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Valkommen till PRICES-HPH internetbaserade undersdkning for
halsoframjande sjukhus och vardorganisationer!

Forst och framst vill vi tacka dig for att du bidrar till utvarderingen av det internationella HPH-
natverket International Network of Health promoting Hospitals and Health services genom att
delta i denna undersokning. Ditt nationella HFS-natverk &r ett av 6éver 30 natverk som ar med
i PRICES-HPH som leds av WHO Collaborating Centre for Health promotion in Hospitals and
Health Care i Wein (WHO-CC) i samarbete med presidiet for det internationella HFS-
natverket och koordinatorerna for de for nationella/regionala natverken. F6r mer information
om syfte, vetenskapliga fragestéllningar och allméan information angdende PRICES-HFS,
vanligen besok http://www.hph-hc.cc/projects.php, kontakta din nationella koordinator eller
kontakta oss pa adressen nederst pa denna valkomstsida.

Vanligen las igenom foljande instruktioner noga innan du borjar fylla i frageformularet.

Vem ska fylla i frageformuléaret?

Frageformularet riktar sig till processledare (eller liknande roll) pa alla sjukhus och
vardorganisationer som ar medlemmar i HFS-natverket. Du har blivit ombedd att delta i
undersokningen eftersom du har namngivits som processledare for ditt
sjukhus/vardorganisation av det nationella natverket. Det kan vara lattare att svara pa
fragorna tillsammans med ett par kollegor (t.ex. fran din HPH arbetsgrupp) dels for att
minska arbetsbelastningen for dig sjalv och for att kunna lamna mer fullstéandiga svar pa
fragorna.

Information om hur du fyller i frageformularet

e Det tar ca 2 timmar att fylla i frageformularet (vi ber om ursakt for att vi inte har kunnat
gOra det kortare).

e Du behover inte svara pa alla fragor pa en gang — du kan goéra det i omgangar (d.v.s.
stanga frageformularet eller stanga av din dator) nar som helst! Svaren pa dina fragor
kommer att sparas och du kan fortséatta nar du vill genom att ange din personliga WWW-
link.

e | slutet av frageformularet finns det en SEND-knapp for att skicka in det ifyllda formularet.
Nar du har tryckt pa den knappen kommer dina svar automatiskt att éverforas till
onlinesystemet. (OBS: Nar du har tryckt pA SEND kommer du inte att kunna anvanda din
WWW-link igen och du kommer inte att kunna &ndra nagot i dina svar)

e Det kan underlatta att skriva ut fragorna (t.ex. for att diskutera en fraga med en kollega)
innan du svarar pa fragorna pa nétet. Det finns en PDF-fil av den svenska versionen av
frageformularet for utskrift pA WHO-CCs hemsida: http://www.hph-hc.cc/projects.php

e Du kommer att kunna svara pa de flesta frdgorna genom att bocka for det svarsalternativ
som du tycker passar bast som svar pa fragan. Men det finns &ven vissa 6ppna fragor
och alternativ med bendmningen “Annat, ange”, som kraver att du skriver in ditt svar. Du
kan svara pa dessa fragor pa svenska men det skulle underlatta for oss om du svarar pa
engelska.

e Sista datum for att skicka in det ifyllda frageformularet &r 31.01.2010. Darefter kommer
din WWW-link automatiskt att sluta fungera.

o | frageformularet anvands oftast endast begreppet "sjukhus”. Detta omfattar &ven andra
vardorganisationer.
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Hur garanteras sekretess?

WHO-CC i Wien anvéander sig av standarder for datasékerhet. Dessa omfattar:

e Ingen Overforing av data sker till tredje part

e Inga rapporter eller publikationer skapas genom vilka det ar mdjligt att identifiera
enskilda sjukhus.

Vad hander med resultaten?

Alla deltagande sjukhus kommer att fa en rapport med data for deras nationella natverk
inklusive en sammanfattning av resultaten (allman data, inte data for enskilda sjukhus) samt
resultat for ditt natverk i jAmforelse med internationella resultat.

Ta chansen att vinna! 1000 Euro i vinstpotten!

Genom att delta i denna undersdkning kan du vinna ett av 6 priser (forsta pris & 500 Euro,
2:a till 6:e pris ar 100 Euro vardera). Vinnarna kommer att dras bland alla som deltar i
undersokningen (utan lagliga forpliktelser) under den internationella HPH-konferensen i
Manchester i april 2010.

Vi hoppas aven att ditt deltagande i understkningen kan hjalpa dig att utveckla det
halsoframjande arbetet pa ditt sjukhus/vardorganisation.

Prof. Dr. Jirgen M. Pelikan

Director, WHO Collaborating Centre fér Health promotion in Hospitals and Health Care
vid Ludwig Boltzmann Institute Health promoting Research

Vid fragor eller tekniska problem, kontakta oss ...
WHO-CC Wien:

hph.soc-gruwi@univie.ac.at
+43 1212149321
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PRICES-HFS: Frageformular for processledare vid halsoframjande

sjukhus/vardorganisationer

‘ 1. Please choose your language

Del 1: Allman information om ditt sjukhus

2. Vad heter ditt sjukhus?

3. Vilket specialistomrade tillhor ditt sjukhus?

4. Hur mycket undervisning bedrivs pé ditt sjukhus?

(1) Alla specialiteter (huvudsakligen akut)
(2) Psykiatri

(3) Barn

(4) Obstetrik och gynekologi
(5) Ortopedi

(6) Beroende medicin

(7) Rehabilitering

(8) Geriatrisk vard

(9) Annan langtidsvard

(10) Annat, vilket:

(1) Ingen undervisning

(2) Till viss del (t.ex. AT, ST)

5. Vilken tillgng har patienter till ditt
sjukhus/vardorganisation?

(3) Till stor del (t.ex. akademiskt sjukhus /
universitetssjukhus)

(1) Offentligt

(2) Icke offentligt (t.ex. endast for

patienter med sarskild forséakring, eller
helt privat)

6. Ar ditt sjukhus en icke- vinst drivande eller vinstdrivande
organisation?

7. Vem ager ditt sjukhus?

(1) Icke-vinstdrivande

(2) Vinstdrivande

(1) Staten

(2) Landstinget

(3) Forsakringsbolag (t.ex. sjukvards-,

olycks-, pensions- eller
privatforsakring)

8. Ar halsoframjande obligatoriskt enligt lag pa ditt
sjukhus? (t.ex. enligt en halsopolicy)

Du kan valja flera svar

(4) Valgorenhetsorganisation

(5) Religios orden

(6) Privatperson(er), privat féretag, klubb
eller stiftelse/fond

(1) Nej

(2) Ja, for patienter

3)

Ja, for sjukhusets anstéllda

(4)

Ja, fér befolkningen

9. Ar ditt sjukhus del av en stiftelse eller fond
(samarbete/grupp med sjukhus eller
vardorganisationer)?

1)

Nej, sjukhuset &r en sjalvstandig
organisation

10. Om ja: Ar andra sjukhus i denna stiftelse/fond ocksé en
del av det nationella HFS-natverket?

(2) Ja, sjukhuset &@r en del av en
stiftelse/fond

(1) Nej

(2) Ja,vissa

(3) Ja,alla
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11. I vilken typ av omrade ligger ditt sjukhus?

1)

By eller landsbyggd (mindre &n 3 000
invanare)

(2)

Smastad (3 000 till ca 15 000
invanare)

3)

Stad (15 000 to om 100 000 invanare)

(4)

Storre stad (100 000 till ca 1 000 000
invanare)

(5)

Storstad (mer an 1 000 000 invanare)

12. Ange uppgifter for punkterna till héger:

(1)

Antal sjuksangar

(2)

Antal slutenvardspatienter som
behandlades under forra aret

3)

Genomsnittlig vardtid for
slutenvardspatienter (i dagar)

(4)

Antal behandlade 6ppenvéardspatienter
under forra aret

13. Ange antalet anstéllda i de olika yrkeskategorierna for
ditt sjukhus:

(5) Sjukhusets totala belaggning (i %)
(1) Lékare
(2) Sjukskoterskor (inklusive

undersjukskoterskor)

3)

Annan vardpersonal (t.ex. sjuk-
gymnast, arbetsterapeuter, tekniker,
apotekspersonal, vardbitraden etc.)

