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FOREBYGGANDE HALSA

Grunden for en framtida
socialdemokratisk sjukvardspolitik

4 Entillgdnglig sjukvard med hog kvalitet &r fundamentalt fér ett samhél-

le. Samtidigt har manga sjukdomar och skador som ménniskor séker vard
for paverkningsbara orsaker. Till exempel lungcancer orsakad av rokning,
diabetes orsakad av osunda matvanor, benbrott pa grund av en osandad vig
eller psykisk ohédlsa orsakad av ohéllbara arbetsforhallanden. Med ett starkt
forebyggande héalsoarbete kan vardbehovet minska, och med det kéerna och
vantetiderna. Och framfér allt kan befolkningen f& en battre och mer jamlik
halsa. Det tjdnar alla pa. Sid 7.

4 Forebyggande hilsa handlar om att med olika insatser minska de paverknings-
bara riskerna for sjukdomar, skador och ohélsa for befolkningen - innan de
har hunnit bryta ut. Definitionen innefattar flera delar av samhaéllet och en
manniskas liv. Sid 10.

@ Nagra sérskilt angeldgna omraden lyfts fram, dar det i dag finns stora hélso-
problem, och behovet av forebyggande insatser ar stort. Manniskors levnads-
vanor (kost, motion, tobak, alkohol m.m.), sjukdomar och skador pa arbetsplat-
ser (framfor allt ergonomiska och psykosociala), fysiska skador ute i samhallet
samt den psykiska ohélsan bland unga. Sid 11.

4 Forutom kortade vardkder och minskade vardkostnader finns det ménga ideo-
logiska skal for arbetarrorelsen att prioritera det forebyggande hélsoarbetet.
Det ar naturligt for arbetarrorelsen att tillskriva samhallets olika delar ett stort
ansvar i det forebyggande arbetet, som kontrast till att skuldbelagga individen
vid sjukdom eller skada. De stora hélsoklyftorna som finns bade inom levnads-
vanor och psykisk ohilsa, vilka styrs av socioekonomisk stdllning, samt dods-
fall, skador och sjukdomar dar 1ontagare drabbas av bristfélliga arbetsvillkor
ar andra tunga skal. Sid 22.
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@ En enkitundersdkning genomfordes med ledande politiker och fackliga fére-
tradare inom sjukvardsomradet. Daribland landstings-/regionrad, riksdagsleda-
moter och chefer f6r Unionen, Vardforbundet och Lakarférbundet. Resultatet
visar att de tillfragade har en bred syn pa forebyggande hilsa dar manga olika
delar av samhallet och individens liv inkluderas samt att de tycker att omradet
behover prioriteras hogt och forbattras. Sid 26.

4 Rapporten presenterar, med avstamp i forskning och praxis fran Sverige och
andra lander, 30 konkreta forslag pa atgédrder for att stdrka den forebyggande
hélsan. Ansvaret for atgarderna vilar pa olika aktorer. Det handlar bland annat
om att infora riktade hilsosamtal i samtliga landsting och regioner, forbjuda
marknadsforing och synlig forsédljning av tobak, utoka antalet lektionstimmar
ildrott och halsa i skolan, infora sockerskatt pa dryck, formulera ett reduktions-
mal for utmattning och utbréndhet, lansera reflekterande kollegiala samtals-
grupper pa fler arbetsplatser, subventionera broddar och fysisk motion for dldre,
samt tillgdngliggora psykologisk vard for unga genom uttkat ansvar for elev-
hélsan, mer personal med psykologisk kompetens i primérvarden och barn-
lotsar i landstinget. Sid 53.
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DEN BASTA VARDEN AR DEN SOM ALDRIG GES — EN SOCIALDEMOKRATISK STRATEGI FOR ATT FOREBYGGA OHALSA

Det finns en lang tradition av férebyggande perspektiv i socialdemokratisk
politik. Vi férebygger instabilitet i vart ndromrade genom att uppratthalla en
militdr alliansfrihet. Vi arbetar for att forebygga brott bland annat genom att
minska klyftorna och utanférskapet i samhallet. Och vi férebygger ojam-
stilldhet senare i livet genom att redan pa forskolan motverka att traditionella
konsroller ska styra barn och ungas agerande.

