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Inledning

Massmedierna dser dagligen ut information
och forskning om fysisk aktivitet, om kost-
hall och om hur vi skall bete (oppfere) oss
for att undvika sjukdom (1). Kampen for
att uppna en sund livsstil har blivit prestige-
full. Samtidigt dr «langtidssjukskrivningar»,
«livsstilssjukdomar» och  «langtidsfrisk»
vilkanda och ofta forekommande begrepp i
diskussioner (1), sdvil i medier som i varda-
gen pa foretagshilsovirden (bedriftshelse-
tjenesten). Sjukfranvarotalen blir inte lagre
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Sammandrag

W Livsstil, forebyggande insatser med identifiering av till exempel ergonomiska riskfaktorer
ar traditionellt arbete inom foretagshalsovarden. Under senare ar har fokus inom arbets-
livet ocksa borjat riktas mot halsoframjande arbete och halsoframjande arbetsplatser.
Syftet med denna artikel ar att ge fysioterapeuter en forstaelse for vad halsoframjande
arbete i arbetslivet ar och hur man kan implementera det i verksamheters halso-, milj6- och

sakerhetsarbete (HMS).

M WHO har definierat halsa som mer an bara franvaro av sjukdom. Den salutogena teorin,
som forknippas med sosiologen Aaron Antonovsky, bygger pa den positiva innebdrden av
halsa. Detta dr basen for halsoframjande arbete, Halsoframjande arbete kan defineres som
en process som ska 6ka kontrollen éver halsan for individer, grupper och organisationer.

M | arbetet med att skapa halsofrdmjande arbetsplatser fokuserar man pa hela arbets-
platsens betydelse for halsa, istallet for att bara koncentrera sig pa enskilda individers
beteende eller grupper som ar speciellt riskutsatta. Det har betyder bland annat att man
maste arbeta bade pa individ-, grupp- och organisationsniva och att bade féretagslednin-

gen och de anstallda involveras.

W Foretagshalsovarden och fysioterapeuter bor ha nddvendig kompetens for att kunna
iverksatta och radgiva i halsoframjande processer. Kartlaggningar och atgarder riktar in sig
pa de huvudprocesser och den produktion som ager rum i féretaget och inte bara pa de
understddande processerna, sasom arbete med livsstilsfragor, rehabilitering och sjukfran-

varo.

B Nyckelord: halsoframjande, arbetsplats, helsefremmende, arbeidsplass, ergonomi.

trots massivt fokus pa forbittring av arbets-
milj6faktorer och forebyggande av arbets-
relaterade problem de senaste decennierna
(tidrene). Fokuseras det pé fel saker, ar me-
toderna felaktiga eller dr uppgiften omojlig?
Behovet av andra atgirder (tilneerminger)
parallellt med det traditionella riskfokuse-
rade Halso-, Milj6-, och sikerhets- (HMS)
arbetet ar klart (1).

Fysioterapeuter i foretagshalsovarden
(bedriftstysioterapeuter), men ocksa andra
fysioterapeuter som utfor uppdrag ét fore-

tag, jobbar for att forsoka undvika ohalsa
och med forebyggande insatser i arbetslivet.
Har ér identifiering av framforallt ergono-
miska riskfaktorer centralt. Foretagsfysiote-
rapeuter har blivit bra pa det forebyggande,
men det ar inte tillrackligt.

Internationellt har man linge forsokt
sprida budskapet om halsofrdmjande ar-
bete. Det har skrivits flera deklarationer,
som uppmanar arbetslivet att satsa pa detta.
Dir i bland finns det grundldggande doku-
mentet Ottawa Charter for Health Promo-



For att uppna resultater bor man strava efter att jobba

med halsoframjande arbete pa flera systemnivaer.
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tion fran 1986 (2) och The Luxembourg
Declaration on Workplace Health Promo-
tion in the European Union fran 1997 (3).
Lillestrom-erkleeringen om hélsofraimjande
arbetsplatser fran 2002 (4) - som blev utar-
betad pa en konferens arrangerad av Statens
Arbeidsmiljeinstitutt tillsammans med LO,
NHO, Arbeids- og administrasjonsdeparte-
mentet och Helsedepartementet — 4r Norges
uppfoljare till Luxembourg-deklarationen.
Deklarationerna ger en ram for vad som
bor kidnnetecknas av en halsofraimjande ar-
betsplats och en véigledning i hur man kan
komma i gang med det hér arbetet. Om man
vill jobba praktiskt med detta, sa ar emeller-
tid inte deklarationerna i sig négra konkreta
verktyg.