(4)

Ledning och administration

(5)

Stodtjanster (t.ex. stadning,
kokspersonal)

(6)

Alla andra anstéallda som inte ar
medréaknade ovan

Del 2: Nuvarande medlemskap for ditt sjukhus

14. Vilket HFS-natverk tillhor ditt sjukhus?

15. Nar anslot sig ditt sjukhus till det nationella HFS- Ar
natverket?
16. Ar ditt sjukhus med i det internationella HPH-natverket? | (1) Nej
(2) Ja
17. Om ja: Nar anslét sig ditt sjukhus till det internationella | Ar
HPH-natverket?
18. Vilka personer utgoér det viktigaste interna stddet for (1) Sjukhusets ledningsgrupp
HFS arbetet pa ditt sjukhus? (2) Chefséverlakare
. (3) Vardenhetschef
Du kan valja flera svar (4) Sjukhusdirektor/chef for vardorg.
(5) Enhet for kvalitetsarbete
(6) Enhet for halsofrémjande motsv.
(7) Halsorad/styrgrupp for halsoframjande
arbete eller liknande
(8) HFS processledare
(9) Verksamhetschef
(10) Lékare
(11) Sjukskoterskor (inklusive

undersjukskoterskor)
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(12)

Annan vardpersonal (t.ex. sjuk-
gymnast, arbetsterapeuter, tekniker,
apotekspersonal, vardbitraden etc.)

(13) Administration
(14) Stodtjanster
(15) Sjukhusets fackférening
(16) Annat, vilket:

19. Vilka personer utgér det viktigaste externa stédet for (1) Politiker

HFS arbetet pa ditt sjukhus? (2) Sjukhusets agare
i (3) Fondens/stiftelsens ledning

Du kan valja fiera svar (4) Folkhalsovetenskapliga experter
(5) Yrkesorganisationer
(6) Fackforbund for anstallda
(7) Patientgrupper
(8) Det nationella HFS-natverket
(9) Annat, vilket:

20. Vilka ar huvudanledningarna till att sjukhuset ar med i
HFS-natverket?

Du kan valja flera svar

(1)

For att ge sjukhuset en internationell
pragel

(2) For att 6ka sjukhusets status
(3) For att uppfylla kraven i en halsopolicy
(4) FOor att moéta forvantningar hos

patientgrupper/-organisationer

()

For att forbattra sjukhusets
konkurrenskraft

(6)

For att utveckla sjukhusets ledning
och styrning mot halsofrAmjande

(7)

For att forbattra sjukhusets
kvalitetsarbete

(8)

For att 6ka halsovinsten hos
sjukhusets patienter

(9)

For att forbattra halsan for sjukhusets
anstallda (t.ex. genom
halsoframjande pé arbetsplatsen)

(10)

For att forbattra halsan i befolkningen

(11)

For att minska personalomséttningen

(12)

For att minska aterinlaggning av
patienter

(13)

For att attrahera fler patienter

(14)

For att fa tillgang till projektfinansiering

(15)

For att fa tillgang till kunskap och
verktyg i HFS-natverket

(16) For att 6ka kunskapsutbytet om HPH
med andra sjukhus
(17) Annat, vilket:
21. | vilken omfattning tycker du sjalv att ditt sjukhus hade | (1) Helt och hallet

implementerat halsofrdmjande insatser innan sjukhuset (2) | stor utstrackning

blev medlem i HFS-natverket? (3) Delvis
(4) Inte sa mycket
(5) Intealls
(6) Vetej
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Del 3: Stdd fran det internationella HPH-natverket

22.

Hur anvandbara tycker du att féljande medier/ aktiviteter
i det internationella natverket ar for HPH arbetet pa
ditt sjukhus?

a) Internationell HPH-konferens

b) WHO Summer School

c) Internationellt HPH nyhetsbrev

d) Internationella HPH material

e) Internationella HPH temagrupper

f) Hemsidan fér Kbpenhamns WHO-CC
g) Hemsidan fér Wiens WHO-CC

(1)
(2)
(3)
(4)
(5)
(6)

Mycket anvandbart
Anvandbart
Ganska anvéandbart
Inte s& anvandbart
Inte alls anvandbart
Vet gj

Del 4: Stod fran det nationella HFS-natverket

23.

Ange, for varje nedanstdende tjanst eller aktivitet i ditt

Tjansten/aktiviteten anvands av sjukhuset

nationella HFS-néatverk: Finns tjansten / aktiviteten i ditt | (1) Ja
natverk och anvands den av ditt sjukhus? (2) Nej, vi anvander den inte
(3) Nej, tjansten finns inte i natverket
a) Informationsmaterial om HPH (4) Vetegj
b) Regler och krav fér nationellt och internationellt HFS-
medlemskap
¢) HFS-natverkets hemsida
d) Natverkets nyhetsbrev (i tryckt form eller elektroniskt)
e) Telefontillganglighet for specifika fragor
f) Natverkets arliga konferens (strategidagar)
g) Specifik utbildning om HPH (t.ex. i implementering eller
utvardering)
h) Implementeringsverktyg for HPH (t.ex. riktlinjer,
handbdcker)
i) Konsultation for implementering (t.ex. via platshesok)
j) HPH specifika utvarderingsverktyg (t.ex. riktlinjer,,
handbécker, indikatorer)
k) Specifika nationella temagrupper eller arbetsgrupper
[) Stod for att underlatta kunskapsutbyte och gemensamt
larande mellan medlemmar
m) Arligt tema med gemensamma nétverksaktiviteter
n) Forskning inom HPH
0) Informationsmaterial for marknadsforing
p) Lobbying / utveckling av strategiska allianser fér att
forbattra de nationella forutsattningarna for HFS (t.ex.
med halso- och sjukvardspolitiker eller sponsorer)
q) Ekonomiskt stdd till HFS insatser
r) Annat, vad:
24. Om ja, hur relevant och hur anvandbar ar den for ditt Tjansten/aktivitetens relevans for ditt sjukhus
sjukhus?
a) Informationsmaterial om HPH (1) Helt och hallet
b) Regler och krav fér nationellt och internationellt HFS- (2) I stor utstrackning
medlemskap (3) Delvis
c) HFS-natverkets hemsida (4) Inte sd mycket
d) Natverkets nyhetsbrev (i tryckt form eller elektroniskt) (5) Inte alls
®) T?Iefontnlgaonghghet for specifika fragor Hur néjd ar du med denna tjanst/aktivitet pa
f) Natverkets arliga konferens (strategidagar)
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g) Specifik utbildning om HPH (t.ex. i implementering eller
utvardering)

h) Implementeringsverktyg for HPH (t.ex. riktlinjer

ditt sjukhus

(1)

Helt och hallet

handbécker) (2) I stor utstrackning
i) Konsultation fér implementering (t.ex. konsultation p& (3) Delvis
plats) (4) Inte sa mycket
i) HPH specifika utvarderingsverktyg (t.ex. riktlinjer,, (5) Intealls
handbécker, indikatorer)
k) Specifika nationella temagrupper eller arbetsgrupper
[) Stod for att underlatta kunskapsutbyte och gemensamt
larande mellan medlemmar
m) Arligt tema med gemensamma nétverksaktiviteter
n) Forskning inom HPH
0) Informationsmaterial fér marknadsforing
p) Lobbying / utveckling av strategiska allianser for att
forbattra de nationella forutsattningarna for HFS (t.ex.
med halso- och sjukvardspolitiker eller sponsorer)
q) Ekonomiskt stdd till HFS insatser
r) Annat, vilket:
25. Kanner du dig tillrackligt informerad om syftet, malen, (1) Helt och hallet

tjansterna och aktiviteterna i ditt nationella HFS- (2) | stor utstrackning
natverk? (3) Delvis
(4) Inte sa mycket
(5) Intealls
26. Hur delaktig kénner du dig i utvecklingen av ditt (1) Helt och hallet

nationella natverk? (2) | stor utstrackning
(3) Delvis
(4) Inte s& mycket
(5) Intealls
27. Vad tycker du ar effektiva satt for det nationella HFS- (1) Rekryteringskampanijer (t.ex. post,

natverket att rekrytera nya medlemssjukhus eller
vardorganisationer?

Du kan valja flera svar

informationspaket)

(2)

Personlig kontakt (t.ex. besok)

3)

Det nationella HFS-néatverkets
hemsida

(4)

Exponering i media (tidningar, TV)

(5)

Rekrytering via héalsoprojekt som
erbjuds av natverket

(6)

Rekrytering genom erbjudanden om
utbildning i halsoframjande

(7)

Annat, vad:

Del 5: Halsoframjandets struktur:

Hur ar det halsoframjande arbetet organiserat pa ditt sjukhus?

Del 5.1: Processledarens roll pa sjukhuset

28. 1 din roll som processledare for HFS, hur stor del av din
arbetstid bestér officiellt av HFS arbete?

