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Upphandling och
genomforande av
evidensbaserade
halsoundersokningar

— en vagledning for bestallare

Denna vagledning riktar sig till dig som koper arbetsmiljo- och
halsotjanster. Syftet med vagledningen ar att beskriva vad du som
arbetsgivare bor tanka pa vid genomférande och upphandling av
halsoundersokningar pa arbetsplatsen for att insatsen ska ge maximal
effekt for bade individen och verksamheten. Med halsoundersdkningar
avses i denna vagledning bade kartlaggning med aterkoppling av
resultat, adekvata efterfoljande insatser samt utvardering.

Delar av detta innehall ar tidigare publicerat i publikationen “Riktlinjer for halsoundersokningar

via arbetsplatsen” som ar utformad for att vagleda foretagshéalsan i evidensbaserat arbete med
halsoundersokningar. Den erbjuder dven dig som arbetsgivare fordjupad kunskap. Arbetet med att
sammanstalla denna vagledning har liksom arbetet med riktlinjen letts av forskare vid Karolinska
Institutet, Enheten for interventions- och implementeringsforskning, Institutet for Miljomedicin.
Arbetsgivarrepresentanter har deltagit i planering, utformning och granskning och végledningen har
granskats av foretradare for parterna. En lista 6ver samtliga medverkande i framtagandet av denna
végledning finns pa sidan 37.
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Vikten av
halsoframjande
Insatser

Forskning visar att ohdlsosamma levnadsvanor — som otillricklig fysisk
aktivitet, ohilsosamma matvanor, tobaksbruk och alkoholriskbruk —
innebdr en starkt f6rh6jd risk f6r kroniska sjukdomar, nedsatt hilsa
och arbetsférmaga, sinkt livskvalitet och f6r tidig do6d. Hilsosamma
levnadsvanor minskar diremot sjukdomsriskerna, ger hogre livskvalitet
och paverkar arbetsférmégan positivt. Mdnga arbetsgivare satsar pa att
torsoka stodja goda levnadsvanor genom att erbjuda hilsoundersok-
ningar. En av de mest upphandlade hilsotjinsterna fran foretagshilsan
och andra leverantdrer ér just hdlsoundersokningar. Oftast upphand-
las dock hilsoundersokningar som enbart bestar av kartliggning med
aterkoppling av vad resultatet visar medan de uppféljande insatser som
aktivt stodjer forindring alltfoér sillan ingér i upphandlingen.

Det lagstadgade arbetsmiljéarbetet handlar om att identifiera och fore-
bygga potentiella risker i arbetsmiljon. For sirskilt riskfyllda eller siker-
hetskriavande arbeten och yrken finns lagstadgade hilsoundersokningar,
till exempel f6r rokdykare, piloter, samt f6r de som arbetar pa hoga hoj-
der och si vidare For aktuella féreskrifter om systematiskt arbetsmiljé-
arbete hinvisas till arbetsmiljéverkets hemsida (www.av.se).

Denna vigledning handlar om den typ av hilsoundersékningar som
inte dr lagstadgade utan som kan ses som en satsning pé héllbar arbets-
térmaga i form av hilsofrimjande och férebyggande insatser som idr
inriktade pa levnadsvanorna: mat, fysisk aktivitet, stillasittande, tobak
och alkohol. Vigledningen behandlar inte skattemissiga aspekter som
moms och féormansbeskattning,

Forskning visar att halsoundersokningar utan uppfoljande

och forandringsstodjande insatser inte har nagon effekt.

Som arbetsgivare bor du darfor undvika att upphandla en
hdlsoundersokning som endast innehaller kartlaggning och
aterkoppling av resultatet sasom ett halsosamtal eller liknande (2).

Mynak | VAGLEDNING 1
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Varfor ska du som arbetsgivare satsa pa
halsoundersokningar?

En strategisk satsning pd att stodja medarbetare till hilsosamma lev-
nadsvanor dr en l6nsam investering som frimjar bade arbetsférmaga
och produktivitet (1). Det dr enkelt att forstd med beaktande av de
negativa effekter som ohilsosamma levnadsvanor kan ha pa produkti-
vitet, kvalitet i arbetsutférande och trivsel. En medatbetare som dr trott
pa grund av hog alkoholkonsumtion under gardagen kan till exempel ha
samre koncentration 4n en som ar utvilad, vilket kan leda till sakerhets-
risker i arbetet. En nedsatt fysisk kondition och styrka kan ge 6kad risk
tor belastningsskador eller nedsatt prestation pa grund av att medar-
betaren inte fysiskt orkar med sitt arbete och sa vidare. Bide den egna
och kollegornas arbetstérmaga och trivsel kan paverkas, liksom sjuk-
franvaro och sjuknirvaro. Sammanfattningsvis sa kan medarbetarnas
levnadsvanor pa olika sitt direkt kopplas till verksamhetens mojligheter
att na sina strategiska och affirsmissiga mal. Det ir inte bara individu-
ellt anpassade stodinsatser som kan ha en positiv effekt pa medarbe-
tares levnadsvanor. Aven arbetsmiljon kan utformas s att den frimjar
hilsosamma vanor. Genom till exempel en tillrickligt lang lunchrast och
tillgang till nyttiga alternativ i personalrestaurangen kan mer halsosam-
ma matvanor understodjas och trining pa arbetstid, attraktiva trappor
eller tillgang till omkliddningsrum och lasbara cykelstill kan frimja fysisk
aktivitet.

Idag visar forskningen att hilsoundersokningar som bestar bade av
kartligegning och efterféljande insatser har en positiv effekt pa levnads-
vanorna (2). Forskningen pekar dven pa vikten av att tillimpa ett brett
perspektiv som tar hansyn till savil individernas som hela verksam-
hetens behov. Om du som arbetsgivare vill paverka och bidra till goda
forutsittningar fér medarbetares hilsosamma levnadsvanor behéver du
arbeta bade pa individ- och verksamhetsnivé, girna i kombination.



Forberedelser

1. Infor
upphandling av en
halsoundersokning

Atbetsplatsen dr en betydelsefull arena for att frimja hilsosamma levnads-
vanor eftersom sjukfranvaro, rehabilitering och produktionsbortfall kopplat
till hilsoproblem staller till problem och kostnader for alla som ber6rs.
Evidensbaserade hilsofrimjande insatser via arbetsplatsen blir dirfér nagot
som alla vinner p4, savil individ, som arbetsgivare och samhallet i stort.
Forskning visar ett tydligt samband mellan medarbetares hélsostatus och ar-
betsgivarens kostnader. Medarbetare med simre hilsa har hégre sjuknirva-
ro och sjukfranvaro dn de med bittre hilsa, vilket leder till 6kade kostnader.
Ett sitt att minska dessa kostnader ér att frimja medarbetares hilsa genom
att skapa goda forutsittningar for hilsosammare levnadsvanor. Ett sitt att
identifiera och prioritera vilka hilsofrimjande insatser som kan ha effekt i
verksamheten ér att genomfora hilsoundersékningar. Att arbeta halsofrim-
jande ger positiva effekter pa flera nivaer och ur flera perspektiv, nimligen:

Verksamhetsnytta

Medarbetarnas hilsa har betydelse f6r verksamheten. Medarbetare som
mar bra och trivs pa arbetsplatsen bidrar till ligre personalomsittning,

hogre attraktivitet som arbetsgivare, forbattrad kvalitet i arbetsutféran-
det, minskad sjukskrivning och 6kad produktivitet.

Medarbetarnytta

Att frimja hilsosamma levnadsvanor kan medféra positiva effekter pa
béade fysisk och mental hilsa i nutid, till exempel genom ett 6kat skydd
mot fysisk och psykisk ohilsa med en regelbunden fysisk aktivitet. Pa
lang sikt vet vi dven att den som dter hilsosamt, ar fysiskt aktiv, inte
roker och som konsumerar mattliga mingder alkohol lever i genomsnitt
14 ar langre dn den som har ohilsosamma levnadsvanor, enligt WHO.

Ekonomisk nytta

For arbetsgivaren ar de direkta kostnaderna f6r sjukfranvaro och de indi-
rekta kostnaderna f6r nedsatt produktivitet av betydelse och insatser som
kan bidra till 6kad personalhilsa blir dirmed vanligen mycket l16nsamma.
Hur berakning av kostnader och vinster med halsoundersokningar gar
till kan du ldsa mer om 1 avsnittet "Berdkna ekonomisk nytta”.