For fysioterapeuter, som 4r vana vid att
forsoka aktivera folk, borde vil hélsofram-

jande arbete vara en naturlig arbetsuppgift?
Men vet vi egentligen vad halsofraimjande
pé arbetsplatser gar ut pa, hur man gor for
att starta en sddan process pa en arbetsplats
och far den att bli varaktig? Det hor till de
omrdden som framéver 4r en utmaning
for arbetslivet, inte minst for arbetsgivarna
som star ytterst ansvariga infor Arbetsmil-
jolagen. For att jobba helhetligt med halsa
i arbetslivet bor foretagshilsovarden ocksa
ha hilsofraimjande arbete som ett satsnings-
omréde tillsammans med det sjukdomsfore-
byggande arbetet.

Syfte och fokus

«Halsofraimjande arbete» och «hélsofram-
jande arbetsplatser» ar begrepp som anvéinds
av manga, men som ofta forstds véldigt oli-
ka. Syftet (formalet) med den hir artikeln ar

att ge fysioterapeuter en forstaelse for vad

hélsofrimjande arbete i arbetslivet ar och

hur man kan implementera det i verksam-

heters HMS-arbete. Pa basen av forsknings-

litteratur och larobocker om dmnet 6nskar

vi att svara pa foljande fragestéllningar:

o vilken teori grundar sig hilsoframjan-
de arbete pa och hur kan det definieras?

o vad ir hélsofrimjande arbetsplatser?

o vad innebdr praktiskt hilsofrimjande
arbete pa arbetsplatser?

o hur kan fysioterapeuter komma i gang
med ett sadant arbete?

Huvuddel
Teoretiskt fundament for hdlsofrdm-
jande arbete
Hilsa ar utgangspunkten i alla diskussioner
kring halsofraimjande arbete. En bibehéllen
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hilsa 4r en forutsittning for sd mycket an-
nat (5). Till exempel 6nskar nagon att ha en
perfekt fysisk kondition, medan andra vir-
desitter psykiskt vilmaende och nira rela-
tioner till familj och vdnner. WHO gjorde
1948 en utopisk definition av hilsa som ett
tillstind ddr ménniskan upplever totalt fy-
siskt, mentalt och socialt vélbefinnande och
inte endast franvaro av sjukdom och handi-
kapp (6). Det finns en rad andra definitioner
pa hilsa och ohilsa, sett ur olika perspektiv.
Winroth & Rydqvist har gjort en egen defi-
nition utgdende frén bland annat Antonov-
skys och Nordenfelts tankar: «Hilsa dr att
md bra - och att ha tillrickligt med resurser
for att klara vardagens krav - och for att kun-
na forverkliga personliga mdl.» (7).

For fysioterapeuter som arbetar med pa-
tienter som har muskel- och ledproblem kan
det kdnnas naturligt att malsattningen med
arbetet dr franvaro av sjukdom eller smérta
hos patienten. Nar vi tanker pa att begrep-
pet hilsa ocksa kan betyda att ha tillrack-
liga resurser for att klara vardagens krav, sa
borde fysioterapimalsattningen vara mer dn
att bota eller minska smarta. Det ser inte ut
som att vi ndgon gang kommer att ha be-
handlat bort alla muskel- och ledproblem i
befolkningen, hur mycket vi dn forskar och
utvecklar behandlingsmetoder. D4 blir istél-
let en viktig komponent att ldra sig att leva
med och bemistra de problem man har.
Mal som livskvalitet och arbetsgladje, bade
pé individ- och gruppniva, ér troligen mer
realistiska att uppna 4n total franvaro av
sjukdom (8).