(1) Ingen
(2) Heltid
(3) Deltid
(4) Om deltid, ange antal timmar per

vecka:
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29. Var har du for yrkeserfarenhet férutom din roll som (1) Lé&kare
processledare? (2) Sjukskoterska
(3) Verksamhetschef
(4) Ansvarig for kvalitetsarbete
(5) Folkhalso- / halsoframjande expert
(6) Patientstodsfunktion
(7) Annat vardyrke
(8) Annat, ange:

30. Vilken del av organisationen tillhdr du i din roll som (1) Ingen del
processledare? (2) Stiftelsens/fondens ledning
(3) Sjukhusets/vardorganisationens
ledning

(4) Enhet for halsoframjande/folkhalsa
(5) Kvalitetsarbete
(6) Annat, ange:

31. Vad har du fér ansvarsomraden som processledare? (1) Nej
a) Kontaktperson for det nationella HFS-natverket (2 Ja
b) Kontaktperson for halsoframjande pa sjukhuset

c) Chef for en halsofrimjande arbetsgrupp

d) Planera halsoframjande aktiviteter pa sjukhuset

e) Samordna halsoframjande aktiviteter pa sjukhuset
f) Utvardera halsoframjande aktiviteter pa sjukhuset
g) Administrera budgeten fér halsoframjande

h) Planera och genomfdra utbildningar inom
halsoframjande for sjukhusets anstéllda

i) Rapportera till sjukhusets ledning

j) Extern representation av sjukhusets halsoframjande
aktiviteter

k) Annat, ange:

Del 5.2: Medarbetare och roller inom det halsoframjande arbetet pa ditt sjukhus

32. Finns det en formell enhet for HFS pa ditt sjukhus? (1) Nej
2 Ja
33. Finns det en formell grupp for HFS pa ditt sjukhus? (1) Nej
2) Ja

(3) Om ja, hur manga personer bestar
gruppen av?

34. Finns det en styrgrupp for HFS pa ditt sjukhus? (1) Nej

2) Ja

(3) Om ja, hur manga personer bestar
styrgruppen av?

35. Om ditt sjukhus har en styrgrupp for HFS, vanligen (1) stiftelsens/fondens ledning
ange vilka personer som ingdr i denna. (2) Sjukhusets ledning
. (3) Avdelningschefer
Du kan valja flera svar (4) Lakare
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Sjukskoterskor (inklusive
undersjukskdterskor)

(6)

Specialist inom folkhéalsa /
halsoframjande

(7)

Annan vardpersonal (t.ex.
sjukgymnast, arbetsterapeuter,
tekniker, apotekspersonal)

(8)

Administration och support

(9)

Andra anstallda pa sjukhuset som inte
ingar i grupperna ovan

(10)

Personalrepresentanter (t.ex.
fackféreningen)

(11)

Patientrepresentanter (t.ex.
patientgrupper, patientorganisationer,
stédgrupper)

(12) Annat, vilket:
36. Finns det andra roller/ funktioner/ befattningar/ (1) Nej
positioner/ grupper for halsoframjande pa ditt sjukhus? (2) Ja
(t.ex. permanenta arbetsgrupper) 3) Omja, ange:
Del 5.3: Halsoframjande policys
37. Finns det skriftliga policys /strategier /standarder for (1) Nej
halsoframjande arbete pa ditt sjukhus? (2) Ja
(3) Omja, ange:
38. Om ditt sjukhus &r med i en stiftelse/fond: Finns det (1) Nej
skriftliga policys /strategier /standarder for (2) Ja
halsoframjande i stiftelsen/fonden? 3) Omja ange:
39. Till hur stor del omfattas féljande patientrelaterade (1) Helt och hallet
fragor av policys /strategier /standarder pa ditt sjukhus? | (2) | stor utstrackning
(3) Delvis
(OBS: Livsstilsrelaterade fragor géllande patienter kommer | (4) Inte s& mycket
att behandlas i detalj i Del 6.1) (5) Inte alls
a) Spadbarnsvanligt sjukhus / Amning (6) Vetegj

b) Jamlikhet mellan kdnen

¢) Invandrarvanligt sjukhus

d) Patientutbildning

e) Patient "empowerment”

f) Patientorientering

g) Patientdeltagande

h) Patientsekretess

i) Patientrattigheter

i) Patientsakerhet

k) Sjalvhjalpsframjande sjukhus

I) Sociokulturell anpassning av vard och behandling

m) Annat, ange:
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40. Till hur stor del omfattas foljande (1) Helt och héllet
medarbetarrelaterade fragor av policys /strategier (2) | stor utstrackning
Istandarder pa ditt sjukhus? (3) Delvis

(4) Inte sa mycket

(OBS: Livsstilsrelaterade omraden for anstéllda kommer att | (5) Inte alls
behandlas i detalj i Del 6.2) (6) Vetej

a) Handikappanpassning

b) Mangfald

¢) Familjevanlig arbetsplats

d) Jamstalldhet mellan kdnen

e) Livsstilsférandringar

f) Aldrande anstallda

g) Forebyggande av mobbning pa arbetsplatsen

h) Foretagshalsovard

i) Delaktighet

i) Forebygga vald pa arbetsplatsen

k) Séakerhet pa arbetsplatsen

I) No&jda medarbetare

m) Halsoframjande pa arbetsplatsen

n) Annat, ange:

41. Till hur stor del omfattas foljande sjukhusrelaterade (1) Helt och hallet
fragor av policys /strategier /standarder pa ditt sjukhus? | (2) | stor utstréckning
a) Ren luft (3) Delvis
b) Halsoframjande arkitektur och design (4) Inte sd mycket
c) Latexfritt sjukhus (minska allergiframkallande produkter) | (5) Inte alls
(6) Vetej

d) Bullerminskning

e) Halsosam mat

f)  ROkKfritt sjukhus

g) Miljévanligt sjukhus

h) Minskad trafik

i) Hantering av avfall, vatten och utslapp

i) Annat, ange:

42. Till hur stor del omfattas foljande samhallsrelaterade | (1) Helt och hallet
frdgor av policys /strategier /standarder pa ditt sjukhus? | (2) | stor utstrackning

(3) Delvis
(OBS: Livsstilsrelaterade omraden fér samhéllet kommer att | (4) Inte s& mycket
behandlas i detalj i Del 6.3) (5) Intealls
a) Séaker kommun (6) Vetegj

b) CSR, Foretags samhallsansvar

¢) Halsoinformationspolicy

d) Vardnatverkspolicys (natverk med andra
vardorganisationer)

e) Halsoframjande samarbeten (inklusive skolor, féretag)

f)  Stdd till socioekonomiskt svaga grupper

g) Annat, ange:

43. Till hur stor del omfattas foljande vagledande principer | (1) Helt och hallet
for halsoframjande (Rootman et. al., WHO, 2001) av | (2) | stor utstréackning

policys /strategier /standarder pa ditt sjukhus? (3) Delvis
a) Empowerment (méjliggéra for individer och samhallen | (4) Inte s& mycket
att f& makt 6ver personliga, socioekonomiska och (5) Inte alls

miljomassiga faktorer som paverkar deras héalsa)
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b) Delaktighet (for alla berorda i alla delar av processen) | (6) Vetej
c) Holistisk (frAmja fysisk, psykisk, social och existensiell
héalsa)
d) Jamlik (med jamlikhet och social rattvisa som
ledstjarna)
e) Hallbar (skapa forandringar som individer och
samhallen kan uppratthalla efter att finansiering upphor)
f) Multistrategi (anvandning av olika forhallningssatt —
t.ex. en kombination av organisationsférandringar,
samhaéllsutveckling, framjande, utbildning och
kommunikation)
44. Till hur stor del omfattas foljande grundlaggande (1) Helt och hallet
strategier for halsoframjande (Ottawa Charter, WHO, |(2) | stor utstrackning
1986) av policys /strategier /standarder pa ditt sjukhus? (3) Delvis
a) Forespraka (for att gora de politiska, ekonomiska, (4) Inte s& mycket
sociala, kulturella, miljiomassiga, beteendemassiga och | (5) |nte alls
biologiska faktorer, som sjukhuset kan paverka, (6) Vetej
halsoframjande)
b) Mediera (mellan olika intresseomraden i samhallet for
att bidra till battre halsa)
c) Modijliggora (skapa likvardiga forutsattningar och
resurser for att mojliggdra for alla manniskor, som
sjukhuset har majlighet att paverka, att uppna sin
hdgsta halsopotential)
Del 5.4: Finansiering av halsoframjande
45. Hur finansieras ditt sjukhus halsofrémjande arbete? (1) Inga specifika finansiella resurser finns
for halsoframjande
Du kan vélja flera svar (2) Specifik budget for halsoframjande pa
sjukhuset
(3) Kostnader for halsoframjande ingar i
sjukhusets totala budget
(4) Statligt / kommunalt bidrag for
sarskilda aktiviteter
(5) Finansiering via sjukvardsforsakringar
(6) Specifika halsoframjande aktiviteter
finansieras separat (t.ex. av
socialférsakring, myndigheter )
(7) Finansieras av stiftelse/fond
(8) Specifika yrkesforeningar (t.ex. hjart-
och karlsjukdomar) bidrar till
finansiering inom séarskilda omraden
(9) Finansieras av forskningsfonder
(10) Ekonomiskt stdd fran det nationella
natverket
(11) Annat, vilket:
46. Har sjukhuset en 6ronmarkt budget for halsoframjande? | (1) Ingen budget
Om ja, vanligen ange beloppet per ar: (2) Vet ej beloppet
(3) Arlig budget for halsoframjande (glém
inte att ange valuta):
47. Om sjukhuset har en dronmérkt budget for | (1) Vet ej procent
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héalsoframjande, ange hur stor procentandel av (2) Procent av sjukhusets sammanlagda

sjukhusets totala budget den halsoframjande budgeten arliga budget:
utgor:
|
Del 5.5 Deltagande och samarbete inom halsoframjande arbete
|
48. Deltar ditt sjukhus i ndgra andra initiativ inom (1) Nej
halsoframjande insatser utdver HFS-natverket? (2) Europeiska Natverket for “Rokfria
_ sjukhus och vardorganisationer”
Du kan valja flera svar (3) WHO / UNICEF “Babyvénliga sjukhus®

