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Kommunen skal ha oversikt over:

— Befolkningssammensetning
— Oppvekst- og levekarsforhold

— Fysisk, biologisk, kjemisk og
sosialt miljg

— Skader og ulykker —

— Helserelatert atferd

— Helsetilstand



Folkehelseprofil feb.2020
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Oppvekstprofil
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Indilcator

(klikkbare indikatornavn)
Andel barn, 0-17 &r
Andel 0-17 &, frarmskrever
Lavinntekt [ushaldninger), 0-17 A
Bor trangt, 0-17 &r
Barn av enslige forsprgere
Stgnad til lvsopphold, 20-24 &r
ke i arbeid eller utdanning, 16-25 &
Bemannirg i barmehage, applylt
Lawveste mestringsnivd i lesing, 5. kI
Lawveste mestringsniv i regning, 5. kL
Trives pd skolen, 7. klasse
Maobbes pd skolen, 7. klasse
Frafall i videraglende ckole
Forngyd med lokalmiljset, 2017
Trygt | nermiljaet, 2017
Med i fritidsorganisasjon, 2017
Forngyd mad treffstedes, 2017
Fortrolig venn, 2017
Skjermiid over 4 timer, 2017
Tror pd et lykkelig liv, 2017
Forngyd mead halsa, 2017
Depressive symptomer, 2017
Poykiske sympt flidelser
Lite fysick aktive, 2017
Orvervekt of fedme, 17 i
Muskel og skjelatt
Reseptfrie smerest,, ukent., 2017
Alkohal, har vaert berusat, 2017
Har brukt cannabis, 2017
Vaksinasjonsdekning, meslingar, 9 &r
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lkke i arbeid eller utdanning (16-25 ar)

Ikke i arbeid eller utdanning (Inndeling per 1.1.2020) — Kjonn samlet, 16-25 &r, andel (prosent), standardisert
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Frafall i videregaende skole

Frafall i videregaende skole (B, inndeling per 1.1.2020) — andel (prosent), standardisert
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Psykiske symptomer og lidelser (15-24 ar

Primzarhelsetjenesten, brukere (B, inndeling per 1.1.2020) — kjonn samlet, per 1000, standardisert
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Folkehelseoversikt

Forsiden = Helse og mestring = Folkehelse

Folkehelseoversikten

Bakgrunn og . Hovedtrekk og ,
lovgrunnlag utfordringer
QOversiktsarbeidet »
Befolkningssammensetning , Oppvekst- og levekarsforhold , Fysisk, biclogisk, kjemisk og sosialt
milj@
Skader og ulykker > Helserelatert atferd > Helsetilstand

I:/', Ungdata I:I/ Folkehelseprofil Folkehelseoversikt 2015


https://www.larvik.kommune.no/helse-og-mestring/folkehelse/folkehelseoversikten/
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1. Finne statistikk
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2. Lage rapport

Samla aspporir | reamatiinges | 3snne Samla sapporer | eromsstioger | seane (3

Navn pa rapporten

Rapporter

Folkehelseoversikten

Forsdobilde
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Her kommer liste over dine lagrede fremstillinger 1gar Offentlig
Befolkningssammensetning 09082020 Kindd

‘Skader og ulykker 09.06.2020 Kiada




Kapittel

Tekst

Samla P P——
e Folkehelseoversikten Fremstiling
Tekst
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Oppvekst- og levekarsforhold

Deltakelse i arbeidslivet er en faktor som pavirker helsen pa flere
mater. Inntekt og trygg ekonomi er av vesentlig betydning for den
enkelte husholdning, men arbeidslivet er ogsa en sosial arena, som
kan gi opplevelser av samhold og gjensidig anerkjennelse og
mening. Den ikke-yrkesaktive delen av befolkningen har
gjennemgaende darligere helse enn de som er yrkesaktive. Denne
ulikheten er blitt forsterket de siste rene. Det er saerlig forekomsten
av psykiske plager som er heyere blant ikke-yrkesaktive enn de som

90%

GARN MED

87% 15%

0 rAsmGER ueRETRYGOEDE
TRVES PA SROLER iR o
PRt
Tal st cppcttent 01.01.2020
f— wclight 3 8 I U *@@ 4w &

Tilknytning til arbeidslivet

Deltakelse i arbeidslivet er en faktor som pavirker helsen pa flere méter. Inntekt
g trygg akonomi er av vesentlig betydning for den enkelte husholdning, men
arbeidslivet er ogs en sosial arena, som kan gi opplevelser av samhold og
gjensidig anerkjennelse og mening. Den ikke-yrkesaktive delen av befolkningen
har gjennomgaende dirligere helse enn de som er yrkesaktive. Denne ulikheten
er blitt forsterket de siste drene. Det er saerlig forekomsten av psykiske plager
som er hayere blant ikke-yrkesaktive enn de som er i arbeid

Mulige drsaker og konsekvenser
Utstetning fra arbeidslivet kan i seg selv skyldes nedsatt helse som igjen
forsterkes ved konsekvensene av & miste arbeidet - slik som tap av skonomiske




Larvik
kommune

for Larvik kommune

|

Befolkningssammensetning Oppvekst- og levekarsforhold Skader og ulykker
Fysisk, biologisk, kjemisk og sosialt miljg Helserelatert atferd Helsetilstand

God oversikt over helse og pavirkningsfaktorer er en forutsetning for a
beskrive folkehelseutfordringer og ressurser, og ngdvendig i et
systematisk og kunnskapsbasert folkehelsearbeid. Denne kunnskapen
skal danne grunnlag for beslutninger i det Igpende folkehelsearbeidet
og i forbindelse med planlegging etter plan- og bygningsloven.