Forstaelsen av hur minniskans positiva
hélsa utvecklas har speciellt framhéllits av
den medicinske sociologen och forskaren
Antonovsky (9). Ett av hans nyckelbegrepp
ar salutogenes, som betyder «hdlsans ur-
sprung». Den positiva inneboérden av be-
greppet hilsa utgor alltsa utgangspunkten.
Detta till skillnad fran patogenes som tar
utgangspunkt i sjukdom. Ett annat av An-
tonovskys centrala perspektiv dr «Sense of
Coherence» (SOC) eller «kdnsla av sam-
manhang». Det beskrivs som ett forhall-
ningssatt hos minniskan, dér livet upplevs
som begripligt, hanterbart och meningsfullt.
SOC stiarks av sa kallade generella mot-
stdndsresurser som finns i médnniskans his-
toriska bakgrund och i miljon de lever och
arbetar i. Det kan till exempel relateras till
sjalvkansla, copingformaga, socialt natverk,
materiellt valstand och religion (1, 9). Cen-
tralt i Antonovskys teori dr att en hog niva
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av SOC gor att man inte bara klarar pafrest-
ningar och krav som man stills infér, men
att man ocksa trots dessa klarar att utveckla
sig och pd sa sdtt uppratthaller eller till och
med forbattrar sin hilsa (9).

Definition av hdlsofrimjande arbete
Man kan arbeta med halsa utifran tre strate-
gier: behandling av sjukdom, forebyggande
av sjukdom och frimjande av hilsa (1).
Behandling som strategi 4r det som hélso-
sektorn idag arbetar mest med. Den andra
strategien, forebyggande arbete, innebar
att man har fokus pa att minska riskfakto-
rer och att undvika sjukdomar eller skador,
vanligtvis i en specifik riskgrupp. Huvudfo-
kus i siste strategi, hdlsofraimjande arbete,
dédremot ér positiva faktorer som bidrar till
okad hilsa, ofta populart kallat «friskfakto-
rer». Hilsoframjande arbete ar inte bara na-
got som hélsosektorn jobbar med. Det krévs
involvering av bade professionella hélsoar-
betare, de individer eller grupper som star i
fokus och sjilva verksamheten.

Ar detta ndgot nytt eller bara nya ord for
nagot gammalt? Svaret dr bade ja och nej.
Det mest utmarkande ar sittet att diskutera
och behandla hilsofragor i storre samman-
hang 4n det som den medicinska vetenska-
pen oftast begrénsar sig till. Likasd hela be-
greppet «befraimja» och ett annorlunda sitt
att tdnka kring hélsa och halsoarbete 4r nytt,
trots att delar av det har forekommit tidigare
ocksd inom andra sektorer i sambhdllet dn
inom halsosektorn (7).

Utgdende fran Ottawa Charter (2) har
hélsofrimjande arbete definierats som:

«..den process som mojliggor for indivi-
der, grupper, organisationer och samhil-
len att 6ka kontrollen éver faktorer som
paverkar hilsan och ddrigenom forbittrar
den.» (7).

Med denna definitionen ldgger man vikt
pé att hélsofrimjande arbete dr en demo-
kratisk process. Demokratisk satillvida att
det i hélsoarbetet fokuseras pa att enskilda
individer och grupper av manniskor skall
ha mojlighet att paverka de faktorer som har
betydelse for ens egen hilsa. Samt att de ak-
tivt skall kunna delta i utformningen av sin
egen vardag. Detta kallas ofta for «bemyndi-
gande» eller <empowerment» (10).

Vidare ar det fokus pa bade strukturella
och individuella faktorer. Det innebér att ha
ett systemsynsitt och att integrera halsoar-

betet i den 6vriga verksamheten (1, 11). An-
dra viktiga moment &r att man i stor grad
har fokus pa de positiva hilsoresurserna
hos individer eller i miljén. Man ar ofta mer
intresserad av den sjdlva hilsofrimjande
processen dn av «slutprodukten». Férutom
levnadsvanor och eget sdtt att tinka, som ar
forhallanden pé individniva, dr det dérfor
speciellt centralt att fokusera pa foérhéllan-
den runt individen, sasom villkor och om-
givande miljo (sambhélls-, arbets- och livs-
villkor) och relationer till andra manniskor
(12, 13).

I princip handlar hilsofraimjande arbete
om bade promotion och prevention, och
arbetssitten kompletterar varandra (1-3, 7).
Det ar dock det hélsofrdmjande perspekti-
vet som dr det nyaste och som vi dénnu har
alltfor lite kunskap om och fokus pa. For
hélsopersonal som har utbildning i att tinka
sjukdom, behandling och férebyggande, kan
det vara svart att andra sitt grundldggande
tankesitt och handlingsmonster i hélsoarbe-
tet. Det krévs att huvudfokuset ar pé positiva
hélsoresurser och bemistringsférmagan hos
individer och inte minst hos grupper och or-
ganisationer (7, 8).

