsen féljt upp och utvarderat nagra
strategier avseende regionens fokhalsoarbetet utéver det som framgar ovan.

Bedbmning

Revisionsfraga 6. Utévar regionstyrelsen, utifran dennes uppsiktsplikt, en tillrdcklig
intern kontroll 6ver omradet? Fokus pa uppféljning av nédmndens arbete med
fullméktiges uppdrag, samt regionstyrelsens vidarerapportering utifran genomférd
uppfolining till fullméaktige.

Delvis.

Var bedémning ar att regionstyrelsen delvis utdvar en tillracklig uppsikt och intern kontroll
pa omradet. Med utgangspunkt i regionstyrelsens ansvar 6ver att verksamheten utvecklas
mot de mal regionfullmaktige faststallt konstaterar vi att regionstyrelsen tar del av
namndens rapporter (delar och AR), samt &ven haft en sarskild informationspunkt under
2021 dar styrelsen har fatt underlag om befolkningens halsa samt redovisning av de
parametrar inom folkhalsoarbetet som féljs I6pande for respektive kommun inom lanet (se
bilaga for dessa spindeldiagram). Vi gér dock bedédmningen att det finns ett behov av
tydligare uppféljning av resultat och indikatorer samt tydligare redovisning av
maluppfyllelse. En sadan utveckling skulle méjliggora for regionstyrelsen att i hogre grad
kunna bedéma hur folkhalsoarbetet fungerar. Detta kan aven kopplas till bedomningen
ovan i revisionsfrdga 3 om att utvardering och larande av genomférda insatser inom
ramen for regionens folkhalsoarbete kan utvecklas. Med utgangspunkt i regionstyrelsens
ansvar over strategier inom folkhalsa och sjukvard har vi inte kunnat konstaterat att
styrelsen foljt upp och utvarderat nagra strategier inom folkhalsa utéver det som framgar
ovan.

6 Framgar av bilaga 1

s
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Samlad bedomning

PwC har pa uppdrag av de fortroendevalda revisorerna i Region Jonkdping genomfort en
granskning av regionens folkhalsoarbete. Granskningens syfte ar att bedéma om
namnden for folkhalsa och sjukvard sakerstaller att folkhalsoarbetet bedrivs pa ett
andamalsenligt satt samt med en tillracklig intern kontroll inom omradet. Vidare ar syftet
att bedéma om regionstyrelsens interna kontroll inom omradet ar tillracklig.

Utifran genomférd granskning &r var samlade bedémning att namnden for folkhalsa och
sjukvard inte helt sakerstaller att folkhalsoarbetet bedrivs pa ett andamalsenligt satt och
inte helt med en tillracklig intern kontroll. Vi bedémer vidare att regionstyrelsens interna
kontroll inom omradet inte ar helt tillracklig.

Vi kan konstatera att det inom regionen sker ett forhallandevis aktivt folkhalsoarbete med
koppling till de aktiviteter och uppdrag som framgar av verksamhetsplan och budget. Har
kan bland annat ndmnas halsosamtal, etablerandet av  halsocenter,
halsokommunikatorernas uppstkande arbete pa olika sprak i hela lanet. Vi noterar vidare
att det finns en upparbetad struktur for arbetet med och gentemot Ianets olika delar, bland
annat med folkhalsoutvecklarnas ansvar for respektive kommun, och samarbetet inom
Reko med tillhérande strategigrupper. Vi ser att styrningen kan tydliggéras och att
insatserna i hogre grad kan baseras pa en behovsanalys. Det finns variationer inom lanet
bade hur folkhalsoarbetet prioriteras och hur det star till med folkhalsan. Avslutningsvis ar
var bedomning ar att namnden bor utveckla systematik och larande kring hur genomférda
insatser har fungerat och anvanda detta pa ett mer strukturerat satt i planering och
fokusering infér kommande ars insatser.

Rekommendationer
Vi rekommenderar ndmnden for folkhalsa och sjukvard att:

e Tydliggora styrningen och i hogre grad basera insatserna inom folkhalsoarbetet pa
en behovsanalys.

e Utveckla indikatorer samt systematik och larande kring hur genomférda insatser har
fungerat och anvanda detta pa ett mer strukturerat satt i planering och fokusering infér
kommande ars insatser.
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Sammanfattande bedémningar utifran revisionsfragor
Revisionsfragor

Bedémning

Utévar namnden en tillracklig styrning for att inom sitt
verksamhetsomrade tillse att fullmaktiges mal om “bra
folkhalsa” nas? Fokus pa mal och planer.