Mynak | VAGLEDNING 1
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Verksamhetsanalys ger ett beslutsunderlag

For att komma fram till vilket fokus som hilsoundersékningen ska ha
for att ge Onskat resultat och vad/vem den ska omfatta dr det klokt att
gbra en analys och tydligt formulera verksamhetens behov, syfte och
malsdttning. Om detta inte definieras dr det latt hdnt att halsoundersok-
ningen genomfoérs utan efterféljande insatser (dvs. endast en kartligg-
ning med aterkoppling av resultat) eller utan de insatser som fyller de
faktiska behoven samt att utvirdering uteblir. Oavsett vilket sa leder det
enligt forskningen till att effekten av hilsoundersékningen uteblir.

Utover ett vil grundat varfor ir det viktigt att specificera vad du som
arbetsgivare 6nskar att hilsoundersékningen ska leda till. For vissa kan
det innebdra minskad sjukskrivning och fér andra en 6kad produkti-
vitet. Att specificera bade syfte och malsittning med hjilp av att géra
en verksamhetsanalys skapar storre mojlighet att fa effekt av hilsoun-
dersokningen och i det langa loppet fa en mer hilsosam verksamhet.
Ytterligare en fordel dr att verksamhetsanalysen ger stod for att fa en
uppfattning om hilsoundersékningens kostnadseffektivitet, nigot som
beskrivs nidrmare lingre fram.

«
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FIGUR 1

Verksamhetsanalysens 7 steg

1. 2. 3.
Definition av Nulages- Orsaksanalys
verksamheten beskrivning och risk-
bedomning

4. 5. 6.
Malformulering Val av Ekonomiskt
och behovs- lampliga besluts-

analys insatser underlag

7.
Rekommenda-

tion for beslut

Kontroll att
insatser fyller
behov

1. Definition av verksamheten. Definiera och beskriv verksamheten som analysen omfattar, till
exempel viss personalgrupp, affarsenhet, forvaltning eller organisation.

2. Nuldgesbeskrivning. Definiera kdnda hélsoproblem och dess paverkan pa verksamheten, olikheter
inom personalgruppen, samt berékna kostnaderna fér nuvarande ohélsa (se rubriken “Berakna
ekonomisk nytta” pa nasta sida).

3. Orsaksanalys och riskbedomning. Beskriv tdnkbara orsaker till problemen, bade ur ett individ- och
ett arbetsplatsperspektiv och vilka ytterligare konsekvenser dessa kan leda till om halsoproblemen
eller hélsoriskerna inte atgardas.

4. Malformulering och behovsanalys. Formulera tydliga och konkreta mal med att géra en
halsoundersokning och vilka behov den avser att tillgodose. Det underlattar utvardering av

insatsen.

5. Val av lampliga insatser. Definiera och beskriv vad och vilka hdlsoundersokningen ska omfatta,
definiera syfte, beskriv alternativa insatser, genomférandeplan och vilka investeringar som kravs.

6. Ekonomiskt beslutsunderlag. Berdkna vilka de ekonomiska konsekvenserna blir om malen uppnas
och vag dessa mot de planerade investeringarna — se Bilaga 2 "Halsoekonomiska beréakningar”.

7. Rekommendation for beslut. Om de ekonomiska berakningarna ger ett positivt resultat ar det dags
att fatta beslut och ga vidare till att vélja leverantor och upphandla tjanster.

Mynak | VAGLEDNING 1
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Berdkna ekonomisk nytta

For att kunna avgéra om en halsofrimjande insats dr ekonomiskt moti-
verad behéver f6ljande fragor besvaras:

* Vad kostar anstilldas ohilsa pa grund av ohidlsosamma levnadsvanor?

* Vilka ekonomiska konsekvenser for verksamheten far anstilldas
ohilsa pa grund av ohilsosamma levnadsvanor om de inte atgardas?

* Vad kostar de aktuella hilsofrimjande insatserna?

Arbetsgivarens kostnader uppstar i samband med sjuknirvaro, det vill
sdga nir medarbetare med nedsatt hilsa ér i arbete, sjukfrainvaro samt
atgirder vid rehabilitering och arbetsanpassningar. Kostnader kan dven
uppkomma dir arbetets utformning medfér 6kade risker till exempel
tor belastningsbesvir. Det kan handla om minskad produktivitet, men
ocksa om 16ner och administrativa kostnader. Aven andra typer av
kostnader ir relaterade till ohdlsosamma levnadsvanor. Forskning har
exempelvis visat att risken fOr arbetsrelaterade olyckor stiger med 6kad
alkoholkonsumtion (3).

I bilaga 1 ”Ekonomiska effekter av levnadsvanor”, redogérs for det
vetenskapliga stodet f6r berdkning av ekonomiska effekter av levnads-
vanor. I bilaga 2, ”Hilsoekonomiska berikningar”, redogdrs f6r hur
faktiska arbetshilsockonomiska berdkningar kan genomforas. Verksam-
hetsanalysen ovan samt bada dessa bilagor ir utférligare beskrivna med
exempel och hjilpblanketter i ”Arbetshilsoekonomiskt analysverktyg

— Ett komplement till Riktlinjer £6r hilsoundersdkningar via arbets-
platsen” (1).

Ar medarbetarnas hilsa enbart arbetsgivarens ansvar?

Nej. Du som arbetsgivare har inte totalansvaret for medarbetarnas hélsa. Det finns manga individu-

ella faktorer som ligger helt utanfor arbetsgivarens kontroll, sdésom exempelvis genetik, eller privata

forhallanden av olika slag. Arbetet och arbetsmiljon kan dock paverka medarbetares levnadsvanor

som har betydelse for deras hélsa. Kontorsarbete paverkar till exempel antalet stillasittande timmar
per dag och skiftarbete kan paverka mat- och smnvanor. Som arbetsgivare har du mojlighet att skapa

forutsattningar for medarbetare att valja hdlsosamma levnadsvanor och ndgot som verksamheten
ocksa gynnas av. Att andra levnadsvanor ar dock alltid medarbetarens eget ansvar. Det medfor ocksa
att medarbetarens integritet och fria val maste varnas i alla insatser som beror halsa och livsstil, vilket

géller saval resultat av hdlsounders6kning och efterféljande insatser.

Mynak | VAGLEDNING 1
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2. Upphandling av
halsoundersokningar

Det finns nagra viktiga punkter att tinka pa vid upphandling av hil-
soundersokningar. Dels beh6ver man vilja vilken typ av hilsoundersok-
ning man ska genomfora, dels sa ska man vara noggrann med att siker-
stilla att endast upphandla evidensbaserade kartliggningar. Det dr ocksa
mycket viktigt att man inte stannar vid sjilva kartliggningen utan att se
till att man ocksa upphandlar evidensbaserade efterfoljande insatser.

Olika typer av halsoundersokningar

Det finns tvé olika typer av hilsoundersékningar, individinriktad och
verksamhetsinriktad.

Individinriktad halsoundersokning

En individinriktad hilsounderstkning fokuserar pa enskilda medarbeta-
re 1 syfte att frimja deras hdlsosamma levnadsvanor. Med en individin-
riktad hilsoundersékning utreds individers levnadsvanor. Utredningen
genomfors oftast genom att medarbetaren besoker féretagshilsan eller
annan leverant6r av hilsoundersékningar. Med hjilp av samtal, frage-
formulir och ibland provtagningar eller tester av den fysiska kapaciteten
sammanstills en profil av medarbetarens levnadsvanor. Dessutom ska
valda adekvata insatser relaterade till malsittningen med hilsoundersok-
ningen erbjudas for att hilsoundersékningen ska ge effekt.

Verksamhetsinriktad halsoundersokning

En verksamhetsinriktad hilsoundersokning tillimpar ett brett angrepps-
sitt fOr att frimja hilsosamma levnadsvanor genom fokusering pa saval
individuella- som organisatoriska- och arbetsmiljomassiga faktorer. Hir
anvinds arbetsplatsen for att skapa forutsittningar for halsosamma
levnadsvanor hos medarbetarna. En fordel med verksamhetsintiktade
hilsounders6kningar ir att de 6kar sannolikheten for att nd medarbe-
tare som dr svara att nd med individinriktade halsoundersékningar. En
verksamhetsinriktad hilsoundersékning kan, liksom den individinrik-
tade, ticka in levnadsvanor, men omfattar ocksa arbetsplatsens mojlig-
heter i ett bredare perspektiv. Exempelvis kartliggs arbetsmiljon och
organisationens policys, samt organisationens finansiella och materiella
incitament for att frimja hilsosamma levnadsvanor, till exempel via
tillgang till halsosamma livsmedel och fysiska aktivitetsstrukturer.