En jamlik och vil fungerande sjuk- och hélsovard &r helt centralt i ett modernt
valfardssystem och -samhaille. Att varden finns tillgdnglig for alla, oavsett plan-
bok och boendeort, 4r fundamentalt inte bara for ménniskors hélsa utan ocksa
for fortroendet till samhaéllet. Men manga sjukdomar och skador har paverknings-
bara orsaker. Inte séllan handlar det om den enskilda individens levnadsvanor.
Lungcancer orsakad av ett liv av rékning, leversjukdomar orsakade av hog alko-
holkonsumtion eller blodfettrubbningar orsakad av 6vervikt och fetma. (Cancer-
fonden, 2016) (Systembolaget, 2019) (Socialstyrelsen, 2018)

Samtidigt kan en osandad vag pa vintern orsaka benbrott, avsaknad av bra
mittenrdcken pa motorleder leda till trafikolyckor, och manschauvinistiska
patriarkala varderingar leda till sexualbrott med 6kad risk for psykisk (och
ibland fysisk) ohédlsa som f6ljd. Det dr darfor angeldget att fraga sig vilket
ansvar individen respektive samhallet bar for dessa, och i vilken utstrackning
de gar att férebygga.

Sjukvarden i Sverige har under de senaste aren utsatts for bade berdm och
kritik. Det finns en hog kvalitet och kompetens inom bade primar- och specialist-
varden, och det pagdr i manga landsting/regioner ett strukturerat utvecklings-
arbete. Samtidigt upplever manga medborgare varden som alltfor otillganglig,
med langa kder och véntetider. For Socialdemokraterna har sjukvardsfragan
historiskt varit en stark gren, i vilken partiet har haft ett hogt fortroende hos
véljarna. P4 sistone har detta dock forandrats. Aven om flera landsting har styrts
av borgerliga partier, sd haller ménga véaljare Socialdemokraterna ansvariga for
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problemen i varden de senaste aren. Det kan dels bero pa att partiet de senaste
aren har befunnit sig i regeringsstéllning, dels pa att Socialdemokraterna efter
ldnga maktinnehav de senaste 100 aren ofta har uppfattats vara synonyma
med att sitta vid makten ocksa i landstinget. (Bernhardsson & Kjellgren, 2018)

Det ar darfor centralt att Socialdemokraterna under denna mandatperiod tar
initiativet i sjukvardsfragan, och utvecklar konkreta férslag for hur varden kan
forbattras och bli mer jamlik. En central del av en sddan fornyelse kan vara ett
okat fokus pa just forebyggande halsa. Att minska lidande, skador, passivisering
och fortida déd hos manga ménniskor — och samtidigt minska paverkbara kost-
nader for samhallet - bor vara angelaget for arbetarrorelsen.

Ett mer framgangsrikt och fokuserat forebyggande hélsoarbete kan férutom
minskat vardbehov ocksa leda till en mer jamlik hélsa. Det d4r ndmligen lag-
inkomsttagare som drabbas mest - och hardast - av ohélsa. Just detta, en god
folkhéalsa och minskad risk att 6ver huvud taget drabbas
av ohilsa, oavsett socioekonomisk bakgrund, bor vara ett

Ett framgangsrikt

forebyggande hilsoarbete av de huvudsakliga malen med framtidens socialdemokra-

kan dven leda till en mer tiska sjukvardspolitik.

effektiv resursanvindning.
En utgdngspunkt i frigan om ansvaret for ménniskors

hélsa ar att det inte dr rimligt att vare sig automatiskt
skuldbeldgga enskilda individer for alla sjukdomar, skador och olyckor de kan
drabbas av - eller att hdvda att samhéllet bar hela ansvaret for att férse sina
medborgare med sa goda férutsédttningar som mojligt for att inte insjukna eller
do6 i fortid. Individens hélsa och risk att drabbas av ohélsa styrs i hog utstréack-
ning av hens socioekonomiska stéllning, liksom av hur samhallet skapar forut-
sittningar att leva ett friskt liv. Men att hdvda att individen inte har nagot ansvar
for sin egen hélsa ar att inta ett alltfor omhéandertagande perspektiv som inte
bygger pa insikten om varje ménniskas inneboende kraft. Med denna ideologiska
utgangspunkt, dir samhallet och individen har ett delat ansvar for den enskildes
valmaende, blir det naturligt att prioritera det forebyggande hilsoperspektivet
pa bade system- och individniva.

Ett framgangsrikt forebyggande hilsoarbete kan dven leda till en mer effektiv
resursanvandning. Ett viktigt syfte &r att reducera behov av vard, operationer och
medicineringar, samt att minska sjukskrivningstal for manniskor i framtiden.
Samhillet har saledes mycket att vinna, savél hdlsoméssigt som ekonomiskt,

pa ett kraftfullt och effektivt forebyggande halsoarbete.