Ja

Sker efterlevnad av mal och planer pa ett tillfredsstallande Delvis Q
satt? Fokus pa arbetet med att upptacka, informera och félja

upp invanare som ar i behov av halsoframjande

atgarder/insatser

Ar namndens uppféljning och kontroll inom omradet tillracklig? Delvis O
Nar namnden maluppfyllelse fér malen kopplat till Delvis Q
folkhalsoarbetet?

Vidtar namnden atgarder vid bristande maluppfyllelse inom Delvis Q
omradet?

Utovar regionstyrelsen, utifran dennes uppsiktsplikt, en Delvis Q

tillracklig intern kontroll 6ver omradet? Fokus pa uppfdéljning
av namndens arbete med fullmaktiges uppdrag, samt
regionstyrelsens vidarerapportering utifran genomférd
uppfdljning till fullmaktige.
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Bilagor

Bilaga 1: Spindeldiagram 6ver hur kommunerna i lanet ligger till i jamforelse
med genomsnittet for lanet eller riket i ett antal halsotal’.

1 Aneby
4 /A\\\
X )
\‘><>¢-\/(
2 Gislaved
\\ i
bt
3 Eksj6

1. Valdeltagande (andel) i riksdagsvalet (riket)

. Andel barn (0-19 ar) som finns i ekonomiskt utsatta hushall (riket)

. Behdrig till gymnasiet (riket)

. Ohalsotal kvinnor (lanet)

. Ohélsotal man (lanet)

. Véldsbrott, antal per 10 000 invanare (riket)

. Andel fyraaringar med 6vervikt och fetma (lanet)

. Fallskador, antal vardade kvinnor per 100 000 inv 65 ar och aldre (lanet)

. Fallskador, antal vardade méan per 100 000 inv 65 ar och aldre (lanet)

10. Andel elever i skolar 9 som ater frukost varje vardag (lanet)

11. Andelen elever i arskurs 9 som nagra ganger per ar eller oftare intensivkonsumerar alkohol (lanet)
12. Andel som roker i skolar 9 (lanet)

13. Rokvanor bland gravida (riket)

14. Andel elever i skolar 9 som mar bra eller mycket bra (lanet)

15. Andel i elever i skolar 9 som har minst tva psykosomatiska besvar mer an en gang i veckan (lanet)

s
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Eksjo*

Valdeltagande (andel) | iksdagsvalet rket)
Andel elever i skoldr 9 som har minst vl psykosomatiska besvir mer 3n en
ging | veckan (net)

Andel elever | skoidr 9 s0m mae bra eler mycket b (net) Behrighet i gymnasiet (rket)

Rokvanor band gravida (rket) Ohalsotal kinnor (13net)

Ande elever | skalde 9 som roker lanet] Ohaisotal man (net)

Ande elever | skold 9 som intensikonsumerar alkohol ndgra ganger per 3r

eller oftare (unet) Valdsbrott, antalper 10 000 . (rket)

‘Andelelever | skoldr 9 som ater frukost varje vardag (13net) Ande! &-dringar med Gvervikt och fetma (1net)

Falskador, antalvirdade man per 100 00 i 65 b och s (net) Faliskador, antalvirdade kvinnor per 100 000 inw 65 b och ddre (linet)

* Foregaende matpunkt for indikatorema for elever i skolar 9 ar fran ar 2015 for Eksjo kommun

4 Gnosjé

Valdeltagande (ande) i iksdagsvalet (riket)

e 24
ging 1 veckan (tnet) 5
2
‘Andel elever | skoldr  som mar bra eller mycket bra (lnet) 18 Behorighet il gymnasiet (rket)

Rokvanor bland gravida (rket) Ohisotal kvinnor (inet)

Andel elever  skolde  som roker (lnet) Ohaisotal mn (linet)

ol i) Valdstrott, antal per 10 000 iw. (rket)