Arbetsplatsen som setting

Ett sirdrag i hélsofrimjande arbete ér set-
tingstankandet (settingstilnermelsen) (14,
15). Det vill sdga att man huvudsakligen
riktar sig mot en bestamd setting (till exem-
pel en skola eller en arbetsplats) och alla de
som berdrs av denna settingen. Detta istéllet
for eller i kombination med mer traditionel-
la tillvigagangssatt som att rikta sig mot en
bestimd grupp av méanniskor (till exempel
barn, éldre eller patienter) eller ett bestamt
tema (till exempel rokning eller fysisk akti-
vitet).

Ottawa Charter definierar en setting som
en plats eller en social kontext dir méin-
niskor deltar i dagliga aktiviteter, dir om-
givningen, organisatoriska och personliga
faktorer samspelar for att paverka halsa och
vilméende (2). Ndr man hir riktar sig till
hela settingen och jobbar med den, tinker
man sig att man forsoker paverka sjilva set-
tingen. Detta istéllet for att bara jobba med
andring av enskilda individers beteende (at-
ferd), utan att forsoka gora nidgonting med
de forhallanden som omger individen och
som kanske dr orsaken till beteendet.

Eftersom vi i medeltal spenderar 40 pro-
cent av dygnet pa arbete, ar arbetsplatsen,
tillsammans med till exempel skolor, stider



och kommuner, utpekade som speciellt vik-
tiga settinger for halsofrdmjande arbete (14,
16). Trots okat intresse for hélsofraimjande
pé arbetsplatsen verkar det rada osdkerhet
kring vad det egentligen innebar. I Sverige
har friskvard och psykosocialt arbetsmil-
joarbete anvédnts synonymt. Dessa termer
ar dock for sndva for att omfatta allt som
hélsoframjande arbete i arbetslivet borde
vara. Med friskvard associerar man till in-
dividorienterade livsstilsfragor, medan psy-
kosocialt arbete for tankarna at det motsatta
hallet, det vill sdga mot grupprocesser (17).
En hilsofraimjande arbetsplats ska fanga upp
allt det som finns mellan dessa tva ytterlig-
heter. I Finland har man ett bra begrepp
som intogs i borjan pd 1990-talet genom ett
gemensamt avtal mellan arbetsmarknadsor-
ganisationerna: «verksamhet som bevarar
arbetsformagan» (TYKY-verksamhet). Den
har fatt stor spridning pa arbetsplatserna
och ér en lagstadgad (lovfestet) del av fore-
tagshilsovirdens arbete. Verksamhetens
malsattning ar frimjande, bevarande, stod-
jande och uppfoljning av arbetstagarnas
hilsa, arbetsforméga och funktionsféormaga
i alla arbetslivsfaser (18).

Att arbeta for att bli en halsoframjande
arbetsplats dr inget som arbetsgivare kan
vilja bort. I den norska arbetsmilj6lagen
preciseras det att arbetsgivare skall «... sikre
et arbeidsmiljo som gir grunnlag for en helse-
fremmende og meningsfylt arbeidssituasjon.»
(19). Trots att hilsoframjande arbete garna
kan ha sitt ursprung i personalavdelningars
arbete, konstaterar Gimnes & @stmann (20)
att det ar naturligt att baka in det halso-
fraimjande arbetet i det systematiska hélso-,
miljo- och sakerhetsarbetet (HMS) och lata
foretagshalsovarden vara en central aktor i
detta.

Lillestrom-erkleeringen sdger att hilso-
fraimjande arbetsplatser (HeFA) skapas da
arbetsplatsen tar hansyn till och tilmétesgar
den enskilde arbetstagarens behov, resurser
och potential. Den hilsofraimjande utveck-
lingen skall ske genom processer dir man
betonar delaktighet och medverkan av alla
som berors (4). Luxembourg-deklarationen
sdger vidare att man uppnér hélsofrimjande
arbetsplatser genom att forbittra organi-
sationen och arbetsmiljon, befrimja aktivt
deltagande och uppmuntra till personlig ut-
veckling (3, 21).