Mynak | VAGLEDNING 1
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Det handlar ocksa om hur medarbetarna ser pa organisationens, che-
fernas och arbetsgivarens stod for deltagande i aktiviteter som frimjar
hilsosamma levnadsvanor samt hur beredskapen och méjligheterna f6r
att frimja hilsosamma levnadsvanor ser ut inom organisationen.

FIGUR 2

Tva tillvagagangssatt av halsoundersokningar

Kartlaggning av hela
verksamheten via
enkat och personal-
statistik m.m.

Individuell utredning
via foretagshalsa/

halsoleverantor
"Halsoundersdkning”

Individuell aterkoppling Individuell aterkoppling
och anpassade atgarder och anpassade atgarder

Resultat kan ges
dven pa individniva

Resultat kan ges aggregerat Atgarder pa
pa verksamhetsniva verksamhetsniva

12 Mynak | VAGLEDNING 1
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Upphandla endast hdlsoundersokningar som
svarar mot verksamhetens syfte och behov

Det ar viktigt att upphandlingen gar i linje med verksamhetens syfte
med att genomféra hilsoundersékningen. Endast fragor och tester som
hjalper till att fylla verksamhetens behov ska inkluderas 1 kartliggning-
en. Det rader delade meningar om det finns risker med att dven anvinda
andra metoder dn att f6ra samtal och samla in frageformulir, exempel-
vis fysiska utredningar, psykologiska bedémningar eller mitningar med
hjilp av biomarkoérer (till exempel blod- eller urinprov). Méjliga risker
kan vara 6verdiagnostik, oro pa grund av falskt positiva testresultat

eller negativa psykosociala effekter pa grund av stigmatisering genom
testresultat. Kartliggningar som innehaller fler fragestillningar dn de
som svarar mot syftet med hilsoundersékningen riskerar att bli onédigt
kostsamma vilket kan resultera i minskade méjligheter att genomféra de
efterfoljande insatserna som ger effekt. Olika tester kan anvindas som
motiverande insatser efter kartliggningen for att f6lja utvecklingen av
torindrade levnadsvanor, till exempel lungfunktionstest for rokare eller
alkoholmarkérer vid 6verkonsumtion av alkohol. Vid kartliggning av
tysisk aktivitet kan dven fére-eftermitningar genom konditionstest pa
till exempel cykelergometer motiveras.

Upphandla endast evidensbaserade
kartlaggningar

Det dr viktigt att endast vetenskapligt utvirderade och kvalitetssidkrade
formulir anvinds fo6r kartligening. Varfor ar det viktigt? Jo, det lurar

manga faror 1 felkonstruerade fragor som kan gora att man inte lyckas Tips pa fragor att

stalla till leverantor/
utforare av frage-
formular

fraga efter det man faktiskt avsag att fa svar pa.

Vid anvindning av frageformulir bor leverantoren/utféraren kunna ge
ett begripligt underlag som redogér f6r evidens och kvalitetssikring.

Det dr inte enkelt att bedéma om frageformuldret har tillrickligt veten- L .
. . . . . Hur har ni sakerstallt att:
skapligt stod men det ricker till exempel inte med att det finns ett stort

referensmaterial dir man kan jaimfora olika organisationer. I rutan till . i
.. o o . .. . 1. Frdgorna verkligen ger
héger finns nagra enkla frigor som du som arbetsgivare kan stilla till 4 det .
. . . . svar pa det som vi vill ha
leverantoren. Egenkonstruerade fragor rekommenderas inte om inte po’)

. g . . oy . svar pa?
vetenskaplig utvirdering och kvalitetssikring genomforts. >

2. Svarsalternativen tacker
in alla alternativa svar?

Upphandla endast evidensbaserade efterféljande
Insatser 3. Att "vet gj" svarsalter-

. i . N . . nativ inte hamnat pa
Forskning visar att halsoundersokningar via arbetsplatsen som inklu- ) . po
fragor déar de inte gar att

derar efterfoljande insatser har en positiv effekt pa hilsobeteenden och ol

arbetstérmaga, medan hilsoundersokningar utan efterfoljande insatser
saknar effekt (4). En forutsittning f6r att halsoundersokningar ska ge

Mynak | VAGLEDNING 1
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effekt dr alltsa att de ska innehalla bade kartliggning och insatser. I
Riktlinjer f6r hilsoundersdkningar via arbetsplatsen beskrivs insatser
som stodjer forbittrade levnadsvanor nirmare (2).

Int6r upphandling dr det viktigt att du som arbetsgivare forankrar hal-
soundersokningen som ska genomféras inom verksamheten eftersom
det skapar goda forutsittningar for ett aktivt deltagande i hilsounder-
s6kningen. Forankringen kan exempelvis ske med HR-konsulter, med-
arbetare och chefer samt samverkansgrupp innefattande skyddsombud
och fackliga foretridare.

Hitta ratt leverantor

Att 1 praktiken fa till ett framgangsrikt och hallbart arbetsmiljéarbe-

te forutsitter att de insatser som genomfors ar evidensbaserade och
verksamma. En leverantor som arbetar evidensbaserat med hilsounder-
s6kningar anvinder sig av vetenskapligt kvalitetssakrade frageformulir
och inkluderar efterfoljande insatser. Om det i dagsliget redan finns

en leverantor anlitad, sdkerstill att denne arbetar evidensbaserat och
har ritt kompetens for att genomfoéra insatserna. Det kan till exempel
handla om att efterfraga utbildning och erfarenhet av kognitiv beteen-
deterapi (KBT) eller motiverande samtalsteknik (MI). Om leverantren
inte utgar fran evidensen eller har ritt kompetens dr det nog dags att
Overviga att byta leverantor. Pa sidan16 finns tips pa fragor att stalla till
leverantorer i samband med upphandling.

For att sikerstilla att hilsoundersékningar haller god kvalitet har
kvalitetskriterier tagits fram med europeisk konsensus. Kriterierna kan
fungera som stéd och vigledning f6r dig som upphandlar hilsounder-
s6kningar genom att beskriva hur leverantéren bor arbeta med hilsoun-
dersokningar.

Leverantorer bor:

* Definiera syftet med kartliggningen — inklusive om fokus ligger pa
riskfaktorer, symptom eller tillstind — samt vilka behandlingar och
insatser som finns att tillga.

* Kunna ge information som ér begriplig, korrekt och fullstindig
kring hilsoundersokningen och dess mojliga resultat.

* Ge information om frageformuliren/testerna, protokollen, altet-
nativa tester och eventuella risker samt anvinda tiktlinjer/protokoll
vid genomforandet av frigeformuliren/testerna och vid analys av
resultatet.

* Specificera referensvirden for positiva och negativa testresultat.
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* Delge resultaten (samt eventuell osikerhet vid mitningen) och tolk-
ningen av dem.

* Rekommendera insatser for att minska risken for ohilsa pa grund av
ohalsosamma levnadsvanor.

* Respektera nationella/europeiska lagar som ror insamlade data.

Puntkterna anpassade frin Quality criteria for health checks: A Enropean consen-
sus agreement (5).

Ta fram en projektplan och diskutera den med
leverantoren

For att framgangsrikt genomfora en hilsoundersdkning kan en projekt-
plan vara till hjilp. Om du har gjort en verksamhetsanalys enligt ovan sd
har du ett bra underlag att utga ifran. Projektplanen bor klargora:

Varf6r hilsoundersokningen ska genomforas
* Vad som ska goras

* Hur det som ska goras ska g till

*  Vem som ska gora vad

* Nir det som ska goras ska ske

Vildokumenterade mal och en tydlig koppling Z '
mellan syfte och insats samt en tydlig ansvars- -
tordelning gor hilsofrimjande insatser effek-
tiva och 16nsamma. G6r upp en tydlig tidsplan
med leverantéren och se till att tillrdckligt
mycket interna resurser avsatts for hela
processen. Lat projektplanen vara ett arbets-
instrument som uppdateras vid behov under
hela processen. Kom édven 6verens om vem
som dger resultatet av hilsoundersékningen.