Andel elever | skoldr 9 som st frkost varje vardg (inet) ‘Andel &-3ringar med Gverviktoch fetma (3net)

Faliskador, Falskador, anta virdade kvinnor per 100 000 v 65 & och ldre 1anet)

5 Habo

Habo

Valdetagande (andel)  rksdagsvale (rket)

- 24 Andel barm (0-19 3] som finns | ekonomiskt utsatta hushl rike]
ging iveckan (net) o L i)
2
Andel elever i skor  som mie bra eller mycket bra (anet) 18 Behorighet il gymaasiet (riket)

Rokvanor bland gravida (riket) Onsisotal kvinnor (snet)

Andel elever i skoldr 9 som oker (3net] Ohsisotal mn (inet)

Lt tt, antal per inv. (riket)
‘eller oftare (lanet) VIS MG S50 )
Ao elever st  som e rokostvrje vardag (3net) Andel &-ringar med vkt o etm (net)

6 Jonkdping

Jonkoping

Valdeltagande (andel) i iksdagsvalet (riket)

— e .
i :; e
z

Andel elever i skolde 9 som mir bra eller mycket bra (linet) Behorighet il gymnasiet riket)

Rokvanor bland gravida (riket) Ohsisotal kvinnor (13net)

Andel elever i skolir  som roker (1anet) Ohsisotal man (1anet)

Andel perir

eller oftare (1anet) Vaidsbrott, antal per 10 000 inv. (riket)

Andel elever i skolir 9 som ster frukost varje vardag (13net) Andel 4-ringar med overvikt och fetma (lanet)

Faliskador, antal virdade man per 100 000inv 65 3r och idre (1snet) Fallskador, per

7 Mullsjé
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Mullsjo

Valdeitagande (andel) i riksdagsvalet (riket)
Andel -

anen 2
géng | veckan (lanet)

Andel bar (0-19 3r) som finns i ekonomiskt utsatta hushall (riket)
Andel elever i skoldr 9 som mir bra eller mycket bra (13net) 18

Behorighet till gymnasiet (riket)
16

Rokvanor bland gravida (riket) Ohatsotal kvinnor (1anet)

Andel elever | skolér 9 som roker (lanet) Ohalsotal man (1anet)

Andel elever | skolir 9 som "::‘nm«::::::; alkohol ndgra ganger per i Vildkbrodt, antal e 20 000 Mo (it}

Andel elever | skoldr 9 som ater frukost varje vardag (1anet) Andel a-3ringar med bvervikt och fetma (lanet)

Faliskador, antal virdade man per 100000 inv 65 &r och aidre (lanet)

Fallskador,

per i

8 Néssjo

Nassjo

Valdeltagande (sndel) ksdagsvalt (rket)
Andel elever kol 9 som ha minst 1 peykosomtiska beswar mer an en
e

24 el barn (0-19 &) som fims | ekonomist utstta hushl ket
relralor=smey ‘Andel barn 0:19 31 som fians | ekonomiskt shsl k)

Andelelever kol  som mar ba eller mycket bra (3net) Benon

et il gymosie rket)

Rokvanor biand gravida (rket) Onsisoal kvnnor (3net)

‘Andel elever iskoldr 9 som roker (anet) Onatsotal man (anet)

Andel elever kol  somitensivkonsumerar skohol g ginger per 3 "
Vidsbrot,antalper 10000 . (iket)
el oftae lnet] per [

Ande lever sk 9 som atr frokost varje vrdag (net) Andel & ringar med Overvik och fetma (3net)
Fatskader,

Fastador, 1000001065,

9 Sévsjo

Valdeitagande (andel)  rksdagsvalet (rket]
‘Andel elever i skotd 9 som har minst A psykosomatiska besvar mer 3n en

24 Andelbar (019 ) som fnn | ekonomiskt utsatt hush3i ket
sing veckan (net ! e

Andel elever | skokir 9 som mir bra eller mycket bra )

Benorighet i gymnasiet riket)

Rokvanor bland gravida (rket) Ohsisotal kinnor (3net)

Andel elever i skoldr som roker (anet) Onaisotal man (anet)

dsbrott,anta per 10 000w, (rket
eler ofare (1) Valdsbrott,antal per 10 000 . (riket)