Exempel pé viktiga hilsofraimjande fak-
torer (sett ur ett arbetslivsperspektiv) dr me-
ningsfulla arbetsuppgifter och méjligheter

Den halsoframjande utvecklingen skall
ske genom processer dar man betonar
delaktighet och medverkan av alla som

berors.

till att utveckla sig sjilv yrkesmadssigt och
personligt. Likasa ar det att bli behandlad
med respekt av kollegor och éverordnade,
fa erkdnnande for arbetet man gor, samt att
ha en funktionell och universell utformning
av arbetsplatsen av stor betydelse. Vissa me-
nar att det som ar sérdeles viktigt for trivsel
och hilsa (brett definierat) dr faktorer som
ar nédra kopplade till sjilva utférandet av
arbetet (till exempel kontroll 6ver hur ar-
betet skall utforas), erkinnande for utfort
arbete och engagerande arbetsuppgifter
(22, 23). Arbetsmilj6férhéallanden som inte
direkt hor till det yrkesmaissiga i arbetet, till
exempel fysiska, sociala och administrativa
forhallanden, har mindre betydelse fér «po-
sitiv halsa». De kan déremot vara viktiga for
eventuell utveckling av arbetsrelaterad sjuk-
dom.

Praktiskt hdlsofrimjande arbete pa
arbetsplatsen
I en genomgéng av den svenska arbets-
miljoforskningen konstaterar Menckel att
man har kommit langt med att identifiera
vilka faktorer som orsakar ohilsa respek-
tive fraimjar hilsa (17). Det som saknas &r
kunskap om processer, implementering och
effekter, kort sagt; vad som fungerar i vilka
sammanhang. Eftersom alla arbetsplatser
ar olika, bade till storlek och utformning,
ar det svért att jamfora effekten av olika
program som gjorts. Enligt Statens Folk-
hélsoinstitut 4r dessutom dokumentationen
av interventionsprogram i vildigt ménga
fall bristféllig (17). Darmed kan man bara
ge en allmdn modell for att komma i ging
med detta arbete, som sedan kan anpassas
till varje enskild arbetsplats forutséttningar.
For att uppnd resultat bér man stréva efter
att jobba pa flera systemnivéer. Olika system
och nivéer i organisationen paverkar varan-
dra. Darfor ar det nodvandigt att se pa hilsa
i ett storre sammanhang och arbeta pa flera
nivaer parallellt. P4 en arbetsplats kan man
jobba med processer pa individ-, grupp- och
organisationsniva. Pa de tva forsta nivéerna
ligger fokus pé livsstil, levnadsvanor, pa

vart sdtt att tinka och pa relationer. Fore-
tagshilsovardens arbete kan pa individniva
till exempel forega genom hilsokontroller,
testning av fysisk funktionsférmaga och
radgivning om fysisk aktivitet. Medan det
pé gruppnivd kan vara olika kartldggnin-
gar, grupprocesser och foreldsningar. For att
jobba med fragor pa organisationsnivé dére-
mot, bor man ha ett verktyg for att bedoma
sambanden mellan verksamhet, arbetsmilj6
och hilsa (7).

Foretagshalsovarden, ledningen
andra involverade bor i inledningsfasen
komma 6verens om hur omfattande settin-
gen skall vara. Genom att avgransa settingen
som man viljer att jobba med, gér man det
lattare att analysera verksamheten. Dessu-
tom har den enskilde arbetstagaren storre
mojligheter att paverka den egna arbetssi-
tuationen. Det kan vara naturligt att jobba
med settinger avdelningsvis eller avgrinsa
det till personer som har samma arbetsupp-
gifter.

De som ska skapa forutsittningar for
detta arbete, i form av styrning och inte
minst resurser, dr foretagets Gversta led-
ning och avdelningsledarna. For att lyckas
ar det absolut nodviandigt att ha stod fran
dem. Andra viktiga aktorer &r sjalvklart alla
arbetstagare och dér ibland skyddsombud
(verneombud), fackforeningar och eventu-
ella arbetstagare med ett intresse for hélso-
fraimjande arbete. Personalavdelningen och
foretagshalsovarden bor ocksa vara viktiga
samarbetspartners (7). Allt som syftar till
att understoda eller verka for att ménniskor
mar bra kan inga i det halsofrdmjande ar-
betet. Nyckelorden for att lyckas med hélso-
fraimjande pa arbetsplatser ar ledarskap, re-
surser och egen kraft. Det giller ocks att se
det hilsoframjande arbetet som en process;
négot som startar, fortsitter och standigt ut-
vecklas (17).