Mynak | VAGLEDNING 1
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Tips pa fragor att stalla till leverantoren

1. Anvander ni "Riktlinjer for halsoundersokningar via arbetsplatsen” i ert arbete?

Syftet med riktlinjerna &r att ge ett evidensbaserat underlag for att genomfdra halsoundersokningar
via arbetsplatsen. I riktlinjerna finns bland annat vagledning om vilka vetenskapligt sdkerstéllda
frageformular som rekommenderas for kartlaggning och vilka insatser som ér effektiva for att framja
goda levnadsvanor hos anstéllda. Vagledning ges dven kring utvardering. Att leverantdren anvander
riktlinjerna i sitt vardagliga arbete starker majligheten for din verksamhet att fa effekt av insatserna.

2. Vilken kompetens har er personal for att genomfora de foreslagna kartlaggningarna och
efterfoljande atgarderna?

Beroende pa vilken typ av kartlaggning som genomférs kan det behdvas specifik kompetens pa
omradet. Vissa uppfdljande insatser kraver specifik kompetens, sdsom till exempel utbildning i
motiverande samtal vid raddgivande samtal eller utbildning i tobaksavvanijning.

3. Kan ni anpassa kartlaggningen sa att den svarar mot vart syfte och behov?

Att ta med sadant som inte hjalper till att uppfylla verksamhetens syfte och behov kan innebéara
onddiga kostnader samt I6pa risk att skapa frustration om svar efterfragas kring sddant som det 4nda
inte finns nagon avsikt att géra nagot at.

4. Anvander ni validerade metoder?

Ett validerat instrument, till exempel ett frageformular, mater det som faktiskt ska métas. Det &r vl
beproévat, minimerar risken for missforstand och 6kar mojligheten att fa svar pa det som efterfragas
utifran verksamhetens syfte.

5. Tolkar ni resultaten av hdalsoundersokningen med hjalp av tillhorande manualer?
Ett ytterligare syfte att anvanda kvalitetssdkrade frageformuléar ar att det finns tillforlitliga och
anvandarvanliga manualer sa att resultaten tolkas korrekt.

6. Hur jobbar ni med efterfoljande insatser for att framja hdlsosamma levhadsvanor?

Leverantoren ska arbeta efter basta tillgangliga evidens, dvs. efter vad forskningen visar ger basta
effekt. Det innebar att det ska finnas rekommendationer pa efterfoljande insatser, bade nar det galler
individ- och verksamhetsniva. Dessutom ska utvardering av effekterna inga.
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3. Genomforande
av en halso-
undersokning

For att pa ett framgangsrikt sitt kunna genomfoéra en hilsoundersok-
ning via arbetsplatsen har en arbetsmodell utvecklats som bestar av fem
olika steg (figur 3). Om du har gjort en verksamhetsanalys och/eller
projektplan sa anvind dig av det som redan ar formulerat dir.

FIGUR 3

Fem steg till en lyckad halsoundersokning

1.
Planera och
forankra

5. 2.
Utvardera Kartlagga och
effekterna analysera

4, 3.
Genomfora MENLE L)
insatser insatser
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Planera och forankra

Hir dr nagra viktiga punkter att tinka pa innan en hilsoundersokning
genomfors:

* Identifiera verksamhetens syfte med att genomfora en hilsounder-
sokning.

¢ Bestim vilka som ska delta. Ska hela verksamheten delta eller bara
vissa arbetsgrupper?

* Vilj strategier for att uppmuntra deltagande.

*  Marknadsfér och kommunicera hilsoarbetet pa kontinuerlig basis
pa till exempel arbetsplatstriffar, som en stiende punkt pa dagord-
ningen. Det dr viktigt att du som arbetsgivare betonar vikten av att
alla som omfattas deltar i hilsoundersékningen och dven att med-
arbetarna medverkar i det fortsatta arbetet. Deltagandet rér sig om
ett erbjudande, ér frivilligt och innebir inget tvang att delta. Men,
genom att betona vikten av deltagandet signalerar du att hilsoarbe-
tet 4r viktigt och att det dr nagot verksamheten satsar pa.

* Bestim det mest limpliga sittet att aterkoppla resultatet till medar-
betarna. Fundera 6ver om det bor presenteras pa individniva eller
gruppniva, samt pa vilket sitt det ska kommuniceras till medarbetar-
na.

¢ Tillimpa, om mojligt, ett integrerat tillvigagangssitt 1 kartliggning
och insatser genom att ta upp och diskutera hilsoundersékningen i
utvecklingssamtal och vid arbetsplatstriffar men alltid med hinsyn
till den personliga integriteten.

¢  Bestim vilken information som ska samlas in for att kunna utvarde-
ra maluppfyllelsen.

* Bestim vilka rutiner som krivs f6r kontinuerlig uppféljning. Anpas-
sa insatserna utifran uppféljningen vid behov.
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Kartlagga och analysera

Efter planering och férankring borjar kartliggningen. Vid en indivi- ‘
dinriktad hilsoundersékning utreds levnadsvanor pa individniva. Vid

en verksamhetsinriktad hilsoundersékning kartliggs levnadsvanor pa

grupp- och/eller verksamhetsniva samt vilka forutsittningar som finns

for att frimja hilsosamma levnadsvanor inom verksamheten.

Kartlaggning av levhadsvanor

Det finns olika frageformulir som kan anvindas for att kartligga levnadsva-
nor. Som nimnts tidigare dr det viktigt att dessa frageformulir ar kvalitets-
sikrade. I "Riktlinjer f6r hilsoundersékning via arbetsplatsen” beskrivs olika
kvalitetssikrade frageformulir fOr att kartligga levnadsvanor (2). Frageformu-
ldren har valts ut fOr att de ska identifiera de medarbetare som har stérst nytta
av att forbittra sina levhadsvanor. Om nagot annat frigeformulir anvinds
rekommenderar vi att du fragar leverantéren om det dr kvalitetssikrat.

Resultaten av kartliggningen kan sammanstillas pa individ-, grupp-
och/eller verksamhetsnivd. Nir resultaten pa grupp- eller verksamhets-
niva presenteras, blir det tydligt att ange den procentuella andelen av
medarbetare som har en viss (o)hilsosam levnadsvana. Leverantoren av
kartliggningen ska kunna ge stdd 1 processen att sitta realistiska mal for
torindringar och dven diskutera mojliga efterfoljande atgirder.

Kartlaggning av mojligheten att framja halsosamma
levhadsvanor i verksamheten

Syftet med kartliggningen ir att identifiera méjligheterna att frimja hélso-
samma levnadsvanor i verksamhetens organisationsstruktur och den fysiska
och sociala arbetsmiljén. Kartliggningen genomf6rs via fraigeformulir eller
observationer i verksamheten och med hjilp av checklistor. Den kan genom-
foras av dig som arbetsgivare och/eller med stod av leverantoren. I tabell 1
pa nista sida finns en Gversikt av vad som kan kartliggas i organisationen
och arbetsmiljén. Utifran resultatet av kartligeningen diskuteras méjligheter-
na att ytterligare frimja hilsosamma levnadsvanor inom verksamheten.

Oavsett om det handlar om matvanor, alkohol, fysisk aktivitet eller
tobak sa finns nagra gemensamma saker att undersoka:

* Finns en policy som beskriver verksamhetens viljeinriktning, mal
och medel f6r att frimja hilsosamma levnadsvanor?

* Finns kommunikationskanaler och kommunikationsstrategier for att
fora ut information om hilsosamma levnadsvanor, aktiviteter och
verksamhetens erbjudanden till medarbetarna som stédjer hilsosam-
ma levnadsvanor? Det kan handla om exempelvis intranit, anslags-
tavlor, flygblad, affischering och information pa arbetsplatstriffar.
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TABELL 1

Underlag till kartlaggning av maojligheter inom verksamheten
som kan framja halsosamma levnadsvanor

Matvanor

Fysisk
aktivitet

Alkohol

Tobak

Policy och praxis som stodjer:

Halsosamma alternativ i
personalrestaurang, cafeteria,
automater samt vid moten eller
event

Tréning pa arbetstid

Ekonomiskt bidrag till fysisk
aktivitet

Friskvardstimme

Minskad tid av stillasittande arbete

Mattlig alkoholkonsumtion eller
alkoholfrihet vid moten, event eller
representation

Alkoholfria dryckesalternativ vid
mdten, event eller representation

Alkoholfri arbetstid/arbetslokaler

Utbildning till chefer och andra
nyckelpersoner

Tobaksfri arbetstid

Mynak | VAGLEDNING 1

Organisatoriskt stod for:

Tillrackligt langa matpauser

Kontaktmojlighet med
foretagshélsa eller annan leverantor
for individuellt stod pa arbetstid till
halsosamma matvanor