‘Andel lever | skol  som St frukost vaje vardag lnet) ‘Ande 4-dingar med overviktoch fetma (1)

Falsador, 100000inw65 Faskador, pe v 65 3 och.
Trands
Valdetagande (ande) ksdagsvalet (riket
20 Andel barn (019 ) som fnns | ekonomiskt sata ushdl ke
ging veckan (anet e e e
2

Andelclever | solde 9 som mir ba effer mycket b () Behorighet i gymnasit rket)

Rokvanor band gravida riket) Ohsisota kvimnor (inet)

Andel elever | soldr 9 som roker (inet) Ohsisotal min (net)

Vildsbrot,anta pr 10000 v, (ke
eler ftae (net) per iket)

Andelelever | skoldr 9 som st frukost varfe vardag (et Andel -3ringar med bvervik och fetm (3net)

Fallskador,antal virdadi mi per 100 000w 65 b ochSdre 3net) Falskador, antal virdade kvinoorper 1001000 i 65 b och sdre (tnet)

11 Vaggeryd



Vaggeryd

Valdelagande (andel | ksdagsvale (rket)

Andelclever | soldr 9 som har mist v psykosomatiska besvar mer 3n en
24 Andel bam (019 ) som ian  ekonomiskt utsata hushdl (ke
sing veckan (net) 2 o8 L

Behdrighet i gymaaset (ket)

Andel lever ko  som it bra eller mycket b (net)

Rokvanorbland gravids (rket) Onaisota kvinnor (anet)

Andel elevr | skadr 9 som roker lnet] Onsisotalmin (3net)

Valdsbrott, antal per 10000 . (k)

eller oftare (3net)

Andel elever skolir som ser frukost varie vardag (net) Andel 8-dringar e overviktoch etma (lnet)

Falskador, anal v per

Falskacer,

12 Vetlanda

Vetlanda

Valdeltagande (andel)  iksdagsvlet (iket)
‘Andel barn (0-19 4 som fins | ekonomiskt usatta hushall

A o 24 et)

ging i veckan (inet) ]

‘Andel lever | skoldr 9 som mr bra eller mycket bra (net) Behorighet il gymnasiet (rket)

Rokvanor bland gravida (rket) Ohaisotal kvinnor (13net)

Andel elever | skoldr 9 som roker (anet) Ohalsotal man (lanet)

‘Andel lever | koldr 9 som intensivkonsumerar alkohol ndgra gAnger per & A e OO

eller ofare (isnet)

Andel elever | skoldr 9 som ster rukost varje vardag (linet) Ande) -Sringar med overvikt och fetma (lanet)

Fallskador, anta virdade min per 100 000 inv 65 3r och 3idre (lanet) Fallskador, antal virdade kvinnor per 100 000 inv 65 & och adre (13net)

13 Vdrnamo

Vdrnamo

Vadeltagande (andel) i riksdagsvalet (riket)

Andel elever | skoldr 9 som har minst tvA psykosomatiska besvar mer 3n en "
gAng | veckan (linet) 22
2

18 Behbrighet til gymnasiet (riket)

Andel elever | skoldr 9 som mar bra eller mycket bra (13net)

Rokvanor bland gravida (riket) Ohalsotal kvinnor (lanet)

Andel elever | skoldr 9 som roker (1anet) Ohaisotal man (isnet)

Andel elever i skoldr 9 som Intensivkonsumerar alkohol ndgra gnger per ar T

eller oftare (lanet)

Andel elever | skoldr 9 som dter frukost varje vardag (lanet) Andel a-Aringar med overvikt och fetma (lanet)

Andel barm (0-19 &) som finns | ekonomiskt utsatta hushdll (riket)

Faliskador, antal virdade man per 100 000 inv 65 dr och didre (lanet) Fallskad per i
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Rebecka Hansson Tobias Bj6orn

Uppdragsledare Projektledare

Denna rapport har upprattats av Ohrlings PricewaterhouseCoopers AB (org nr 556029-6740) (PwC) pa uppdrag
av Region Jonkopings revisorer enligt de villkor och under de forutsattningar som framgar av beslutad
projektplan. PwC ansvarar inte utan sarskilt atagande, gentemot annan som tar del av och férlitar sig pa hela eller

delar av denna rapport.
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