(4) "Sjalvhjalpsframjande sjukhus*
(5) Green Hospital Movement
(6) Annat, vilket:

49. Vilka &r strategiska partners, lokalt, for ditt sjukhus nar | (1) Inga
det galler héISOfrémjande insatser? (2) Ackrediteringsorganisationer

(3) Banker /finansiella foretag

Du kan valja flera svar (4) Certifierings organisationer

(5) Valgorenhetsorganisation (t.ex. kyrka)

(6) Agent for halsopolicys

(7) Forsakringsbolag

(8) Lokala myndigheter / kommunen/
l&nsstyrelsen

(9) Media

(10) NGO (icke-statliga organisationer, tex
kommersiella féretag eller ideella
féreningar)

(11) Medlemssjukhus i vart nationella
natverk

(12) Andra sjukhus eller vardorganisationer

(13) Patientorganisationer,
patientstddsgrupper,
sjalvhjalpsgrupper

(14) Lakemedelsindustrin

(15) Yrkesféreningar

(16) Folkhalsogrupp/organisation

(17) Skola

(18) Forskningsinstitut (t.ex. universitet)

(19) Sponsor

(20) Fackférbund

(21) Annat, vilket:

Del 5.6: Kvalitetsutveckling och utvardering av héalsofrAmjande arbete

50. Anvander ditt sjukhus kvalitetssakringssystem pa (1) Nej
organisationsniva (t.ex. nationella kvalitetssystem, (2) Ja, ange:
Joint Commission, Baldrige Award, EFQM ...)?

51. Anvander ditt sjukhus kvalitetssakringssystem pa (1) Nej
enhets- / avdelningsniva (t.ex. ISO, balanserade (2) Ja, ange:
styrkort ...)?
52. Om ja: Ingar halsoframjande i dessa (1) Nej
kvalitetssakringssystem? (2) Ja, pd enhets/ avdelningsniva
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Du kan vélja flera svar

53. Har ni rutiner for kvalitetsmatning nar det galler
halsoframjande?

(3) Ja, pa organisationsniva
(1) Nej
(2) Ja, "HPH Self Assessment Tool for

Health promotion in Hospitals”

(3)

Annat, vilket:

54. Vilken typ av data samlar ditt sjukhus regelbundet in for
att utvardera kvalitén av halsofrimjande aktiviteter for
patienter?

Du kan valja flera svar

(1)

Inga

(2)

Patienters behov av hélsoframjande
och prevention

3)

Resultat av halsoframjande och
preventiva atgarder (t.ex. andel av
patienter som slutat roka)

(4)

Undersdkningar om patientnojdhet

()

Kliniska indikatorer som relaterar till
halsoframjande insatser

(6)

Antal patienter som utbildats i
/informerats om hélsoframjande
amnen

55. Vilken typ av data samlar ditt sjukhus regelbundet in for
att utvardera kvalitén av halsoframjande aktiviteter for
sjukhusets medarbetare?

Du kan valja flera svar

(7) Patienters kunskap om hélsa
(8) Klagomal fran patienter

(9) Annat, vilket:

(1) Inga

(2) Medarbetares halsostatus

(3) Medarbetares halsobeteende
(4) Medarbetares nojdhet

(5) Korttidsfranvaro

(6) Arbetsskador

(7) Utbrandhet

(8) Personalens deltagande i sjukhusets

hélsofrAmjande aktiviteter

(9)

Arbetsrelaterade halsokontroller

(10)

Métning av personalens kunskap om
halsoframjande

(11)

Medarbetares arbetsforhallanden

(12)

Inspektion av utrustning, material,
arbetsytor

(13)

Annat, vilket:

56. Pa vilka satt implementeras HPH konceptet pa ditt
sjukhus?

Du kan valja flera svar

1)

Handlingsplaner fér specifika HPH
omraden

(@)

Utbildning av medarbetare for
kompetensutveckling avseende HFS

3)

Halsogrupper/-cirklar

(4)

Méatning och vardering av indikatorer
for HFS

(%)

Benchmarking

(6)

Deltagande i gemensamma
halsoframjande projekt med andra
vardorganisationer/sjukhus

(7)

Halsoframjande rapportering (t.ex.
arlig halsoframjande rapport)

(8)

Annat, vilket:
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57. Vilket tillvagagangssatt beskriver bast

implementeringsstrategin for HPH pa ditt sjukhus?

(1)

Enstaka specifika HPH projekt

(2)

Reguljara HPH projekt och
organisationsgvergripande program

3)

Etablering av ett eget halsoframjande
ledningssystem (t.ex. sarskilda
hélsoframjande enheter eller
befattningar/roller)

(4)

Systematisk integrering av
halsoframjande i befintliga
kvalitetssakringssystem

(5)

Annat, vilket:

Del 6: Status for halsoframjande aktiviteter
Denna del av undersdkningen handlar om de 18 HPH kérnstrategierna som utvecklats av WHO
arbetsgrupp "Putting HPH Policy into Action“ (2006).

6.1 Patientorienterade strategier (PAT 1-6)

Skapa héalsoframjande vardsituationer for patienter pa sjukhuset
(PAT-1):

58.

| vilken utstrackning uppfyller ditt sjukhus foljande

Uppfylls av vart sjukhus:

kriterier? Far sjukhuset stod i att uppfylla dessa kriterier | (1) Helt och hallet
genom sitt medlemskap i HFS-néatverket? (2) | stor utstrackning
a) Patienter far information om vardavdelningen och dess | (3) Delvis
rutiner vid inskrivningen (t.ex. valkomstbroschyr, (4) Inte s& mycket
hemsida) (5) Inte alls
b) Patienter far personlig radgivning och vagledning om (6) Vetegj
sin vardsituationen vid inskrivning av
sjukhuspersonalen (t.ex. intervjuer vid inskrivning, Stéds av medlemskap i HFS-natverket:
sarskild inskrivningspersonal) (1) Nej
c) Patienters formaga till egenvard utvarderas regelbundet (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
(t.ex. genom interprofessionella inskrivningssamtal, HES-natverket
omvardnadsdiagnos) (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
d) Patientsekretess garanteras (t.ex. konfidentiell sjukhus
information och kommunikation, sakerhetsskyddad
data)
e) Sjukhuset tillampar patientvanliga besokstider
f) Vardande anhoriga /vanner (t.ex. foraldrar, anhoriga till
patienter i terminalvard) far bo pa sjukhuset
g) Sjukhuset har stodtjanster for vardande besokare till
oOvervakade patienter
h) Sjukhuset erbjuder terapeutiskt stod vid stress och oro
(t.ex. av psykologer, praster)
i)  Sjukhuset tillampar patientvanliga rutiner
(uppvakningstid pa morgonen, maltider)
j) Patienter uppmuntras till fysisk aktivitet (t.ex. genom att
erbjudas tillgang till en traningslokal, promenad i grupp)
k) Stod ges for att bibehalla sociala relationer utanfor
sjukhuset (sarskilt for langtidssjuka patienter) (t.ex. av
socialarbetare, skolgang for barn)
59. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att skapa hélsoframjande vardforhallanden ? (2) | stor utstrackning
a) | vilken omfattning har detta implementerats? (3) Delvis
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b)

Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus?

Inte s& mycket
Inte alls

(4)
(5)

Uppmuntran till patientdeltagande, samarbete och samproduktion vid behandling
och vard (PAT-2):

60.

