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Aterrapport Halsa- delarsrapport 2

Sammanfattning

Haélsostrategin &r en del av Socialforvaltningens overgripande mélséttning om ett
héllbart arbetsliv.

Néamnden har sedan tidigare gett forvaltningen i uppdrag att skapa en
hilsoorganisation, inrétta befattningen hilsostrateg samt upprétta en projektplan
med angivna mal och tidplan for projektet.

I denna rapport redogérs for de aktiviteter som genomforts eller pagér, i
Halsostrategins projektplan under delar 2.

Beslutsunderlag
Aterrapport Hilsa- delarsrapport 2

Socialforvaltningens forslag till beslut

Socialndmnden foreslas besluta

att godkinna rapport i samband med delarsrapport 2

Arendet

Redovisning av projektplanens aktiviteter och dess framdrift.

1. Samverkan & Kommunikationsplan: Stindigt Pagdende

Samverkan och information till ledningsgrupp, fackliga parter, politiker, chefer och
medarbetare dr ett nddvéndigt inslag i hela hélsoresan. Vi har en uppréttad
kommunikationsplan och ett hdlsoteam dir en av kommunens kommunikatorer r
adjungerande i kommunikationsidrenden. I hdlsoteamet utgor aven ett
huvudskyddsombud var medlem och uppdateras regelbundet samt ger sina
perspektiv pé fragor. Regelbunden informationsspridning via forvaltningsbrevet
sker. Information och dialog kring hélsoarbetet gors dven pa personaltraffar.

2. Identifiering & arbete med Friskfaktorer: pdgdr

Arbetet fortsétter pa respektive enhet med att nu sprida kunskap om friskfaktorer
till medarbetarna via Sunt arbetslivs friskfaktorstart. Friskfaktorarbetet ar fortsatt
en av de tva roda tradarna i hélsostrategin och f6ljs upp i enhetens hélsoplan samt i
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pulsmétningar. Varje enhetschef ansvarar for att regelbundet f6lja upp
friskfaktorerna och diskutera dem med sina medarbetare.

3. Uppfoljning Malbild & Hilsoplaner. Pdgdr

Forvaltningsdvergripande malbild med métbara mal har brutits ner till respektive
enhet i form av en hélsoplan. D4 vi endast har ett méitvarde fran forsta
pulsmétningen géllande méltal for medarbetarnas ”Upplevda hélsa”, kommer vi
uppdatera malbilden i samband med bokslutet 2023. Det finns ett virde i att {3 till
ndgra fler mitningar for att landa i ett realistiskt maltal. Socialférvaltningen
aterkommer till nAimnden med forslag pd maltal i samband med nésta delrapport.

Nya chefer i forvaltningen har under sommaren bjudits in till genomgang av
hilsostrategi och hur man uppréttar hédlsoplaner. Detta for att sékerstélla de tidigt
har kunskap och vet hur de ska bidra till hélsostrategin.

Varje avdelningschef ska regelbundet folja upp sina chefers respektive hélsoplaner
pa ledningsmoten.

Under hosten ska varje avdelningschef upprétta en hilsoplan for sin respektive
chefsgrupp.

4. Implementera Riskorienterat arbetssitt (ROA): pdgdende

Utgangspunkten ér ett forebyggande perspektiv dir vi genom en strukturerad
metod framtagen av Sveriges kommuner och regioner (SKR) gor mer djupgdende
analyser pa enhetsniva for att hitta arbetsplatser och medarbetare som ligger i
riskzon for ohilsa. Fokus &r fraimst korttidsfranvaro mindre dn 14dgr.

Vi har fatt medel frén Socialstyrelsens terhdmtningsbonus (dock endast en
tredjedel av medlen vi sokt) som ska anvidndas for riktade insatser inom ROA
projektet. Vi utbildar utvalda skyddsombud och chefer i ROA processen via SKR.

4.1. Vérens forsta tre enheter

Under véren har vi arbetat med de forsta tre utvalda enheterna med hog historisk
franvaro. Kartldggningsfasen avslutades i juni och varje enhet har fatt ta del av
ROA teamets rapport. Under augusti har méten genomforts med enhetschef,
avdelningschef, HR och ROA teamet for att ga igenom rapporten och instruera
enheten om hur de tar fram en atgirdsplan. Atgirdsplaner ska ta fram under
september och dérefter startar alla aktiviteter. Aktiviteter kan exempelvis vara:
handledning for arbetsgruppen, ledarskapscoaching, utbildning for chefer i
hilsoekonomi, utbildning inom rehabilitering och svéra samtal, hdlsokontroller,
rokavvénjningsprogram samt kartliggningar av enskilda individers
kortidssjukfrdnvaro. Vilka aktiviteter vi kan genomfora styrs utifrén tilldelade
medel, behov och tidsplan.