Det finns darfor goda skal for arbetarrdrelsen att sétta ett stort fokus pa fore-
byggande hélsa ndr framtidens sjukvardspolitik ska utformas.
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1.1 SYFTE OCH FRAGESTALLNINGAR

Beslutsfattare och opinionsbildare talar ofta om vikten av forebyggande héalsa.

Inte sdllan ndmns de forbattrade mojligheter som digitalisering, samt den snabba

medicinsktekniska utvecklingen, medfor. Séllan hors dock konkreta forslag pa
hur detta kan ga till, och hur vigen framat kan se ut. Denna rapport har ambi-

tionen att med ett visiondrt grepp, grundat pa forskning, praxis och egen data-
insamling, bidra till just detta. Med avstamp i arbetarrorelsens idémaéssiga varde-
grund strévar denna rapport efter att ringa in vad forebyggande hélsa kan bestd
av, identifiera konkreta forslag som kan forbattra arbetet samt lyfta vardet det

har for arbetarrorelsen och samhaéllet pa langre sikt.

Rapportens huvudsakliga fragestédllningar, som ocksa utgor dess disposition,
ar foljaktligen:
Vad innebir forebyggande hélsa?

Varfor ar ett forebyggande hilsoperspektiv angeldget for en framtida
socialdemokratisk hélso- och sjukvardspolitik?

Hur ser socialdemokratiska sjukvardspolitiker och fackliga féretradare pa
férebyggande halsa?

Vilka forbattrande insatser kravs inom forebyggande halsa?

Hur ser vagen ut framat for en béattre férebyggd hélsa?

|9
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2. VAD INNEBAR FOREBYGGANDE
HALSA?

Forebyggande hilsa kan sammanfattande definieras som insatser som strivar
till att motverka och forhindra sjukdomar och olyckor innan de har brutit ut.
Syftet dr att med insatser inom breda samhéllsomraden forebygga odnskade och
negativa hilsokonsekvenser fér méanniskor, samtidigt som kunskap och levnads-
vanor sprids hos befolkningen for en férbattrad folkhélsa. (Folkhalsomyndig-
heten, 2019)

En distinktion gors vanligen mellan férebyggande hélsa & ena sidan, och hélso-
framjande & andra sidan. Férebyggande insatser handlar om att undvika nagot
negativt: olyckor, sjukdomar och ohélsa. Det dr da centralt att identifiera direkta
orsakssamband och riskfaktorer for att kunna eliminera dem med konkreta
insatser. Halsoframjande insatser ar betydligt bredare och stravar efter att bi-
behalla eller forbattra folkhidlsan. Man letar da inte efter konkreta "friskfaktorer”,
utan tar snarare ett helhetsgrepp om levnadsvanor och samhaillet. (Vastra
Gotalandsregionen, 2018)

Denna rapport har valt att fokusera pa det férstndmnda: férebyggande héalso-
insatser. En viss avgransning har saledes gjorts, da breda insatser som strévar
efter att forbattra folkhalsan inte inkluderas. I stéllet handlar det om atgirder
som syftar till att undvika sjukdomar, olyckor och ohilsa i framtiden. Avgrans-
ningen har gjorts utifran ett antagande om att det gar att finna en hogre grad
av konkretion i forebyggande halsoinsatser an i bredare halsoframjande arbete.
Med det sagt kan foérebyggande hélsa rora sig 6ver manga omraden, och inbe-
gripa manga olika delar av samhaéllet.

Vidare kan forebyggande hélsoinsatser delas upp i tva underkategorier:

primarprevention och sekundarprevention. Det forstnamnda stravar efter att
forhindra uppkomsten av en sjukdom hos personer som annu ej har drabbats
av den, genom att minska eller eliminera riskfaktorer fér sjukdomen. (Hjart-
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och Lungfonden, 2019) . Sekundarprevention handlar om att sitta in tidiga insatser
for personer som har drabbats av en sjukdom, for att minska sjukdomens svarig-
hetsgrad och risk for fortida déd. (Cancercentrum, 2019) Denna rapport har valt att
fokusera pa det férstndmnda: primarprevention, da det har ett bredare och mer
allméngiltigt perspektiv.