Till vilken utstrackning uppfyller ditt sjukhus féljande

Uppfylls av vart sjukhus:

kriterier? Far sjukhuset stod i att uppfylla dessa kriterier | (1) Helt och hallet
genom sitt medlemskap i HFS-natverket? (2) | stor utstrackning

a) Patienter far som en del i ordinarie rutin en adekvat (3) Delvis
information om sin sjukdom och behandlingsalternativ._ | (4) Inte s& mycket

b) Beslut angdende behandling tas av patienten (5) Inte alls
tilsammans med medarbetare (6) Vetegj

c) Sjukhuset erbjuder informationsmaterial for patienter
om medicinska undersékningar och ingrepp (t.ex. Stods av medlemskap i HFS-natverket:
broschyrer, informationsblad, videos, (1) Nej
patientinformationssystem) (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av

d) Patienters sociokulturella karaktaristik (t.ex. sprak, HFS-nétverket
religion, arbetsférhallanden) insamlas och (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
dokumenteras som en del i ordinarie rutin sjukhus

e) Sjukhuset erbjuder sociokulturellt anpassad
patientinformation, behandling och vard

f)  Sjukhusets anstéllda informeras systematiskt om
sjukhusets halsoframjande policys och om
handlingsplaner for patientdeltagande.

g) Sjukhusets organisationen sékrar att behandling sker
med patienters delaktighet (t.ex. interdisciplinara fall
diskussioner, éverlamningar)

h) Sjukhuset erbjuder regelbunden utbildning for anstéllda
om patientrelaterade halsoframjande arbetsmetoder

i) HFS konceptet &r en del i sjukhusets
introduktionsutbildning fér nyanstéllda

i) Sjukhusets anstéllda utbildas regelbundet i
kommunikationsformaga

k) Smarthantering ar en del av behandlingsrutinen

[) Sjukhuset erbjuder palliativ vard eller vard i livets
slutskede

61. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att framja patientdeltagande, samarbete och (2) | stor utstrackning
patienten som medproducent i behandling och vard? (3) Delvis

a) |vilken omfattning har detta implementerats? (4) Inte sa mycket

b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Inte alls

Utveckling av en halsoframjande sjukhusmilj6 for patienter (PAT-3):

62.

| vilken utstrackning uppfyller ditt sjukhus foljande

Uppfylls av vart sjukhus:

kriterier? Far sjukhuset stod i att uppfylla dessa kriterier | (1) Helt och héllet
genom sitt medlemskap i HFS-néatverket? (2) | stor utstréckning
a) Sjukhuset anvander sig av en antibiotikapolicy och (3) Delvis
professionella hygienrutiner for att forhindra (4) Inte sa mycket
infektionsspridning pa sjukhuset
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b) Sjukhuset vidtar atgarder for att forhindra (5) Intealls
patientolyckor/-skador (t.ex. fall hos aldre) (6) Vetegj
c) Sjukhuset har ett program for patientsékerhet (t.ex.
hantering av medicinska fel, riskhantering, Stdds av medlemskap i HFS-néatverket:
orsaksanalys, rapporteringssystem for misstag som holl | (1) Nej
pé att begés) (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
d) Sjukhuset undviker anvandning av potentiellt skadliga HFS-natverket
produkter (allergena material, PVC, kvicksilver) (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
e) Sjukhuset skyddar icke-rékare mot cigarettrok sjukhus
f)  Sjukhuset erbjuder alla patienter hdlsosam mat
g) Patienters kostbehov ar tillrackligt tillgodosedda
h) Sjukhuset har en infrastruktur for patienters
fritidsaktiviteter (t.ex. patientbibliotek, samlingsrum,
internetcafé, patienttradgard)
i) Sjukhusets omgivning ar baserat pa principer for
halsoframjande design (t.ex. reducering av ljud med
ljudtata vaggar, dagsljus i patientrummen, sk
dagsljuslampor)
i) Sjukhuset har ett kapell / bénerum / tillgangligt fér
religiésa patienter
k) Sjukhusets design och utformning uppfyller specifika
patientgruppers behov (t.ex. barnvanlig milj6)
63. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
géller att skapa en halsoframjande miljo for patienter? | (2) | stor utstréackning
a) | vilken omfattning har detta implementerats? (3) Delvis
b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (4) Inte s& mycket
(5) Intealls

Framjande av egenvard vid specifika sjukdomstillstand (PAT-4):

64.

| vilken utstréackning uppfyller ditt sjukhus féljande

Uppfylls av vart sjukhus:

kriterier? Far sjukhuset stod i att uppfylla dessa kriterier | (1) Helt och héllet
genom sitt medlemskap i HFS-natverket? (2) | stor utstrackning
a) Sjukhuset har rutiner for att identifiera patienters (3) Delvis
sjukdomsspecifika halsoframjande behov (t.ex. (4) Inte s& mycket
patienter med kroniska sjukdomar, patienter i behov av | (5) |nte alls
rehabilitering) (6) Vet ej
b) Sjukhuset erbjuder information, utbildning, upplysning,
traning eller radgivning fér patienter och anhériga for att | si5ds av medlemskap i HFS-natverket:
forbattra egenvard av kroniska sjukdomar (1) Nej
¢) Sjukhuset erbjuder information, utbildning, upplysning, | (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
tréaning eller radgivning for patienter och anhériga for att HES-natverket
forbattra egenvard av psykiska sjukdomar (3) Ja, &r ett specifikt HFS-initiativ for vart
d) De halsoframjande &tgarderna for att uppmuntra och sjukhus
framja egenvard tas fram i samarbete med patienterna
65. For vilka grupper av patienter med kroniska sjukdomar | (1) Ingen
(och deras anhdriga) erbjuder sjukhuset information, (2) Artrit
utbildning, upplysning, traning eller radgivning for att (3) Astma
forbattra patienters egenvard av deras
sjukdomstillstdnd? Vanligen specificera: (4) Cancer
(5) Kronisk hjartsjukdom
(6) Kroniska orala sjukdomar
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Du kan valja flera svar

(7)

Kronisk njursjukdom

(8)

KOL

(9)

Demens / Alzheimerpatienter

(10)

Diabetes

(11)

HIV / Aids

(12)

Osteoporos

(13)

Stroke

(14)

Annat, ange:

66.

For vilka psykiska sjukdomar erbjuder sjukhuset
information, utbildning, upplysning, traning eller
radgivning for att forbattra patienters egenvard av deras
sjukdomstillstand? Vanligen specificera.

Du kan valja flera svar

(1)

Ingen

(@)

Depression

3)

Andra affektiva syndrom (t.ex. dystymi,
bipoléra sjukdomar)

(4)

Angest (t.ex. panikattacker, specifika
fobier, tvAngssyndrom, post-traumatisk
stress)

(5)

Alkoholmissbruk eller beroende

(6)

Annat drogmissbruk (tex [akemedel,
narkotika)

(7)

Atstorningar (t.ex. anorexi, bulimi)

(8)

Neuropsykiska stérningar hos barn
(t.ex. uppmarksamhetsstoérningar
(ADHD), trotssyndrom)

(9) Annat, ange
67. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att framja halsosam egenvard vid specifika (2) | stor utstrackning
sjukdomstillstand? (3) Delvis
a) Till vilkken grad har detta implementerats? (4) Inte s& mycket
b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Intealls

Framjande av en hdlsosamma levnadsvanor for patienter (PAT-5):

68.

| vilken utstrackning uppfyller ditt sjukhus féljande

Uppfylls av vart sjukhus:

kriterier? Far sjukhuset stod i att uppfylla dessa kriterier | (1) Helt och héllet
genom sitt medlemskap i HFS-natverket? (2) | stor utstrackning
a) Sjukhuset har rutiner for att identifiera livsstilsrelaterade | (3) Delvis
halsoframjande behov for patienter (t.ex. bedémning av | (4) Inte s& mycket
héalsokunskap och levnadsvanor, psyko-socio- (5) Inte alls
ekonomisk status) (6) Vetegj
b) Sjukhuset erbjuder information, utbildning, upplysning,
traning eller radgivning for att forbattra patienters egen | sisds av medlemskap i HFS-natverket:
hantering av livsstilsrelaterade problem och riskfaktorer (1) Nej
! aIImanhe't . . (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
c) Halsoframjande atgarder for att framja goda HFES-natverket
levnadsvanor for patienter utvecklas i samarbete med (3) Ja, &r ett specifikt HFS-initiativ for vart
patienterna sjljkhus
69. For vilka levnadsvanor eller riskfaktorer erbjuder (1) Inga
sjukhuset information, utbildning, upplysning, traning (2) Alkohol
eller .rfédgivning for patienter (och anhdériga)? Vanligen, (3) Stresshantering /motverka utbrandhet
specificera:
P (4) Lakemedles- & narkotikamissbruk
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(5) Hogt blodtryck