Tillgang till gruppaktiviteter som
stoder hdlsosamma matvanor pa
arbetstid

Tillgang till kunskapshéjande
aktiviteter om halsosamma
matvanor péa arbetstid

Tillatet att trdna pa arbetstid

Tillgang till gruppaktiviteter som
stoder fysisk aktivitet pa arbetstid

Tillgang till kunskapshéjande
aktiviteter om fysisk aktivitet pa
arbetstid

Kontaktmojlighet med
foretagshélsa eller annan leverantor
for individuellt stod pa arbetstid att
minska alkoholvanor

Tillgang till kunskapshéjande
aktiviteter om riskbruk av alkohol
pa arbetstid

Kontaktmojlighet med
foretagshélsa eller annan leverantor
for individuellt stod pa arbetstid for
tobaksavvéanjning

Tillgang till kunskapshéjande
aktiviteter om tobaksbruk pa
arbetstid

Arbetsmiljon stodjer:

Tillgang till hushallsartiklar (till
exempel tallrikar, bestick, mikro,
kylskap)

Tillgang till trivsamt personalrum

Tillgang till gym/utomhusmiljo for
fysisk aktivitet

Tillgang till dusch- och
omkladningsrum med lasbara skap

Lasbara cykelstéll under tak
Lattillgangliga och trevliga trappor
For att minska stillasittande:

+ Hoj- och sénkbara skrivbord

+ Skrivare i annat rum

Alkolas i fordon eller nyckelskap
med integrerat alkolas (alkoskap)

Eventuell sérskild plats for rokare
med askkoppar och avskild fran
ovriga medarbetare

Tobaksfria entréer
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Planera och genomfora insatser

I de f6ljande avsnitten ges en Gversikt av individinriktade samt verksam-
hetsinriktade insatser (steg 3 och 4 — se Figur 3). Med individinriktade insat-

ser avses insatser pa individniva, anpassade till en individs specifika behov.
Med verksamhetsinriktade insatser avses insatser pa gruppniva eller verk-

samhetsniva i syfte att frimja hilsosamma levnadsvanor pa arbetsplatsen.

Individinriktade insatser

Framja halsosamma matvanor

Nir det giller att frimja hilsosamma matvanor har kvalificerat radgi-
vande samtal visat sig ha god effekt. Kvalificerat radgivande samtal dr
en stodjande dialog med individen om hens upplevelse av sina matva-
nor dir hansyn ocksa tas till personens egen motivation till forindring.
Ett kvalificerat radgivande samtal genomférs av en person med sirskild
kunskap om hilsosamma matvanor och som ar utbildad i den metod
som anvinds i samtalet, exempelvis motiverande samtal. For utformning
av samtalet se Riktlinjer f6r hilsoundersokningar via arbetsplatsen (2).

Framja fysisk aktivitet
Det finns flera insatser som kan rekommenderas for att frimja fysisk
aktivitet bland medarbetare:

* Radgivande samtal med tilligg av Fysisk aktivitet pa recept (FaR)
ar effektivt for 6kad fysisk aktivitet. I radgivningen bor hinsyn tas
till méjligheter att mer allmint frimja fysisk aktivitet och minska
stillasittande under arbetsdagen. Det kan handla om att till exempel
uppmuntra medarbetaren att ga eller cykla en del av resvigen till
jobbet, att ga gemensamma lunchpromenader, att ta trappor istillet
for hiss eller att anvinda friskvardstimme om sddan erbjuds.
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* Radgivande samtal i kombination med mitning med stegriknare har
visat sig vara en framgangsfaktor. En stegriknare kan underlitta att
sitta mal och planera in fysisk aktivitet. Genom mitning kan indivi-
den jimfé6ra sin fysiska aktivitet med uppstillda delmal och huvud-
mal, vilket kan stirka motivationen till fortsatt aktivitet.

* Hilsokontroller kombinerade med uppmuntran att pabérija, bibehal-
la eller 6ka regelbunden och frekvent fysisk aktivitet.

* Upprittande av ett skriftligt avtal f6r beteendeférindring, med upp-
toljning efter 3, 6 och 18 manader.

Stad for att minska alkoholkonsumtionen

Medarbetare som har en éverkonsumtion av alkohol erbjuds kort
radgivning for att minska sin konsumtion. Radgivningen kan bestd av
korta, strukturerade motiverande samtal, till exempel med en konsult
via foretagshilsan. Ibland beh6vs en férdjupad bedémning och ytterli-
gare insatser (se Riktlinjer vid alkoholproblem pa arbetsplatsen (6)).

* Radgivning genomfors av en konsult via féretagshilsan eller annan
aktor som har kunskap och utbildning i dmnet.

*  Som komplement till kort radgivning kan provtagning erbjudas.
Provtagningen kan bade anvindas for att identifiera en 6verkonsum-
tion av alkohol och f6r att kunna ge motiverande dterkoppling till
individen om hur alkoholkonsumtionen forandras.

*  Webb- och datorbaserad radgivning har visat sig vara speciellt effek-
tivt f6r unga med riskbruk. Webbaserad radgivning finns att tillga
bland annat via Riddargatan 1 (www.riddargatanl.se) och Alkohol-
hjalpen (alkoholhjalpen.se).

Stod att sluta anvénda tobak
For att stodja individer att sluta réka rekommenderas kvalificerad rad-
givning individuellt eller i grupp:

* Kyalificerat radgivande samtal dr en stédjande dialog med personen
som anpassats till personens dlder, hilsa, risknivai mm. Samtalet kan
ges individuellt eller i grupp och genomférs av nigon som har kom-
petens i bade samtalsmetodik och inom dmnesomradet tobak.

* Telefonradgivning via Sluta-Réka-Linjen (www.slutarokalinjen.se) dr
effektivt for att stddja tobaksbrukare som vill sluta med tobak.

* En kombination av radgivning och likemedelsbehandling kan 6ka
chansen att lyckas sluta med tobak.
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Verksamhetsinriktade insatser

Vid en verksamhetsinriktad hilsoundersokning genomfors insatser som
riktar sig till hela verksamheten. Var rekommendation idr att genomfora
kombinerade insatser som innehaller flera komponenter och som riktar
sig till saval medarbetare som social och fysisk arbetsmiljé och organisa-
tionsstruktur. Nedan ges forslag pa olika verksamhetsinsatser som kan
kombineras.

Frédmja hdlsosamma matvanor

Ge personlig dterkoppling och radgivning om matvanor utifran
resultatet av kartlaggningen.

Organisera informationstriffar i syfte att 6ka kunskaper om hilso-
samma matvanor. Dessa utbildningssessioner kan omfatta cirka tva
timmar.

Sprid skriftlig information om hilsosamma matvanor. Det finns
anvindbart material att himta pa Livsmedelsverkets och Folkhal-
somyndighetens webbplatser. Ett exempel kan vara att uppmana till
hilsosamma matvanor genom att till exempel paminna om att ata
den dagliga rekommendationen f6r frukt och gront.

Erbjud bel6ningar f6r beteendeférindring,

Paverka personalrestaurangens utbud sa att den serverar nyckelhals-
mirkt mat.

Gor hilsosam mat och dryck ekonomiskt attraktiv och anvind

budskap med niringsinformation i personalrestaurang och i varuau-
tomater.
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Erbjud hilsosamma alternativ i varuautomater/ cafeteria.

Utveckla en hilsostrategi som beskriver vilken ambitionsniva verk-
samheten har, vilka insatser som ska genomféras och beskrivning
hur strategin ska foljas upp.

Frdamja fysisk aktivitet pa arbetsplatsen

Se till att arbetsplatser och byggnader kan nas med cykel eller till fots.
Tillhandahall information om cykel- och gangbanor.

Hing upp affischer som uppmuntrar anvindning av trappor istillet
tor hiss.

Ta fram kartor som visar cykel- och gangbanor runt arbetsplatsen.

Se till att det finns mojlighet till promenader eller triningspass under
lunchrastet.

Mojliggdr promenadmoten.

Tillhandahall féretagscyklar f6r transport till externa moten.
Erbjud forelisning/workshop om hilsosamma levnadsvanor.
Uppmuntra anstillda att ga mellan méten och att ta trapporna.

Frimja personliga malsattningar for fysisk aktivitet och uppmana
anstillda att f6lja upp med mitningar.

Erbjud kontinuerliga rad och information om vikten av fysisk aktivitet
och hjilp till den enskilde medarbetaren att 6ka denna.