I teorin tinker man sig att initiativet
kommer fran ledningen eller nagon annan
i foretaget. I praktiken kanske foretags-
hélsovarden ofta &r initiativtagaren. Fore-
tagshalsovarden bor ha kompetens pa fragor

och
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N

Verksamheten i fokus ‘

‘ Halsa «<— Halsoarbete

- Villkor
- Resultat

Hovudprocess
Arena arbetsplats

A) Organisationsniva
1. Uppdraget — Tydlig malsdtting
2. Balans mellan: Krav - Resurs

B) Gruppniva
Ledarskap - Medarbetarskap

C) Individniva

Arbetssituation: Arbetstillfredsstallelse,
tid for reflektion och utveckling,
inflytande, dterhdmtning

~_ S

Stddprocess/insatser
Arbetsplatsens hadlsoarbete

D) Arbetsmiljdarbete
Systematisk arbetsmiljoarbete

€) Friskvard
Livsstil/levnadsvanor

F) Rehabilitering
Rutiner vid sjukskrivning och rehabiliter-
ingsarbete

Modell for «Halsa pa arbetsplatsen» av Winroth & Rydquist (5). Modellen visar vilka komponen-
ter som enligt forskning har visat sig viktiga i ett féretags halsoarbete. Huvudprocessen, till vanster,
innehaller de nivaer som foretagets hdlsoframjande arbete fokuserar pa. Stodprocessen representerar

traditionellt HMS-arbete.

som berdr halsofrimjande och ser dirmed

behoven i foretaget ur ett annat perspek-

tiv dn foretagsledningen. Som sakkunniga

i arbetsmiljofragor kan foretagshilsovar-

den beakta bade det forebyggande och det

hélsofrimjande  perspektivet samtidigt.

Foretagshalsovardspersonal é&r vana vid

att gora kartlaggningar och analyser, vilket

krévs for att prioritera hilsoframjande insat-
ser pd arbetsplatsen.

Winroth & Rydqvist (7) har utarbetat en

allmdn modell som kan vara ett verktyg att

tanka kring och en végledning i det praktis-
ka arbetet pa organisations- och gruppniva.

Man startar med att gora en nuldgesanalys

péa den aktuella arbetsplatsen. Fragor man

soker svar pa ér:

o Hur ser de allménna arbetsvillkoren for
verksamheten ut just nu och hur paver-
kar det hélsan pa kort och lang sikt?

o Hur ser ledarens och medarbetarnas
arbetssituation ut just nu?

Hér bor man ta med faktorer som framjar
halsa (friskfaktorer) och faktorer som bidrar
till ohélsa (riskfaktorer), problem som be-
hover lésas och idéer man vill utveckla.

En annan och mera omfattande modell,
som ocksa dr gjord av Winroth & Rydqvist
(7), illustreras i figur 1. Har har man delat
in arbetet med halsofragor pa arbetsplatsen
i tvd kategorier. Den vénstra spalten med
rubriken verksamhetsfokus handlar om fra-
gor som berdr organisation, grupp och in-
divider. Den tar med viktiga variabler fran
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forskning om hélsa och arbetsliv. Det dr den
hér delen av hilsoarbetet, dir man riktar
sig till hela settingen, som ér det viktigaste
och mest grundlidggande i det hilsofrim-
jande arbetet. I den hogra spalten beskrivs
det traditionella forebyggande halsoarbetet.
Alltsa det man redan arbetar mycket med.
Punkten om rehabilitering, F, kan i Norge
jamforas med uppf6ljning av sjukfranvaro,
som tillsammans med det systematiska ar-
betsmiljoarbetet, punkt D, hor till arbetsgi-
varens plikter (7).

Arbetsverktyg och metoder

Utgéngspunkten ér en nuldgesanalys, till vil-
ken olika verktyg och metoder kan anvén-
das. Pa individniva kan det vara en halso-
profilsbedomning, medan det pa grupp- och
organisationsniva kan réra sig om arbets-
milj6- eller personalenkiter (sporreskjema),
intervjuer och kartliggningskonferenser.
Som tidigare ndmnt dr en central faktor att
fa arbetstagarna att aktivt medverka i for-
béttrings- och fordndringsprocesser. Da kan
olika former for kvalitativa kartldggnings-
metoder sasom samtal, kartlaggningar och
eller idémyllringar i grupp vara anvandbara.
P& basen av dessa analyser kan man sitta
upp mél som syftar till férbattring eller ut-
veckling (7).Vad skall man mata for att kun-
na konstatera om det sker forbattring eller
utveckling med hjélp av det hilsofraimjande
arbete? Vi ér i allafall tvungna att anvinda
annat 4n sjukfranvaron och andra negativa

faktorer. I hilsoframjande arbete ligger det
implicit ett antagande om att arbete med
positiva arbetsmiljo- och hilsomal kommer
att ge en annan och mer effektiv dynamik
i hélsoarbetet 4n ett genomgaende fokus
pa riskfaktorer och sjukdom. Dirfor bor
hilsoarbetet handla om positiva faktorer
som sjdlvbestimmande, st6d, integritet och
utvecklingsmojligheter, vilka troligen kom-
mer att ge okad nirvaro, arbetsglidje och
produktivitet (24).