Du kan valja flera svar (6) Hogt kolesterol

(7) Overvikt och fetma

(8) Fysisk traning / fysisk inaktivitet

(9) Kostrelaterade (t.ex. ater for lite frukt
och gront)

(10) Hogt blodsocker

(11) Reproduktiv halsa (t.ex. sexuellt
overforda sjukdomar, HIV)

(12) Tobak
(13) Annat, ange:

70. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet

géller att framja goda levnadsvanor hos patienter? (2) | stor utstrackning
a) Till vilkken grad har detta implementerats? (3) Delvis
b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pé ditt sjukhus? (4) Inte s& mycket
(5) Intealls

Skapa héalsoframjande levnadsforhallanden for patienter efter att de lamnat
sjukhuset (PAT-6):

71. Till vilken utstrackning uppfyller ditt sjukhus foljande Uppfylls av vart sjukhus:
kriterier? Far sjukhuset stod i att uppfylla dessa kriterier | (1) Helt och hallet

genom sitt medlemskap i HFS-natverket? (2) | stor utstrackning
a) Sjukhuset samarbetar med andra vardorganisationer (3) Delvis
eller samhallsorgan for att skapa en god vardkedja (4) Inte s& mycket
b) Sjukhuset samarbetar med patientorganisationer / (5) Intealls
sjalvhjalpsgrupper (6) Vetegj
¢) Sjukhuset samarbetar med ansvariga myndigheter for
att gora offentliga byggnader och kommunala Stods av medlemskap i HFS-néatverket:
transporter handikappsvénliga (1) Nej

(2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
HFS-natverket

(3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
sjukhus

72. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
géller att skapa halsoframjande levnadsforhallanden for | (2) | stor utstrackning

patienter efter att de lamnat sjukhuset? (3) Delvis
a) Till vilkken grad har detta implementerats? (4) Inte s& mycket
b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet p& ditt sjukhus? (5) Intealls

73. Erbjuder ditt sjukhus nagra andra halsoframjande (1) Nej
aktiviteter for patienter och anhériga? Om ja, vilka? (2 Ja
(3) Omja, ange:

6.2 Personalinriktade strategier (STA 1-6)

Skapa en halsoframjande arbetsmiljo for sjukhusets personal (STA-1):
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74.

| vilken grad uppfyller sjukhuset foéljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
(2) I stor utstrackning

a) Foretagshalsovard (t.ex. vaccination, (3) Delvis
hélsoundersokningar) erbjuds alla anstéllda (4) Inte sa mycket

b) Personal uppmuntras att motionera (t.ex. (5) Intealls
traningslokaler, jogging eller stavgang i grupp, (6) Vetej
cykelanvandning)

c) Personal uppmuntras att ta tillrackligt langa raster (t.ex. | Stods av medlemskap i HFS-nétverket:
for &terhamtning, maltider) (1) Nej

d) Personal erbjuds uthildning i stresshantering (t.ex. (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
utbildning i tidsplanering) HFS-natverket

e) Personal uppmuntras att delta i kulturella / sociala (3) Ja, &r ett specifikt HFS-initiativ for vart
aktiviteter (t.ex. musik / konstkurser) sjukhus

75. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
géller att skapa en halsoframjande arbetsmiljo for (2) 1 stor utstrackning
anstallda? (3) Delvis

a) Till vilkken grad har detta implementerats? (4) Inte sa mycket

b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Intealls

Framjande av halsoframjande arbetsrutiner (STA-2):

76.

I vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
(2) I stor utstrackning

a) Personal informeras systematiskt om specifika (3) Delvis
halsoframjande mal och principer som galler for dem (4) Inte s& mycket
b) Personal deltar systematiskt i utveckling av mal och (5) Intealls
principer for en halsoframjande arbetsmiljo (t.ex. (6) Vetej
kommittéer, arbetsgrupper)
c) Feedback anvands for att utvardera det hélsoframjande | Stods av medlemskap i HFS-natverket:
arbetet (t.ex. personalintervjuer, gruppdiskussioner, (1) Nej
halsocirklar/-grupper, forslagslador) (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
d) Ledningen uthildas regelbundet i specifika HFS-natverket
ledarskapsomraden (t.ex. konflikthantering, (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
beléningssystem, kommunikationsstilar) sjukhus
e) Sjukhusets stravar efter att hela tiden forbattra
kommunikationen mellan olika yrkesgrupper,
administrativa enheter och hierarkiska nivaer
f)  Sjukhuset erbjuder teamcoaching, stod fér hantering av
gruppkonflikter eller andra former av grupputveckling
g) Nyanstéllda erbjuds en introduktionsutbildning eller
orienteringsperiod vid anstallning
77. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att skapa en halsoframjande arbetsmilj6? (2) | stor utstrackning
a) Till vilken grad har detta implementerats? (3) Delvis
b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (4) Inte s& mycket
(5) Intealls

Skapa en halsoframjande arbetsplats for sjukhusets personal (STA-3):
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78.

| vilken grad uppfyller sjukhuset foéljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
(2) I stor utstrackning

a) Sjukhuset uppfyller alla nationella / regionala juridiska (3) Delvis
krav pa halsa och sakerhet pa arbetsplatsen (4) Inte s& mycket
b) Riskhanteringsrutiner pa arbetsplatsen finns (t.ex. (5) Intealls
olyckor och skador, kontaminering eller kontakt med (6) Vetegj
skadliga material sdsom PVC, latex, kvicksilver,
strélning, bakterier, narkotiska gaser i operationssalar) | sigds av medlemskap i HFS-natverket:
¢) Ergonomisk utrustning (t.ex. ergonomiska stolar, (1) Nej
lyftanordningar) finns for anstallda (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
d) Personal erbjuds halsosamma maltidsalternativ (t.ex. i HFS-natverket
sjukhusets matsal eller fikarum) (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
e) Personal som inte roker skyddas mot cigarettrok sjukhus
f)  Specifika inrattningar (t.ex. traningslokaler) finns for
sjukhusets anstéllda
g) Det finns tillfredsstéllande vilorum / personalrum (t.ex.
for nattarbetande)
h) Arbetsscheman och tilldelning av arbetsuppgifter ar
utformade for att undvika éverbelastning (t.ex. genom
aldersanpassad langd pa arbetspass, tillrackligt langa
raster, inte for mycket dvertid)
79. Hur véarderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att skapa en halsosam arbetsmiljo for sjukhusets | (2) | stor utstrackning
anstallda? (3) Delvis
a) Till vilken grad har detta implementerats? (4) Inte s& mycket
b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Inte alls

Framjande av sjukdomsforebyggande atgarder for anstallda (STA-4):

80.

| vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
(2) | stor utstrackning

a) Utbildning for att forhindra / behandla muskuloskelettala | (3) Delvis
sjukdomar (t.ex. ryggtraning, kinestetisk, ergonomisk (4) Inte s& mycket
radgivning, lyftteknik) (5) Inte alls
b) Utbildning for att forhindra / behandla arbetsrelaterade | (6) Vet gj
fysiska halsoproblem (t.ex. sémnsvarigheter)
c) Utbildning for att forhindra / behandla arbetsrelaterade | Stods av medlemskap i HFS-natverket:
psykiska hélsoproblem (t.ex. stress, mobbning, (1) Nej
utbrandhet) (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
d) Stod for att hantera alkoholkonsumtion eller andra HFS-nétverket
beroendeproblem (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
e) Personal erbjuds vaccinationer (t.ex. influensa, hepatit sjukhus
B)
81. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att framja sjukdomsférebyggande atgarder for (2) | stor utstrackning
anstallda? (3) Delvis
a) Till vilken grad har detta implementerats? (4) Inte sd mycket
b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Intealls
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Framjande av en hdlsosamma levnadsvanor hos anstéllda (STA-5):

82. | vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

a) Sjukhuset har rutiner for att identifiera medarbetarnas
behov av insatser for att framja goda levnadsvanor

b) Sjukhuset erbjuder utbildning eller radgivning for
anstallda for att forbattra den egna hanteringen av
livsstilsrelaterade problem och riskfaktorer

c) Atgarder for att framja goda levnadsvanor hos anstallda

utvecklas tillsammans med medarbetarna

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
(2) I stor utstrackning

(3) Delvis

(4) Inte sa mycket
(5) Intealls

(6) Vetej

Stdds av medlemskap i HFS-néatverket:

(1) Nej

(2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
HFS-néatverket

(3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart

sjukhus
83. Inom vilka livsstilsrelaterade fragor/ omraden erbjuder (1) Inga
sjukhuset information, utbildning eller radgivning for (2) Alkohol

anstallda? Vanligen specificera:

Du kan valja flera svar

(3) Stresshantering /motverka utbrandhet

(4) Lakemedels- & narkotikamissbruk

(5) HOogt blodtryck

(6) HOgt kolesterol

(7) Overvikt och fetma

(8) Fysisk traning / fysisk inaktivitet

(9) Kostrelaterade (t.ex. ater for lite frukt
och gront)

(10) Hogt blodsocker

(11) Reproduktiv halsa (t.ex. sexuellt
overforda sjukdomar, HIV)

(12) Tobak

(13) Annat, ange:

84. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det
galler att ar for att framja goda levnadsvanor hos
anstallda?

a) Till vilken grad har detta implementerats?

b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus?