4.2. Hostens nya tre enheter

Under maj ménad har ett analysarbete genomforts for att ta fram tre nya enheter
som 1 host ska deltaga i ROA projektet. Tidplan finns framtagen. Under hdsten ska
kartlaggning paborjas av dessa nya enheter. Ambitionen &r att denna géng lata
foretagshilsan genomfora kartliggningen. Mojligheten till detta styrs av tilldelade
medel.



5. Digital Pulsmétning-pdagdende

Komplement till arliga medarbetarundersékningar som ger enhetscheferna verktyg
att méta hélsolédget i real-tid. Darmed kan signaler pa ohilsa fingas upp tidigt och
atgdrdas. Pulsmitningen blir ett kompletterande verktyg till det riskorienterade och
forebyggande arbetet.

5.1. Genomforande

Forsta pulsméatningen genomfordes i maj manad tack vare manuell men
tidskrdvande hantering. Resultaten pa forvaltningsniva har presenterats for
ledningsgrupp och chefsgruppen. Varje chef har fatt i uppdrag att diskutera
resultaten med sin respektive enhet pé personalmoéten. Det finns en framtagen
process kring hur man arbetar med resultaten. Notera att forsta métningen bor ses
som ett fOrsta avstamp och 6gonblicksbild.

I maj gick mitningen ut till total 1239 medarbetare varav 843 medarbetare svarade.

Det motsvarar en svarsfrekvens pé 68% vilket ar avsevért hdgre 4n senaste
medarbetarenkiten men samtidigt innebér det att vi fortfarande saknar svar fran en
tredjedel av personalstyrkan. Cheferna behdver darfor arbeta mer med
kommunikation och uppmuntran till att fylla i nésta tillfdlle. I forvaltningsbrev for
september kommer chefer f konkreta tips pa hur man kan framja svarsfrekvensen.
5.2. Fragor och resultat

Pulsmétningen bestér av 5 pastadenden att ta stéllning till, baserade pa
Suntarbetslivs friskfaktorer och har en tydlig koppling till det arbete cheferna ska
gora i sin hélsoplan. Medarbetarna svarar pa skala 1-10 dar 10 motsvarar
instimmer helt och 1 motsvarar instimmer inte alls.

Fragorna och maj ménads resultat foljer nedan:

1. Jag upplever att min hdlsa dr god ndr jag dr pd mitt arbete

Forvaltningens snitt: 7,6

2. Jag far mdjlighet till ldrande och utveckling i mitt arbete

Forvaltningens snitt: 7,7

3. Min ndrmaste chef dr tillgdnglig, respektfull och lyhérd

Forvaltningens snitt: 8,2

4. Samtalsklimatet pd min arbetsplats dr tilldtande och dppet

Forvaltningens snitt: 7,8

5. Jag har mojlighet att paverka hur jag utfor mitt arbete

Forvaltningens snitt: 7,9

De tre hogsta virdena far vi inom friskfaktorerna: Ledarskap, Kommunikation och
Sjalvstyre. Vi ska dock vara medvetna om att resultaten skiljer sig véldigt mycket

frén enhet till enhet. Som exempel kan vi se att chefsgruppen sticker ut vad géller
ett lagre allmént snitt for hur de upplever kommunikationen (gult omréade). Det

3(6)



4 (6)

kravs darfor att man analyserar varje enhet eller avdelning for sig och gor riktade
insatser for de enheter som sticker ut. Nedan bifogas en 6verblick pa hur resultaten
ar fordelade per avdelning. Notera att alla enhetschefer/sektionschefer tillhor en

egen samlad svarsgrupp
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5.3. eNPS-virde
Vi har éven lagt in en frdga som méter eNPS (Employee Net Promoter Score) som
ar ett internationellt matt pa hur sannolikt det &r att medarbetaren skulle

rekommendera en bekant att arbeta hos oss. Skalan gér fran -100 till +100 och
sdger oss nagot om hur attraktiv arbetsgivare vi dr, vilket dven ger oss en bild av

hur véar personal trivs.

Forvaltningens snitt: +14

5.4. Medarbetarnas egna kommentarer

Forutom ovan fragor har medarbetarna dven haft mdjlighet att ldimna en
kommentar i anslutning till eNPS frigan. Sammanlagt har 305 medarbetare valt att
lamna en kommentar. Efter en analys av dessa kommentarer framtrader en del roda
trddar som aterkommer i manga svar.