Ideer till praktiskt processarbete kan man
bland annat hamta fran det europeiska nat-
verket for hélsofraimjande arbetsplatser (Eu-
ropean Network for Workplace Health Pro-
motion, ENWHP). Dér finns verktyg och
kartliggningsmetoder fran 22 europeiska
lander. De finns tillgdngliga pé internet och
kan fritt anviandas av den som onskar (21).
For att gora en nulagesanalys pa en arbets-
plats kan ménga av dessa vara aktuella. Tvd
norska bidrag ingar ocksa i denna verktygs-
box; «Livsfasehjulet» och «Egenvurdering
med lesningsfokus». En annan bra resurs ar
Statens Arbeidsmiljeinstitutts (Stamis) eget
koordineringskontor fo6r halsofraimjande
arbetsplatser (www.hefa.no). Ideer och tips
kan ocksa hdmtas fran Idébanken for inklu-
derende arbeidsliv (www.idebanken.org).
Foretagshalsovarden behover ha kunskap
om hur man leder processer med fokus pa
delaktighet och medverkan fran anstéllda i
foretag. For att kunna leda halsofrimjande
processer bor man ldra sig att avstd fran
den vana expertrollen som fysioterapeuter
ofta har. Vid Hegskolen i Vestfold har man
nyligen startat en egen vidareutbildning for
personal i féretagshélsovérden. Férutom det
traditionella riskfokuserade hélso-, miljo-
och sikerhetsarbetet ligger man stor vikt
pa att ge kunskap om halsofrdmjande tan-
kegang och praktiskt arbete www:hive.no/
henaer.

I motsats till traditionellt hélsoarbete, som
huvudsakligen fokuserar pa sjukdom, byg-
ger hilsofraimjande arbete pa en salutogen
forstaelse av vad halsa dr och vad som leder
till god hilsa. Halsofrdmjande arbete defini-
eres som en process som ska oka kontrollen
o6ver halsan for individer, grupper och orga-
nisationer. Det dr viktigt att hilsofraimjande
arbete praktiseras parallellt med det fore-
byggande, eftersom promotion och preven-
tion kompletterar varandra och bidrar till en
holistisk halsosyn.



Centralt i hélsofrimjande arbete ar set-
tingstdnkandet (settingstilnaermingen). Dar
fokuserar man pa miljons betydelse f6r halsa
och riktar sig till alla personer som berérs
av den aktuella settingen. Detta i motsats till
arbete ddr man bara riktar sig till enskilda
individers hilsobeteende (helseatferd) och/
eller nagra fa riskutsatta individer. Arbets-
miljolagen kriver inte bara att arbetsgivare
skall forebygga sjukdom, men ocksé att de
skall sakerstilla (sikre) en hilsofrdmjande
och meningsfylld arbetsssituation for arbet-
stagarna. I arbetet med att utveckla halso-
frimjande arbetsplatser dr det viktigt att
arbeta bade pa individ-, grupp- och organi-
sationsniva samt att bade foretagsledningen
och de anstillda (ansatte) involveras.

Foretagshalsovarden och fysioterapeuter
bor ha nédvindig kompetens for att kunna
paborja och radgiva i hilsofrdmjande pro-
cesser. Det hdr innebdr i férsta hand att man
gér igenom vilken yrkesmassig syn och for-
staelse man bygger sitt hilso-, miljo- och sé-
kerhetsarbete pa. Darefter att man genom-
for kartlaggningar och atgirder med hjalp
av metoder som involverar anstillda och
ledare. For manga kraver det har troligen att
man har en nagot bredare och annan infalls-
vinkel till héilsoarbetet 4n man tidigare har
haft. Idag bor vi samarbeta nira med andra
yrkesgrupper, ocksa de utanfor hilsosek-
torn.
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