2.1 PAVERKNINGSBARA SJUKDOMAR OCH SKADOR

Det ar knappast sjalvklart vad som laggs in i begreppet férebyggande hilsa.
Definitionen och synen pa funktionen av férebyggande hélsa kan variera,
beroende pa vem man fragar. Detsamma vad géller gransen for vad som gar
att forebygga och inte samt vad som ar individens kontra samhéllets ansvar
1 att forebygga och undvika skador, sjukdomar och olyckor. Definitionen och
avgransningen i denna rapport ska darfor inte ses som en universell sanning,
utan snarare som ett faktagrundat resultat av olika avvégningar och enstaka
ideologiska stédllningstaganden.

Oavsett vilket ansvar man tillmaéater individen respektive

samhillet, s& finns det en enkel utgdngspunkt i definitio- ~ Oavsett vilket ansvar
nen och avgransningen av begreppet férebyggande hélsa. man tillméter individen
Némligen om en sjukdom eller skada &r paverkningsbar respektive samhéllet,
eller ej. Om den &r paverkningsbar, bér den ocksd sdledes  sé finns det en

gd att forebygga. Det ar dock inte sa enkelt som att peka enkel utgdngspunkt

pé en sjukdom eller skada i sin helhet, i samtliga fall, och i definitionen och
definiera den som paverkningsbar eller ej paverkningsbar. avgrénsningen av

Da det ar manga faktorer som samverkar handlar det begreppet férebyggande
snarare om hur stor del av de totala sjukdomsutbrotten hélsa. Némligen om en
som &r paverkningsbara — och som ddrmed hade gétt att sjukdom eller skada &r
férebygga. Exempelvis uppskattar Varldshélsoorgani- paverkningsbar eller ej.

sationen, WHO, att 30 till 50 procent av all cancer som

manniskor ar drabbade av varlden 6ver ar paverknings-

bar. For hjartinfarkter och stroke uppskattas hela 80 procent av alla sjukdoms-
utbrott vara paverkningsbara. (WHO, 2019) Med aktiva, tidigare insatser hade
med andra ord manga av dessa kunnat férebyggas.

2.1.1 LEVNADSVANOR

Ménniskors levnadsvanor lyfts ofta fram som en central paverkningsbar del.
Minst 20 procent av den totala sjukdomsbordan i Sverige berdknas komma som
en direkt effekt av ohdlsosamma levnadsvanor. Fyra ohdlsosamma levnads-
vanor ringas vanligen in for att definiera riskfaktorer for olika sjukdomar:
daglig rokning, hog alkoholkonsumtion, otillracklig fysisk aktivitet samt osunda
matvanor. Sambandet mellan dessa ohdlsosamma levnadsvanor och allvarliga
sjukdomar ar vil vederlagt. Olika former av cancer, leversjukdomar och diabetes

|11
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ar nagra exempel pa konsekvenserna. Av dessa ohédlsosamma levnadsvanor ar
otillracklig fysisk aktivitet klart mest utbrett bland befolkningen, f6ljt av osunda
matvanor. Cirka 50 procent av alla kvinnor och 65 procent
av alla mén i Sverige anses ha minst en ohélsosam lev-
nadsvana — som diarmed utgor en riskfaktor for framtida
sjukdomar. Detta ar kraftigt kopplat till socioekonomisk
stillning, da osunda levnadsvanor ar betydligt mer ut-
brett bland laginkomsttagare och socialt utsatta grupper.
(Socialstyrelsen, 2012)

otillrdcklig fysisk aktivitet

Vidare leder de ohilsosamma levnadsvanorna till dods-

samt osunda matvanor.

fall, lidande och stora sociala samt ekonomiska kostnader

for samhallet. Endast rokningen enskilt star ansvarig
for 12000 dodsfall per ar i Sverige, och hundratusentals sjuka och skadade.
(Cancerfonden, 2016) Rent ekonomiskt uppskattas tobaksrokningens effekter
kosta det svenska sambhallet cirka 30 miljarder kronor per ar. (Tobaksfakta,
2016) Sarskilt bland unga finns det stora varningstecken kring ohédlsosamma
levnadsvanor. Bland 13- och 15-ariga svenska pojkar kommer endast cirka 15
procent upp till WHO:s rekommendation om en timmes fysisk aktivitet per dag.
Bland flickorna handlar det endast om 10 procent. Detta - i kombination med
att svenska barn och ungdomar ar mest stillasittande i Norden, spenderar mer
skdrmtid varje dag &n genomsnittet i OECD, sover allt mindre som en effekt av
allt senare laggtid pa kvallarna, samt att vissa (om &n minskat antal) grupper
har osunda matvanor i form av mycket fardigmat, 1dsk och godis — utgor ett stort
folkhalsoproblem. Dessa levnadsvanor kan namligen leda till overvikt, fetma,
blodfettrubbningar, diabetes och andra sjukdomar och besvir. (Folkhalso-
myndigheten, 2014)

