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Hva vil jeg snakke om?

- Hva er folkehelse

- Utfordringsbildet

- Satsingsområder i ny plan

- Roller og ansvar
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Begreper som brukes

Folkehelse

Å beskriver befolkningens helsetilstand, og hvordan helse fordeler seg blant 

innbyggerne. 

Helse

Å Det enkelte menneske sin helsetilstand og evne til å leve med hverdagens 

krav

Folkehelsearbeid 

handler om samfunnets samlede innsats for å opprettholde, bedre og fremme 

befolkningens helse gjennom å svekke faktorer som medfører helserisiko, og 

styrke faktorer som bidrar til bedre helse. 

Å Folkehelsearbeid: befolkningsrettede- universelle- forebyggende

Å Helsearbeid: individnivået, først og fremst behandlende.
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Det universelle folkehelsearbeidet

Skole

Barnehage

Arbeid

Næringsliv

Miljø

Kultur

Politi

Samferdsel

Bolig

Organisasjoner

Helsetjenesten
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Det offisielle bildet 
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Utenforskap i det norske samfunnet

Hva betyr det i stort? (Sentio2015)

barn i Norge har foreldre 
som har psykiske lidelser 

eller alkoholmisbruk 
som gjør at de sliter

i hverdagen

290 000 

barnvokser opp 
i familier med 
vedvarende 
lavinntekt

84 000 

elever som begynner på 
videregående skole i 

Norge, har ikke fullført 
utdanningen etter fem årς
dette tallet har vært stabilt 

over tid 

1 av 3 

personer
i arbeidsfør alder 

mottar helserelaterte 
ytelser

700 000 

elever mottar 
spesialundervisning

37 000

personer med ulik grad
av funksjonshemming 
står ufrivillig utenfor 

arbeidslivet 

85 000 
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Folkehelseloven av 2012
skal sikre at kommuner, fylkeskommuner og statlige 

helsemyndigheter setter i verk tiltak og samordner sin virksomhet i 

folkehelsearbeidet på en forsvarlig måte. 
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Oversikt

Planstrategi 

Fastsette 
mål i plan

Tiltak

Evaluering

Det systematiske folkehelsearbeidet
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Trenger folkehelsearbeidet en 

plan?

Folkehelse er et stort fagfelt- alt

påvirker folkehelsa!

En regional plan vil:

- Være et førende verktøy som 

danner en felles plattform for 

prioriteringer i folkehelsearbeidet

- Bidra til bedret koordinering av 

innsats og ressursbruk

- Klargjøre roller, ansvar og oppgaver 

mellom samfunnsaktørene
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Plan- og bygningsloven (2008)
legger rammer for regionale planprosesser:

- Skal utarbeides et planprogram som beskriver formålet for 

planen 

- Bør ha 12 års varighet 

- Skal sørge for medvirkning fra berørte grupper, særlig barn 

og unge

- Skal legges ut til offentlig ettersyn/ høring

- Skal utarbeides en handlingsplan
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Åpen dialog med befolkningen
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Folkehelsa i Telemark -

utfordringene 1

Å Telemarkinger har i all hovedsak god 
helse og sunne levevaner. 
Levealderen har aldri vært så høy, og 
mange lever sunne og aktive liv. 

Å Levekårsutfordringer: Telemark har 
typiske levekårsutfordringer;  

lav befolkningsvekst, 

lavt utdanningsnivå, 

lav sysselsetting, 

høy arbeidsledighet, 

mange barn i lavinntektsfamilier, 

mange (unge) uføre. 



www.telemark.no

Folkehelsa i Telemark -

utfordringene 2

ÅStore helseforskjeller: 

I Telemark lever personer med 
høy utdanning i snitt syv år lenger 
enn personer med bare 
grunnskole. 