(1) Helt och héllet
(2) I stor utstrackning

(3) Delvis
(4) Inte sa mycket
(5) Intealls

Utveckling av ett halsoframjande lokalsamhélle for sjukhusets anstallda (STA-6):

85. | vilken grad uppfyller sjukhuset féljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

a) Sjukhuset samarbetar med lokalsamhaéllet for att
underlatta for medarbetare i deras dagliga rutiner (t.ex.
forlangda oppettider pa daghem, affarer, banker,
tillganglighet till kommunala fardmedel dygnet runt)

b) Sjukhuset samarbetar med lokalsamhallet fér att frimja

att medarbetare dgnar sig at halsosamma aktiviteter
(t.ex. rabatt pa lokala tranings-/ sport-
/motionsanlaggningar)

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och héllet
(2) | stor utstrackning

(3) Delvis

(4) Inte sa mycket
(5) Inte alls

(6) Vetej

Stdds av medlemskap i HFS-néatverket:
(1) Nej
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c) Sjukhuset stodjer fritidsgrupper och aktiviteter (t.ex. (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
sport- /motions- /traningsgrupper) HFS-natverket
(3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
sjukhus
86. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att skapa ett halsoframjande lokalsamhaille for (2) | stor utstrackning
medarbetare? (3) Delvis
a) Till vilkken grad har detta implementerats? (4) Inte sa mycket
b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Inte alls
87. Har ditt sjukhus nagra andra halsoframjande aktiviteter || (1) Nej
for anstallda? Om ja, vilka? (2 Ja

(3) Omja, ange:

6.3 Befolkningsorienterade strategier (COM 1-6)

Gora sjukhuset tillgangligt for befolkningen (COM-1):

88.

| vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
(2) I stor utstrackning

a) Sjukhuset minskar vantetiden i vardkoer (3) Delvis
b) Sjukhuset administrerar vantelistor enligt (4) Inte s& mycket
halsoframjande principer (t.ex. jAmlikhet och social (5) Inte alls
rattvisa, minskning av halsorisker) (6) Vetegj
¢) Information om sjukhusets tillgénglighet ar lattiliganglig
for befolkningen (t.ex. pa landstingets hemsida, Stdds av medlemskap i HFS-néatverket:
sjukhusets hemsida) (1) Nej
d) Sjukhuset tillhandahaller anpassad information om sin (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
tillganglighet till olika kulturella grupper i samhallet (t.ex. HFS-natverket
media for dessa grupper, information péa olika sprak) (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
e) Sjukhuset tillhandahaller anpassad information om sin sjukhus
tillganglighet till socioekonomiskt svaga grupper (t.ex.
pappersldsa, personer utan sjukvards forsakring)
f)  Allmanlakare och kommunala vardgivare har adekvat
information om sjukhusets tillganglighet (t.ex.
vantelistor for specifika diagnoser)
89. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att skapa god tillganglighet till vard? (2) | stor utstrackning
a) Till vilken grad har detta implementerats? (3) Delvis
b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (4) Inte s& mycket
(5) Intealls

Utveckling av halsoframjande samarbeten med vardorganisationer och
socialtjansten i lokalsamhallet (COM-2):

90.

| vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
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a) Rutiner for samarbete med andra vardgivare (2) | stor utstrackning
sakerstaller att sjukhuset far tillgang till nédvandig (3) Delvis
patientinformation vid inskrivning (4) Inte sa mycket
b) Sjukhuset har rutiner for multidisciplinar planering infor | (5) Inte alls
utskrivning (6) Vetej
c) Rutiner for samarbete med andra vardgivare och
socialtjansten sakerstaller kontinuerlig vard efter att Stods av medlemskap i HFS-natverket:
patienten skrivs ut fran sjukhuset (t.ex. snabb (1) Nej
dverf('jring av epikris, journal, Skrlft'lg Sammanfattning (2) Ja, uppmuntrag/rekommenderas av
av patientens tillstand och vardbehov) HFES-natverket
d) Patienter och anhoriga informeras om relevanta (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
stodtjanster efter utskrivning (t.ex. andra vardgivare sjukhus
lapotek, lakare, kommunala och sociala tjanster)
e) Patienter och anhdriga informeras om relevanta
sjalvhjalpsgrupper (patientféreningar)
f) Patienter och anhdériga erbjuds stdd for att ordna
adekvat eftervard efter utskrivning (t.ex. genom
information, kurser, utbildning)
g) Patienter / anhoriga / vénner erbjuds hjalp for att stka
ekonomiskt stdd om det behdvs (t.ex. for langtidssjuka
eller kroniskt sjuka)
91. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
galler att ar for att samarbeta med vardgivare och (2) | stor utstrackning
socialtjansten i lokalsamhallet? (3) Delvis
a) Till vilkken grad har detta implementerats? (4) Inte s& mycket
b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Inte alls

Utveckling av sjukhuset som en halsoframjande milj6 for lokalsamhaéllet (COM-3):

92.

| vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?

Uppfylls av vart sjukhus:

Forstarks detta genom att ditt sjukhus &r med i HFS- (1) Helt och hallet
natverket? (2) | stor utstrackning
a) Sjukhuset ar miljomedvetet vid inkdp av material och (3) Delvis
varor (t.ex. ekologisk mat, miljovanliga (4) Inte s& mycket
rengdringsmedel) (5) Inte alls
b) Sjukhuset tar ett samhaéllsansvar vid anskaffandet av (6) Vetegj
material och varor (t.ex. prioriterar fair-trade-produkter)
c) Sjukhuset arbetar med att minska sin energiférbrukning | Stods av medlemskap i HFS-néatverket:
(t.ex. genom isolering av byggnader, energisparande (1) Nej
Utrustning, reglerad belysning, éteranVéndbara (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
energikallor) HFS-natverket
d) Sjukhuset arbetar med att minska sin vattenforbrukning | (3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
e) Sjukhuset arbetar med att minska sin sjukhus
materialférbrukning (t.ex. minska anvandning av
engangsartiklar, forpackningsmaterial)
f)  Sjukhuset arbetar med att minska avfall, utslapp och
avlopp (t.ex. genom atervinning, minska biologiskt,
kemiskt eller stralningsrestavfall)
g) Sjukhuset arbetar med att minska privat biltrafik till (och
frén) sjukhuset (t.ex. genom att 6ka tillgangen till
sjukhuset med kommunala fardmedel, erbjuda
medarbetare gratisbiljetter fér kommunala fardmedel,
framja anvandning av cyklar eller bilpooler)
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93.

Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det
galler att att utveckla sjukhuset som en hélsoframjande
miljo i lokalsamhallet?

Till vilkken grad har detta implementerats?

b)

Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus?

(1)
(2)
(3)
(4)
(5)

Helt och hallet

| stor utstrackning
Delvis

Inte s& mycket
Inte alls

Deltagande i samarbeten for att framja halsoframjande egenvard av specifika
sjukdomar i befolkningen (COM-4):

94.

| vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?

Uppfylls av vart sjukhus:

Forstarks detta genom att ditt sjukhus &r med i HFS- (1) Helt och hallet
natverket? (2) | stor utstrackning
a) Sjukhuset har rutiner for att identifiera (3) Delvis
sjukdomsspecifika hélsoframjande behov for (4) Inte s& mycket
befolkningen (t.ex. screeningprogram) (5) Inte alls
b) Sjukhuset erbjuder information, utbildning eller (6) Vetegj
radgivning for befolkningen for att underlatta och framja
egenvard av kroniska sjukdomar Stods av medlemskap i HFS-natverket:
c) Sjukhuset erbjuder information, utbildning eller (1) Nej
radgivning for befolkningen for att underlatta och framja (2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
egenvard av psykiska sjukdomar HFS-natverket
d) Halsoframjande atgarder for att framja halsoframjande | (3) Ja, &r ett specifikt HFS-initiativ for vart
egenvard for befolkningen utvecklas i samarbete med sjukhus
befolkningen
95. For vilka (kroniska) fysiska sjukdomar erbjuder (1) Ingen
sjukhuset information, utbildning eller radgivning for (2)  Artrit
prevention eller egenvard for befolkningen? Vanligen (3) Astma
specificera:
(4) Cancer
(5) Kronisk hjartsjukdom