Medarbetarna dr mindre nojda éver:

1. Schema, arbetstider och delade turer

2. Lonelédget

3. Okad dialog med nirmaste chef och delaktighet efterfrigas

Det man lyfter att forvaltningen borde satsa pa:
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1. Bittre rekryteringsprocesser, storre krav pd vem man tar in i verksamheten och
mer marknadsforing for att locka personal

2. Kompetensutvecklande insatser

3. Schemaldggning

Naésta pulsmétning &r planerad i september. I oktober kommer en OSA maétning ( 1
samma verktyg) och i december kommer érets tredje och sista pulsmétning. Det ar
forst nér vi gjort ett par métningar som vi kan borja analysera trender och monster.

6. Hilsofrimjande insatser- Planering eller Aktivitet pagar

6.1. Oversyn av schemaliggning lokalt pa respektive enhet, heltidsprojektet- pdgdr

Nedanstdende 3 delprojekt har vi sokt medel for externt via Socialstyrelsens
aterhdmtningsbonus och dér vi beviljats ca en tredjedel av de summor vi sokt.
Detta innebér att flertal aktiviteter endast kommer kunna genomforas i mindre
skala. Samtliga insatser i nedan beskrivna omraden skall kunna hérledas till den
ansokan vi gjort till socialstyrelsen for att medlen ska kunna anvéndas.

6.2. Erbjuda stress- och aterhimtningspaket- Planering pdgdr om start
senhdsten 2023.

I genomforda undersokningar (medarbetarenkéter, OSA enkdéter, egna enkéter och
kartlaggningar fran foretagshilsan) framgéar det att personalen har utmaningar vad
giller balansen mellan arbete och fritid. Detta dr en viktig faktor som péverkar
upplevelsen av ett hallbart arbetsliv och det &r en balansgang som arbetsgivaren
behover stotta personalen i. Utifréan tilldelad aterhdmtningsbonus kan vi erbjuda
delar av chefsstyrkan handledning/coaching i sin ledarroll. Fér medarbetarstyrkan
inklusive skyddsombud, kommer vi erbjuda olika utbildningsinsatser inom
somnskola, stress/aterhdmtning eller inkdp av en pausgympa app for de
medarbetare som har mer stillasittande arbeten. Budget, behov och tidsplan styr
vilka aktiviteter som blir aktuella.

6.3. Inritta hiilsoambassadorer/coacher for att 6ka fysisk aktivitet och
delaktighet kring hélsofragor -planering pdgdar om start hosten 2023.

For att arbeta med delaktighet och nyttja kompetensen som finns har vi som
ambition att hdmta kraften fran medarbetarna sjdlva. Genom att lata nagra
medarbetare fa handlingsutrymme att sjélva ta fram forslag pa hélsoframjande
aktiviteter kan vi fa ett annat engagemang i frdgorna ute lokalt. Inom ramen for
detta delprojekt kommer vi dven anordna friskvéardstavlingar for att hoja
nyttjandegrad pé friskvardspeng samt erbjuda prova-pa friskvardsaktiviteter for att
inspirera till 6kad fysisk aktivitet pa fritiden. Hér finns d&ven mdjlighet till
inspirationsforeldsningar.

6.4 ROA projektet- pdagdende
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Vi har sokt medel for att ticka delar av véra kostnader for ROA projekten som
pagér och ska startas upp 1 host. Handledning och coaching av berdrda
enhetschefer ingér i detta delprojekt men dven andra aktiviteter som ndmns i avsnitt
4 ovan.

7. Upprittande av kommunikationskanaler for hélsorelaterat arbete. -
pdgdende

-Befintligt forvaltningsbrev far en hilsokolumn- fragan lyfts senare i host for beslut
dé vi just nu behover prioritera andra delar av strategin. Kommunikationsfragan
lyfts dock regelbundet inom hélsoarbetet genom en kommunikationsplan och ett
néra samarbete med kommunikatorerna.

8. Slutkommentar: Vad har hiant?

Vi har genomfort och gor en hel del aktiviteter/insatser for hidlsoarbetet pa
Socialforvaltningen men vilka ar resultaten hittills?

Vi nadde malbilden for sjuktal 2022 och tittar vi pa 2023 &r det en nedatgdende
kurva pa totala sjukfranvaron fram till och med juli 2023. Ser vi till var forsta
pulsmétning kan vi ocksa konstatera att &ven om det alltid finns
utvecklingspotential och enheter som avviker fran snittet sa har férvaltningen som
helhet i snitt grona siffror pa samtliga friskfaktorer. Det ar fortfarande mycket
arbete som ligger framfor oss men vi ér pa god vag.
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