Erbjud stegriknare for att motivera anstillda att 6ka sin fysiska aktivitet.

Sprid affischer som uppmuntrar till fysisk aktivitet och tar upp dess
fordelar.

Se till att alla har méjlighet att vara fysiskt aktiva varje dag pa arbetet.

Sitt samman grupper av medarbetare dir de motiveras att sitta upp mal
tor fysisk aktivitet med individuella beléningar och gruppincitament.

Méjliggér rorligt, varierat och anpassat arbete

For att skapa en god arbetsmiljé med rimlig arbetsbelastning beho-
ver du som arbetsgivare arbeta systematiskt och planerat. Utforma
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policyer for att frimja bra levnadsvanor Folj aktuell lagstiftning och
foreskrifter, se Arbetsmiljoverkets webbplats: www.av.se.

*  Undersok arbetsmiljon, bedom riskerna, skriv handlingsplan, atgir-
da riskerna och kontrollera dtgirderna.

» Skapa moijlighet f6r medarbetarna att vara delaktiga i utformningen
av arbetslokaler och arbetsinnehall.

* Se till att medarbetarna ges méjlighet till variation av arbetsmoment
och rorelse under arbetsdagen.

» Sikerstill tillgang till limplig arbetsutrustning och arbetsscheman som ger
moijlighet till variation och avlastning under arbetsdagen, till exempel h6j-
och sinkbart bord, liftar och transportutrustning eller flexibla arbetstider.

*  Genomfor sirskilda arbetsanpassningar och skapa variation i arbets-
uppgifterna f6r medarbetare som har sirskilda behov, pa grund av
funktionsvariationer, sjukdom eller av andra skil.

* Erbjud férebyggande och understédjande fysisk aktivitet som ér an-
passad efter individens egen hilsa och den belastning arbetet stiller
krav pa att medarbetaren ska klara av. Fr den som till exempel utfor
personforflyttningar inom hilso- och sjukvarden behovs god fysik
férutom anvindning av limplig arbetsutrustning och utbildning i att
anvinda denna.

* Skapa rutiner for att sikerstilla att medarbetare far utbildning i fragor
som ror ergonomi och arbetsmiljé samt f6lj upp sa att kunskapen
tillimpas 1 praktiken.

* Etbjud incitament/beloningar som tilliter och uppmuntrar fysisk
aktivitet pa arbetet, dven pd vig till och fran arbetet.

For uppdaterad information kring rehabilitering och arbetsanpassning,
se Arbetsmiljoverket (www.av.se) och Forsikringskassan
(www.forsakringskassan.se).

Minska alkoholriskbruk

Alkoholpolicy

Ta fram en alkoholpolicy och férankra den i organisationen:

*  Med en alkoholpolicy blir det konkret vilka regler som ar aktuella pa
arbetsplatsen gillande alkohol. En alkoholpolicy behéver vara tydlig
och den boér beskriva bade férebyggande och efterhjilpande insat-
set. Det bor ocksa framga att chefer har en skyldighet att agera vid
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misstanke om alkoholproblem samt att medarbetare har en att agera
vid misstanke om alkoholproblem.

* Uppritta en handlingsplan som tydligg6r hur misstanke om alko-
holproblem och identifierade alkoholproblem ska hanteras. Det ska
framga vem som hanterar fragan och att bade chef och medarbetare
kan erbjudas stod 1 detta.

* Utbilda chefer i att hantera alkoholproblem.

* Ge alla pa arbetsplatsen information om riskfyllda alkoholvanor,
granser och dess hilsorisker och arbetsmiljérisker; till exempel pa
arbetsplatstriffar, vid ett frukostseminarium, under en temadag eller
dylikt.

* Erbjud medarbetare att anonymt och pa eget initiativ utforska om
riskbruk forekommer och att, vid behov, fa stdd att minska sina
alkoholvanor, till exempel via foretagshalsan.

* Se till att dven alkoholvanorna tas upp i hilsoundersokningar dir
levnadsvanor underséks.Utbildning i alkoholproblematik

Alla som har ett personalansvar, behéver kompetens 1 alkoholfragor.
Detta kan ges som enskild utbildning eller som en del 1 annan chefs- el-
ler arbetsmilj6utbildning,

Utbildningen i alkoholfriagor bor innehilla:

* Hur alkoholkonsumtion paverkar individen och mojliga konsekven-
ser fOr verksamheten.

Det har ar viktigt for en alkoholpolicy:

+ Alkoholpolicyn ska vara tydlig kring vilka regler och krav som giller pa arbetsplatsen.

« Det bor framga vad som hander om reglerna inte féljs och vilket stod medarbetare som har
alkoholproblem kan fa.

- Spraket i policyn ska vara utformat sa att alla forstar utan risk for missforstand.

* Policyn bor ange vilka forebyggande insatser som ska forhindra alkoholmissbruk samt beskriva hur
stod kan erbjudas pa olika sitt. Var tydlig med att policyns syfte inte ar att straffa utan att hjalpa.

* Involvera medarbetarna och fackliga foretradare i utvecklingen av policyn.

+ Se till att gora policyn val kand i organisationen.

Kaéllor: Riktlinjer vid alkoholproblem pa arbetsplatsen (6)
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* Kunskaper och firdigheter kring att agera och ta upp fragan med en
medarbetare vid misstanke om alkoholproblem eller om nagon ar
paverkad pa arbetet.

* Vilket stod som finns att tillga f6r medarbetare och chef.

* Fo6r nirmare information om alkoholproblem pa arbetsplatsen se
Riktlinjer vid alkoholproblem pa arbetsplatsen (6).

Frémja tobaksfri arbetsplats

Tobaksfri arbetsmiljo — uppritta en policy
om tobaksfri arbetsplats

Tobaksfri arbetstid minskar effektivt tobaksbruket under arbetsdagen.
For att skapa en tobaksfri arbetsmiljé och arbetstid krivs en vilkind
tobakspolicy. Det finns tydliga rekommendationer och hjilpmedel fran
Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) och Folkhilsomyndigheten
om hur ni kan g4 tillviga for att skapa en tobaksfri arbetsmiljé och
arbetstid.

Observera att tobaksfri arbetstid inte dr detsamma som rokstopp, ndgot
som individen sjilv viljer. Dock kan du som arbetsgivare bidra till att

En policy for en tobaksfri arbetsplats kan innehalla:

+ en formulering om att policyn galler alla medarbetare, inklusive tillfalligt anstéllda, fortroendevalda
och inhyrd personal

+ regler om att inomhusmiljon ska vara rokfri, det vill sdga att bade medarbetare och besékare
enbart far roka utomhus

+ att medarbetarna ska vara rokfria, helst tobaksfri, pa arbetstid

* regler om snusning

+ att det finns val markerade rokplatser utomhus och rokfria zoner runt entréer, balkonger och andra
platser dar manga manniskor vistas samt kring luftintag

- att tobaksvaror inte far siljas i verksamhetens lokaler

+ att medarbetarna ska erbjudas tobaksavvanjning

« att policyn ska namnas i platsannonser

- att policyn ska diskuteras pa arbetsplatstraffar och i samverkansgrupper

- att tobaksfragan ska tas upp i medarbetar- och utvecklingssamtal tillsammans med andra
halsofragor

« att policyn foljs upp regelbundet och vem som har ansvar for att den fullfoljs

Kallor: Tobaksfritt arbetsliv - Idéskrift for arbetsgivare. Folkhdlsomyndigheten
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mojliggéra och underlitta ett tobaksfritt liv. For att fa acceptans for

en tobaksfri arbetstid krivs férankring hos medarbetarna. Man boér ha
torstaelse f6r oro hos tobaksanvindare att inte kunna leva upp till be-
stimmelserna och for att negativa diskussioner om beslutet kan uppsta
samt upplevelser av att den personliga friheten inskrinks. Avsitt tid f6r
diskussioner under arbetsplatstriffar for fraigor som dyker upp och om
hur de nya bestimmelserna ska hanteras pa arbetsplatsen. Hir f6ljer
fler exempel pa verksamhetsinriktade insatser, en del kraver stéd fran
toretagshilsa eller annan akt6r som erbjuder liknande tjanster:

* Sprid information i en positiv anda och tala om “r6kfri arbetsplats”
istallet for rokstopp”. Informera ocksa hur man kan fa hjilp och

stod med att hantera sitt beroende.

* Sprid information med ett positivt budskap och undvik férbud. Ex-
empelvis kan man skriva ’hir dr det rokfritt” istillet f6r “rokférbud”.