Hovedtrekk og utfordringer - Larvik

Vare stgrste folkehelseutfordringer

-‘E I- Sosial ulikhet i helse

' Psykiske helseplager

Vestfold og Telemark

FYLKESKOMMUNE

Forekomsten av psykiske symptomer og lidelser har gkt i befolkningen i perioden 2010 til 2017, bade lokalt
og nasjonalt. Andelen i aldersgruppen 15-29 ar som har psykiske symptomer og lidelser, er hgyere i Larvik enn
i landet som helhet, vurdert etter data fra fastlege og legevakt

Larvik har en hgyere andel av ufgretrygdede enn bade fylket og landet for gvrig

Larvik har en vesentlig lavere andel innbyggere med universitets- og hggskoleutdanning enn hva tilfellet er
for Vestfold og landet totalt sett.

Larvik har en overrepresentasjon av aldersgruppene 45 ar +, og tilsvarende underrepresentasjon av
aldersgruppen 25-44 ar, og 0-14 ar.

Frafallet fra videregaende skole i Larvik synker, og flere gjennomfgrer nd enn tidligere. Frafallet er stadig
stgrst blant de elevene, hvor foreldrene har grunnskole som hgyeste utdanningsniva. Andelen som na
gjennomfgrer i Larvik ligger jevnt med landet for gvrig ea



Samfunnsmal og strategier for gjennomfgring

Folkehelsearbeidet er tydelig og prioritert innenfor alle samfunnsomrader.

* Legge til rette for at alle kommunene har et systematisk og langsiktig
folkehelsearbeid, jf. folkehelseloven.

*  Styrke det kunnskapsbaserte og systematiske folkehelsearbeidet, og rette
oppmerksomheten mot forhold som skaper og opprettholder sosial ulikhet.

* Fremme samarbeid og samskaping pa tvers av forvaltningsniva, sektorer og
sammen med innbyggerne.

Neermiljo og lokalsamfunn utvikles kontinuerlig som ressurs for helse og trivsel.
¢ |vareta helsefremmende fysiske og sosiale naermiljokvaliteter i

samfunnsplanleggingen.
* Redusere skader, ulykker og utrygghet.

Innbyggerne opplever trygghet og tilhgrighet, og har mulighet til 3 bidra i samfunnet.

e Styrke god psykisk helse og livskvalitet.
¢  Fremme mangfold og inkludering, og motvirke utenforskap i alle livets faser.
* Styrke og utvikle en aktiv og inkluderende frivillighet.

Vilkar for helsefremmende levevaner er forbedret.
* Redusere skadelig bruk av alkohol, og bruk av andre rusmidler og tobakk.

* Senke terskelen for fysisk aktive hverdagsliv.
*  Gjore sunt kosthold attraktivt og tilgjengelig.

"\ Folkehelsekoordinator - Larvik

Oversiktsarbeid — best mulig beslutningsgrunnlag
Ungdata-koordinator 2021

Nettverks-etablering pa tvers av omrader i
kommunen

Fylkeskommunens nettverk

Folkehelsestrategi med mal og tiltak i aktuelle
planer

Neermiljgprosjektet - medvirkningsprosesser
Trygge lokalsamfunn

- Trafikksikker kommune
- Fallforebygging
- Selvmordsforebygging

Folkehelse og livsmestring i skole (psykisk helse)
Gratis aktiviteter (BUA/Aktiv Larvik/stolpejakt)
Program for folkehelse

Universell utforming (samarbeid med Eiendom og
Teknisk drift — Fysio- og ergo-tjenesten)
Frivilligprosjekt — kommune 3.0

Styrke samarbeid med lag og organisasjoner
Av og til-kommune

Mobilitetsuka - Helt grgnn skolevei

Stolpejakt

Friskliv og mestring - gratis kostkurs, sgvnkurs,

livsmestringskurs, treningsgrupper
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Folkehelsekoordinator:
mette.daapan@larvik.kommune.no

L. Formynder kommunen 2. Servicekommunen 3. Samskapingskommunen
Kommunen bestemmer «Ovenfra og ned» Brukeren bestiller og kommunen utfarer. Vi besternmer sammen. «Hva skal vi fa til i fellesskap?»

Planfarslag - Kemmuneplanens samfunnsdel 2020-2032
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Takk for meg!