Du kan valja flera svar

(6) Kroniska orala sjukdomar
(7) Kronisk njursjukdom
(8) KOL
(9) Demens/ Alzheimerpatienter
(10) Diabetes
(11) HIV/ Aids
(12) Osteoporos
(13) Stroke
(14) Annat, ange:
96. For vilka (kroniska) psykiska sjukdomar erbjuder (1) Ingen
sjukhusgt information, c'utbiltlj.ning eller rédgivnipg fbr (2) Depression
prevention eller egenvard for befolkningen? Vanligen (3) Andra affektiva syndrom (t.ex. dystymi,

specificera:

Du kan vélja flera svar

bipoléra sjukdomar)

(4)

Angest (t.ex. panikattacker, specifika
fobier, tvAngssyndrom, post-traumatisk
stress)

(5)

Alkoholmissbruk eller beroende

(6)

Annat drogmissbruk (tex [akemedel,
narkotika)

(7)

Atstorningar (t.ex. anorexi, bulimi)
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(8)

Neuropsykiska stérningar hos barn
(t.ex. uppmarksamhetsstérningar
(ADHD), trotssyndrom)

(9) Annat, ange
97. Vilka grupper i samhallet riktar sig sjukhuset till nar det | (1) Inga
galler prevention och egenvard? (2) Vuxna
o (3) Vuxna pa vissa arbetsplatser
Du kan valja flera svar (4) Olika kulturella grupper
(5) Socioekonomiskt svaga grupper
(6) Barn
(7) Barn pa dagis/forskola/skola
(8) Man
(9) Kvinnor
(10) Annat, ange:
98. Hur varderar du, generellt, ditt sjukhus insatser nar det | (1) Helt och hallet
géller att uppmuntra och férbéattra halsofrémjande (2) | stor utstrackning
egenvard av specifika sjukdomar i befolkningen? (3) Delvis
a) Till vilken grad har detta implementerats? (4) Inte s& mycket
b) Hur viktigt &r detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus? (5) Inte alls

Deltagande i samarbeten for att framja goda levhadsvanor hos befolkningen

(COM-5):

99. | vilken grad uppfyller sjukhuset foljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

a) Sjukhuset har rutiner for att identifiera behov att framja
goda levnadsvanor hos befolkningen (t.ex.
screeningprogram)

b) Sjukhuset erbjuder utbildning eller radgivning for
specifika grupper i samhéllet for att forbéattra och

underlatta egen hantering av livsstilsrelaterade problem

och riskfaktorer i allménhet (t.ex. kampanjer i media,
halsomassor)

c) Atgarder for att framja goda levnadsvanor hos
befolkningen utvecklas i samarbete med befolkningen

Uppfylls av vart sjukhus:

1)
(2)
(3)
(4)
()
(6)

Helt och hallet

| stor utstrackning
Delvis

Inte s& mycket
Inte alls

Vet gj

Stdds av medlemskap i HFS-néatverket:

(1)
(@)

Nej
Ja, uppmuntras/rekommenderas av
HFS-néatverket

100.
erbjuder sjukhuset information, utbildning eller
radgivning for befolkningen? Vanligen specificera:

Du kan vélja flera svar

For vilka livsstilsrelaterade problem eller riskfaktorer

(3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
sjukhus

(1) Inga

(2) Alkohol

(3) Stresshantering /motverka utbrandhet

(4) Lakemedels- & narkotikamissbruk

(5) HOogt blodtryck

(6) HOgt kolesterol

(7) Overvikt och fetma

(8) Fysisk traning / fysisk inaktivitet

(9) Kostrelaterade (t.ex. ater for lite frukt

och gront)

(10)

Hogt blodsocker

(11)

Reproduktiv halsa (t.ex. sexuellt
Overforda sjukdomar, HIV)
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(12) Tobak

(13) Annat, ange:

101. Vilka delar av befolkningen riktar sig sjukhuset till
med rad om en halsosam livsféring och prevention?

Du kan vélja flera svar

(1) Inga

(2) Vuxna

(3) Vuxna pa vissa arbetsplatser

(4) Olika kulturella grupper

(5) Socioekonomiskt svaga grupper

(6) Barn

(7) Barn pa dagis/férskola/skola

(8) Man

(9) Kvinnor

(10) Annat, ange:

102. | allmanhet, hur bra tycker du att de halsoframjande
aktiviteterna pa ditt sjukhus ar for deltagande i
samarbeten for att framja en halsosam livsféring hos
befolkningen?

a) Till vilkken grad har detta implementerats?

b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus?

(1) Helt och hallet
(2) | stor utstrackning

(3) Delvis
(4) Inte sd mycket
(5) Intealls

Deltagande i samarbeten for att utveckla ett halsoframjande lokalsamhalle

(COM-6):

103. I vilken grad uppfyller sjukhuset féljande kriterier?
Forstarks detta genom att ditt sjukhus ar med i HFS-
natverket?

a) En hélsoframjande samhallsutveckling och uppbyggnad
av lokalsamhaéllets kapacitet for detta &r en del av
sjukhusets mal.

b) Sjukhuset samarbetar med andra hélsoframjande
projekt/natverk (t.ex. med Healthy Cities
(hélsoframjande stéder), HalsofrAmjande arbetsplatser /
foretag, Halsofrdmjande skolor, Halsoframjande
fangelser)

c) Sjukhuset deltar i halsorelaterade sociala, kulturella
eller valfardsprojekt (t.ex. enligt lokal / regional
halsopolicy)

d) Sjukhusdata anvands for att identifiera relevanta
halsoproblem i lokalsamhéllet (t.ex. genom
skaderegistrering, regional hélsorapportering, stod till
prioritering av hélsorelaterade projekt inklusive
skadeprevention)

Uppfylls av vart sjukhus:
(1) Helt och hallet
(2) | stor utstrackning

(3) Delvis

(4) Inte sa mycket
(5) Intealls

(6) Vetegj

Stdds av medlemskap i HFS-néatverket:

(1) Nej

(2) Ja, uppmuntras/rekommenderas av
HFS-natverket

(3) Ja, ar ett specifikt HFS-initiativ for vart
sjukhus

104. | allmanhet, hur bra tycker du att de halsoframjande
aktiviteterna pa ditt sjukhus ar for deltagande i

(1) Helt och hallet
(2) | stor utstrackning

samarbeten for att utveckla ett halsoframjande (3) Delvis
|Oka|Samha||e’? (4) |nte Sé mycket
(5) Intealls
a) Till vilken grad har detta implementerats?
b) Hur viktigt ar detta for HFS arbetet pa ditt sjukhus?
105. Erbjuder ditt sjukhus nagra andra halsoframjande (1) Nej
aktiviteter for befolkningen? Om ja, vilka? () Ja
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‘ \ (3) Om ja, ange: \

Del 7: Stod och hinder for implementering av halsoframjande arbete pa
sjukhuset

106. Hur stort stdd eller hinder tycker du att foljande (1) Stort stod
faktorer har varit for att underlatta implementering av | (2) Stod
halsoframjande arbete pa ditt sjukhus? (3) Varken eller

a) Policyifond eller stiftelse (4) Hinder

b) Sjukhuspolicy (5) Stort hinder

¢) Finansiella resurser

d) Personalresurser

e) Personalens hédlsofrimjande kunskap och fardigheter

f) Gemensam forstaelse och vision for HFS konceptet

g) Bred acceptans av hélsofrémjande bland anstéllda

h) Interesse / stod fran patienter

i) Stod fran sjukhusets ledning

i) Stod fran fond / stiftelse/ sjukhusets dgare

k) Stod fran (halso-) policy

I) Tillganglighet till instrument / implementeringsverktyg
for halsoframjande (t.ex. handbdcker, standarder,
vagledning)

m) Evidens for effekter av halsoframjande insatser

n) Medlemskap i det nationella HFS-natverket

0) Sjukhuset har mandat att 4gna sig at halsoframjande
arbete (t.ex. enligt lag)

p) Annat, ange:

Del 8: Slutfragor

107. Tycker du att halsoframjande prioriteras pa ditt (1) Helt och hallet
sjukhus? (2) | stor utstrackning
(3) Delvis
(4) Inte sa mycket
(5) Intealls
(6) Vetej
108. | hur stor utstrackning tycker du att HFS konceptet (1) Helt och hallet
har implementerats pa ditt sjukhus idag? (2) | stor utstrackning
(3) Delvis
(4) Inte sa mycket
(5) Intealls
(6) Vetej
109. Jag har fyllt i detta frageformular ... (1) Sjalv

(2) Annat, ange:

110. For att vi ska kunna kontakta dig for (1) Namn
uppfoljningsfragor, vanligen ange ditt namn, (2) Funktion / Roll
funktion/roll och e-postadress. (1) E-post
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Tack for att du tog dig tid att fylla i vart frageformular!
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