* Erbjud radgivning f6r tobaksavvinjning (individuell eller i grupp) pa
arbetstid.

* Erbjud kostnadsfria nikotinlikemedel f6r den som 6nskar.
*  Ge beloningar for att sluta roka.
* Dela ut sjilvhjalpsmaterial till den som 6nskar.

* Markera rokplatser utomhus och rokfria zoner runt till exempel
entréer.

* Organisera utbildning i hur man kan st6dja sina kollegor att sluta roka.

28 Mynak | VAGLEDNING 1



Utvardering

4. Utvardera ®
effekterna av en
halsoundersokning

Utvardering av effekterna

Slutligen 4r det dags for steg 5 1 arbetsmodellen (se Figur 3) — utvir-
deringen. Att utvirdera bade processen och insatsernas effekt ar lika
viktigt som de andra stegen i modellen. Det dr genom utvirderingen
som du som arbetsgivare kan se vad ni fick ut av era insatser och utvir-
deringen kan dven vara till hjilp for att planera ett fortsatt arbetsmiljo-
arbete. For att utvirderingsresultatet ska vara av virde bor en utvirde-
ringsplan tas fram som sikerstiller att utvirderingen haller hog kvalitet.

Utvarderingsplanen bor innehalla:

1. En tillrickligt detaljerad definition av insatserna. Det underlittar
infor planeringen av vad som ska utvirderas, vilken effekt som kan
forvintas, samt om insatserna kan fortsitta i nuvarande form eller
behover anpassas.

Fragor att ta 1 beaktning:

* Vilka aspekter av utvirderingen ir av intresse f6r verksamheten?
Till exempel genomforandet av insatserna, resultat av insatserna
etc.

* Nir anses insatserna vara framgangsrika?

* Hur ir utvirderingsresultaten tinkta att anvindas? Till exempel
for forbattring av genomférda insatser eller f6r beslut kring nya
insatset.

2. Identifiera medverkan i respektive insatser. Se till exempel 6ver vilka
resurser som krivts for att genomfora insatserna och hur manga
medarbetare som naddes med insatserna. Utvirdera dven upple-
velsen bland medarbetarna, till exempel n6jdheten 6ver tid genom
kontinuerliga hilsoundersékningar. Om insatserna inte uppnadde
torvantade resultat kan det faststillas om det var i strategin felet lag
eller om insatserna helt enkelt inte genomférdes som det var tinkt.
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Fragor att ta i beaktning:

* Vad kan ha paverkat effekten av insatserna? Till exempel bris-

tande stod, intresse, och/eller resurser frin verksamhetens olika
delar.

* Hur manga medarbetare ndddes av insatserna?
* Hur var upplevelsen av insatserna bland medarbetarna?

* Var insatserna integrerade i verksamhetsstrukturen och Gvrigt
arbetsmiljéarbete?

3. Utvirdera insatsernas effekt. For att veta nagot om effekten behover
man se Over vilka insatser som ska utvirderas, nir de betraktas som
framgangsrika, vid vilka tidpunkter de ska utvirderas samt vilken
effekt de har pa till exempel medarbetarnas levnadsvanor eller sjuk-
franvaro.

Fragor att ta i beaktning:
* Vilka insatser ska utvirderas?
e Nir anses insatserna vara framgangsrika?

* Vid vilka tidpunkter genomfors utvirderingarna, exempelvis: 6
manader, 12 minader etc.?

* Vilken effekt har hilsoundersékningen pa levnadsvanor, sjuk-
franvaro, sjuknirvaro etc.?

Vidare bor den ekonomiska effektiviteten av atgiarden utvirderas. Gor
en uppfoljning av den beridkning som genomférdes innan beslutad
atgird. Detta avser savil forindringen av kostnaden f6r ohdlsosamma
levnadsvanor som kostnaden for insatser. Anvind samma beriknings-
metod som beskrivs 1 avsnittet om “Berdkning av I6nsamheten av en
insats” 1 Bilaga 2.



Bilaga 1.
Ekonomiska effekter
av levnadsvanor

For en fullstindig redogdrelse av det vetenskapliga stodet f6r berdkning
av ekonomiska effekter av levnadsvanor och l6nsamhetsberikning f6r
hilsoundersokningar hinvisas till "Arbetshailsoekononiskt analysverktyg

— Ett komplement till Riktlinjer for hilsoundersokningar via arbetsplatsen” (1).
Nedan ges en grundliggande beskrivning av det vetenskapliga stodet
tor berikning av effekter av levnadsvanor.

Vetenskapligt stod for att berakna
produktionsbortfall av levnadsvanor

Forskning visar ett tydligt samband mellan anstalldas hilsostatus och kost-
nader fOr arbetsgivare (7). Anstillda med sdmre hilsa har 1 storre utstrack-
ning bade sjukndrvaro och sjukfranvaro, vilket leder till 6kade utgifter (8).

Studier visar att en minskning i antalet riskfyllda levnadsvanor resulte-
rar i minskad sjukfranvaro med 1-2 procent och sjuknirvaron minskar
med 2-9 procent, beroende pa hur manga levnadsvanor som férindras
9, 10, 11, 12). Hér menas till exempel en minskning av antalet anstillda
som klassificeras som hégriskgrupp, det vill sdga anstillda med flera
ohilsosamma levnadsvanor.

I dagsliget saknas vetenskaplig kunskap om arbetsgivares kostnader f6r
vissa enskilda levnadsvanor. Det finns till exempel mycket begrinsad
vetenskaplig kunskap om sambandet mellan ohilsosamma matvanor
och sjukfranvaro eller om huruvida otillricklig fysisk aktivitet minskar
produktiviteten. Nir det giller till exempel rékning finns dock underlag
tor att kunna rakna pa arbetsgivares kostnader. Men dven om det finns
vetenskapliga kunskapsbrister sd vet vi att hilsosamma levnadsvanor
frimjar hilsa och att hilsa har en positiv effekt pd produktiviteten.

Ekonomiska effekter av levnadsvanor

I foljande stycken redovisas den evidens som finns for att relatera olika
levnadsvanor till sjukfranvaro samt produktionsbortfall. Detta redovisas
tor respektive levnadsvana.

Bilaga 1

Kan man summera
kostnaden for
levhadsvanor?

Det gar att berdkna ar-
betsgivares kostnader for
enskilda levnadsvanor.
Men i dagslaget saknas
mojlighet att berdkna

hur flera levhadsvanor
tillsammans paverkar
kostnaderna. Det skulle
leda till overskattning av
den sanna kostnaden.
Darfor behover kostna-
den for varje levnadsvana
berdknas och vérderas
for sig. Vad man daremot
vet ar att ju fler ohalso-
samma levnadsvanor en
individ har desto hogre
risk for ohalsa.
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Ekonomiska effekter av rokning

Bade nationella och internationella studier har visat att rokning ger ho-
gre sjukfranvaro (12). I Sverige har rékande kvinnor 6,9 fler sjukdagar
per ar jimfort med icke-rokande kvinnor, medan kvinnor som tidigare
har varit rokare har 1,7 fler sjukdagar (13). Motsvarande siffror f6r min
var 5,6 dagar mer f6r rokande min och 1,6 dagar f6r min som rokt
tidigare, jimfort med icke-rokande min (14).

Roékare tar rokraster och detta innebdr produktionsbortfall. Interna-
tionella studier har visat att i genomsnitt 30 minuter av en rokares
arbetsdag forsvinner pa grund av rokraster (14). Forskning har visat att
nikotinberoende ocksa paverkar prestationen. Anstillda rékare har mel-
lan 1,9 och 4 procent hégre produktivitetsbortfall dn icke-rékare (15).
Detta dr utéver de 30 minuternas rokpaus som motsvarar 6,25 procents
produktivitetsbortfall. Den totala prestationsnedsittningen blir alltsa
8,15-10,25 procent.

Ekonomiska effekter av alkohol

Att alkoholproblem skapar negativa konsekvenser pa arbetsplatsen
och minskar produktiviteten har visats i flera studier (15, 16). En finsk
studie visade att kortare sjukfranvaro (3 dagar och mindre) var mellan
30 och 40 procent hégre bland personer med alkoholproblem, jamfort
med personer utan alkoholproblem. Samma studie visade att sjukskriv-
na mer 4n 3 dagar var mellan 20 och 40 procent hogre (17).