ÅMange telemarkinger har 
utfordringer knyttet til psykisk 
helse. Telemark er på landstoppen 
både når det gjelder bruk av 
helsetjenester og legemidler som 
følge av psykiske plager og lidelser. 
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Framtidsperspektiver

Å Eksplosiv vekst i kunnskap, 
muligheter og forventninger

Å Forskyvning i befolkningsprofilen 
med økende levetid, flere eldre og 
mangel på arbeidskraft

ÅMer kronisk og kompleks sykdom 
med økende krav til diagnostikk, 
medisinske tiltak, pleie og omsorg

Å Sterkt økende kostnadsvekst og 
ressursbruk

Folkehelsemeldingen:

«Det er like sunt å være en del 

av et fellesskap som å slutte å 

røyke.» 

(Helse- og omsorgsdepartementet, 

2015)
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Hvordan er det å bo i Nome?
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Innbygger -undersøkelse

(borgermodellen)
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Folkehelse =  Livskvalitet = Tilfredshet med 

tilværelsen

Tilfredshet med nærmiljøeter 
faktoren med sterkest positiv
effekt på tilfredshet med 
tilværelsen. 

Daglig inntak av frukt/grønt, 
trening og deltakelse i 
lokalsamfunnet har også en 
positiv innvirkning.

Ensomhethar særlig sterk 
negativ effekt på tilfredshet med 
tilværelsen, etterfulgt av dårlig 
fysisk helse, fattigdom, høy BMI 
og daglig røyking
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Noen trekk ved Nome kommunes 

folkehelse - utfordringer

I aldersgruppen 45 og eldre er det flere som bor alene enn landsgjennomsnittet. 

Andelen barn (0-18) som lever i lavinntektsfamilier er høyere enn landsgjennomsnittet.

Antallet uføre (18-44 år) er signifikant høyere enn landsgjennomsnittet.

Andelen ungdomsskoleelever som oppgir at de er lite 

fysisk aktive (andpusten eller svett sjeldnere enn en gang/uken) er høyere enn 

landsgjennomsnittet

Antibiotikabrukener høyere enn landsgjennomsnittet.  Problemet med antibiotika-

resistentebakterier har økt pgamye antibiotika-

bruk.
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Positive trekké

Unge (7.-10.kl.trinn) trives bedre på skolen 

Unge rapporterer om vesentlig mindre mobbing i skolen

Mange unge er aktive i frivillige organisasjoner

Lavere inntektsulikhet i Nome

Høyere levealder i Nome enn i Telemark
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Satsingsområder:

1. Kunnskapsbasert og 

systematisk folkehelsearbeid

2. Helsefremmende oppvekst

3. Helsefremmende voksenliv

4. Samfunnsutvikling for en aktiv 

alderdom
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Strategier og utforming av tiltak

1. Vi trenger brede, befolkningsrettede strategier ðtiltak som når alle 

- i tillegg til tiltak spesifikt rettet mot høyrisikogrupper. Men: 

Høyrisikostrategier alene vil ikke være tilstrekkelig.

2. Tiltak må rettes mot alle ledd i årsakskjeden som fører til sosial 

ulikhet i helse. Ikke minst er det viktig med innsats mot de 

grunnleggende, sosiale årsakene til helseforskjeller, de såkalte 

sosiale helsedeterminantene.

Levekår Levevaner

Befolknings-
strategier

hǇǇǾŜƪǎǘΣ 
utdanning, arbeid, 
ǄƪƻƴƻƳƛ

Bomiljø, 
arbeidsmiljø,
ƳŀǘǾŀǊŜǇǊƛǎŜǊ  ƻǎǾΦ

IǄȅǊƛǎƛƪƻ-
strategier

LƴƴǘŜƪǘǎǎƛƪǊƛƴƎ
aňƭǊŜǘǘŜŘŜ 
ƭƛǾǎǎǘƛƭǎǘƛƭǘŀƪ
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Hovedmål

ÅForbedrede levekår for 

befolkningen skal skapes gjennom 

å iverksette tiltak for å utjevne 

sosial ulikhet og hindre at dårlige 

levekår går i arv 

ÅForbedret psykisk og fysisk 

helse ved å velge løsninger som 

bidrar til en trygg oppvekst, et 

aktivt og deltakende voksenliv og 

trygg alderdom. 