Anstillda med alkoholriskkonsumtion har fler sjuknirvarodagar per ar
dn anstillda utan alkoholproblem (12), till exempel finns ett samband
mellan att komma f6r sent till jobbet, d4ka hem tidigare och att vara
mindre produktiv (18). Alkoholproblem kan skapa ytterligare kostna-
der genom att det 6kar risken for olyckor och arbetsrelaterade skador
(3). Hog alkoholkonsumtion inverkar dven negativt pd andras (tredje
persons) produktivitet — och uppskattas vara lika omfattande f6r tredje
person som for den som sjilv dricker (19).

Ekonomiska effekter av fysisk aktivitet

Det finns stod for att fysisk aktivitet 1 hog intensitet under fritiden
minskar risken for kort sjukfranvaro med mellan 17 och 27 procent (20
21,22, 23).

b

Trots de fastslagna sambanden mellan fysisk aktivitet och hilsa samt
mellan hilsa och produktivitetsbortfall finns det 4nnu begrinsat ve-
tenskapligt stod for ett samband mellan otillricklig fysisk aktivitet och
produktivitetsbortfall (24). Dock har flera studier visat att regelbunden
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tysisk aktivitet kan forbdttra fysisk och mental hilsa, samt skyddar mot
depression, angest och stress, som alla ir relaterade till produktivitets-
bortfall (24).

Ekonomiska effekter av matvanor

Sambandet mellan ohilsosamma matvanor och kostnader for arbets-
givare dr inte vetenskapligt studerat. Det som studerats dr kostnader
for kroniska sjukdomar som hinger samman med matvanor, sisom
overvikt, kardiovaskuldra sjukdomar, diabetes och stroke. Flera studier
har visat ett samband mellan dessa sjukdomar samt sjukfranvaro och
produktivitetsbortfall (25).
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Bilaga 2:
Halsoekonomiska
berakningar

For en fullstindig redogdrelse av hur hilsoekonomiska berdkningar
g6rs hinvisas till “Arbetshélsoekonomiskt analysverktyg — Ett komplement till
Riktlinjer for hilsoundersokningar via arbetsplatsen” (1). Nedan ges summa-
riska beskrivningar av hur sadana berakningar kan géras. Dessa beskriv-
ningar har férkortats och férenklats jimfért med de som redovisas i
"Arbetshélsoekonomiskt analysverktyg. ..”.

Kostnadsberakning av produktionsbortfall

1. Berikna f6rst verksamhetens totala personalkostnad:

((Genomsnittlig manadslon + sociala avgifter pp/man) antal
anstallda x 12 manader x andel ej sjukfranvaro)
+ Personalkringkostnad

* Andel ¢j sjukfrinvaro beriknas som (1 - procent sjukfranvaro). Sjuk-
franvaro pa 4 % multipliceras alltsa med 0,96.

* Personalkringkostnad kan schablonberaknas till 30—50 % av total
personalkostnad enligt ovan (alla kostnader som paverkas av antal
medarbetare, som lokaler, utrustning, etc.).

2. Beridkna direfter effekten av nedsatt arbetsférmaéga:

*  Om en ohilsosam levnadsvana kan forvintas ge en minskning av ar-
betstérmagan med 6 % och ber6r 10 % av personalen multipliceras
slutligen den totala personalkostnaden med 6 % * 10 %.

*  Om verksamheten ska generera vinst (ekonomiskt 6verskott) bor
ocksa denna liggas till summan av personalkostnad innan berdkning
av vardet av minskad arbetst6rmaga, da personalens arbetsférmaga
ocksa paverkar vinsten.
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Kostnadsberakning for sjukfranvaro

Det finns tvé sitt att berdkna sjukfranvarokostnaden, och man maste
vilja vilket sitt man anvinder — dessa kan inte blandas.

1. Kvarvarande kostnader; faktiska utgifter for de anstillda som ar
sjuka, till exempel sjuklon, semesterlon.

2. Konsekvenskostnader; konsekvenser utifran ett utgangslige med
friska medarbetare; minskad lonekostnad, vikariekostnad, produk-

tionsbortfallskostnad, etc. Mer korrekt, men svirare att berikna.

Vi rekommenderar att anvinda en schablon som blir relativt korrekt:

For kort sjukskrivning (under sjukloneperioden, dag 1-14):

Antal tjanster (motsvarande heltid/FTE*) x Schemalagda
arbetsdagar per ar i genomsnitt for heltid x kort
sjukfranvaro i % av schemalagd arbetstid x 10 % av
genomsnittlig manadslon

= Total kostnad for kort sjukskrivning

*FTE = "Full Time Employees”, alltsa antal anstillda omraknat til] antal
heltidstiinster.

For lang sjukskrivning (over 15 dagar):

Gor samma berikning som ovan men istéllet f6r 10 % av méanadslénen
anvinds 1 % eller 1,5 %. Det sistnimnda giller f6r personalkategorier
med kollektivavtal som ger viss sjuklon ocksa efter dag 14.

Kostnadsberakning for halsoframjande insatser

Nir budget upprittas for insatser bor foljande kostnader medriknas:

* Arbetstidskostnad (till exempel f6r upphandling, administration och
deltagande i aktiviteten).

* Direkta kostnader pa arbetsplatsen (till exempel resor, lokal, utrustning).

* Direkta kostnader f6r kopta tjanster, (till exempel fran Foretagshilsa).
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Berakning av lonsamheten av en insats

For att jamfora olika typer av insatser behover en Return On Invest-
ment (ROI) berikning géras. Kort innehiéller den féljande:

(Total kostnad for den ohdlsosamma levnadsvanan* x
Procentuell forbattring efter insats) - Total kostnad for
insatsen = Overskott (eller underskott) &r 1 / Total kostnad
for insatsen = ROI i %

Da insatser f6r forbittrade levnadsvanor maste betraktas langsiktigt (det
tar normalt 2-3 ar innan full effekt kan férvintas) bor helst ovanstaen-
de berikning kompletteras med en berikning 6ver till exempel 5 ar dir
investeringen vanligen 4r storre i borjan och effekten ar storre under
senare delen av perioden.

*Total kostnad for den obdlsosamma levnadsvanan beriknas som summan av vér-
det av produktionsbortfall och sjukfranvaro beroende pa den ohdlsosamma levnads-
vanan enligt berdkningsmetoderna ovan.



Bilaga 2

Om framtagningen av
denna vagledning

Denna vigledning har sammanstillts pa uppdrag av Myndigheten for
arbetsmiljokunskap. Forskare vid Karolinska Institutet, Enheten for
interventions- och implementeringsforskning, Institutet f6r Miljomedi-
cin har samordnat arbetet genom en uppdragsgrupp och arbetsgivar-
representanter har via en féljegrupp deltagit 1 planering, utformning
och granskning av vigledningen. Slutligen har vigledningen granskats
av foretradare for parterna. Medverkande vid framtagandet av denna
vigledning framgar enligt nedan.

Deltagare 1 uppdragsgruppen

Irene Jensen, Professor, Karolinska Institutet

Lydia Kwak, Docent och lektor i halsoframjande arbete, Karolinska Institutet
Sofie Jonsson, Projektsamordnare, Karolinska Institutet

Johan Rudborg, Hdlsostrateg och hilsoekonom, ibalans mj hb

Charlotte Wﬁhlin, Docent och ergonom/ leg Fysioterapent, Arbets- och miljimeds-
cin, Region Ostergitland, Institutionen for hilsa, medicin och vard, Linkdpings

universitet samit Karolinska Institutet

Ulric Hermansson, Lektor, Institutionen for klinisk neurovetenskap, Karolin-
ska Institutet

Deltagare i foljegruppen

Claes Ola Andersson, HR-Controller, Karolinska Institutet
Annika Gronberg, Awvdelningschef, NCC Building Sweden, Solna
Charlotte Rosén, Personalstrateg, Mora kommun

Lisa Vik, HR-manager, Tenant & Partner Stockholn:
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Externa granskare

Gunnar Andersson, Med dr, Forskning och utveckling, HPI Health Profile
Institute AB

Daniel Gullstrand, Arbetsmiljoexcpert, Forbandlings- och samverkansradet PTK,
Stockholn

Bodil Mellblom, Arbetsmiljoexpert, Svenskt ndringsliv
Tarja Nevala, Arbetsmiljoexpert, Arbetsgivarverket, Stockhbolm
Pernilla Nordkvist, Projektledare, Sveriges Foretagshélsor, Stockholm

Kristina Oberg, Sentorkonsult, KRIOBE Konsult AB, Stockholm
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