Overvikt och fetma hos den svenska befolkningen har dkat de senaste aren.
Osunda matvanor ar den framsta orsaken, daribland stort intag av godis, lask,
kakor, chips och liknande. 36 procent av den svenska befolkningen (16-84 ar)
uppges vara Overviktiga, och 15 procent lider av fetma. Det innebar att mer dn
halften av befolkningen har 6vervikt eller fetma. Vad géller fetma har en tre-
dubbel 6kning skett sedan 1980-talet. Konsekvenserna for alla dessa ménniskor
ar forhojd risk for typ 2-diabetes, hogt blodtryck samt hjart- och karlsjukdomar.
Liksom de flesta andra halsorisker dr ocksa 6vervikt och fetma betydligt mer
utbrett bland socioekonomiskt svagare grupper. Exempelvis ar andelen med over-
vikt eller fetma bland gruppen med eftergymnasial utbildning 44 procent, jam-
fort med 60 procent for dem med gymnasial utbildning, och 65 procent fér dem
med endast forgymnasial utbildning. (Folkhdlsomyndigheten, 2018)

De ohidlsosamma levnadsvanorna ar, som namnts, kraftigt socioekonomiskt
betingade. Fysiska fritidsaktiviteter som kostar pengar och kraver tid och tran-
sport fran foraldrar, liksom tidskrdavande matlagning for en hélsosam kost,
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ar nagra faktorer som gor att barn och unga fran socioekonomiskt svagare hem
generellt har svarare att etablera hilsosamma levnadsvanor. Om féraldrarna
inte har rad att betala for fritidsaktiviteterna, inte har en bil att kora till tra-
ningar och matcher, och pa grund av obekvédma och langa arbetstider inte har
mojlighet att spendera lang tid for handling och matlagning, sa forsvaras forut-
sattningarna. (Centrum for idrottsforskning, 2017)

Forskning och kartldggningar visar ocksa att cigarett-, alkohol- och narkotika-
beroende ar betydligt mer utbrett bland socioekonomiskt svaga grupper, hos
bada konen. Negativa sociala och hilsorelaterade konsekvenser hos narstaende,
som effekt av tobak-, alkohol- och narkotikaanvandning ar betydligt hogre hos
socioekonomiskt svaga hem. Med foraldrar som roker, 6kar ocksa sannolikheten
for att deras barn blir rokare med alla de framtida hélsorisker det innebar.
(Tobaksfakta, 2018) Aven detta dr séledes en tydlig klassfraga — precis som kost
och motion.

Dessa ovannamnda exempel understryker det fenomen som idel valfards- och
halsoforskning under lang tid har pekat pa. Namligen resurser. Vid sidan av de
genetiska forutsédttningarna som en individ har med sig sa avgors personens
halsa i stor utstrackning av dess resurser. Det handlar om tillgdngar och kapital,
men dven om kunskap, sociala relationer och sikerhet. Aven om dessa resurser
forfogas av individen sjalv, kan en aktiv vilfardsstat underldtta genom att till-
handahélla kollektiva resurser. Dessa kan exempelvis besta av ett avgiftsfritt
och oppet utbildningssystem eller socialforsakringar som skyddar en vid arbets-
loshet och sjukdom. For de grupper i samhaéllet som har knappa resurser blir
tillgdngen till dessa kollektiva resurser, och dessas kvalitet, avgérande for en
god halsa. Om de kollektiva resurserna brister, eller om ojamlikheten i samhallet
okar (som har skett i Sverige de senaste decennierna) sa drabbas de resurs-
svaga grupperna av ohélsa i stérre utstriackning. (SOU, 2016:55)

Till detta kommer skilda sociala koder, normer, varderingar och férvantningar
som ocksé paverkar hur hdlsosamt leverne laginkomsttagare med kortare ut-
bildning har jamfért med akademiker med hogre utbildning.

De ohidlsosamma levnadsvanorna, som dr mer utbredda bland resurssvaga
grupper, okar riskerna kraftigt pa langre sikt for sjukdomar, kontinuerligt
behov av vard, sjukskrivningar och fortida dod. Det understryker déarfor risken
for stora negativa konsekvenser i framtiden inom halsa, arbetsmarknad,
valfard och samhaéllsekonomi. Samhaéllet har med andra ord ménga skil och
anledningar att prioritera det forebyggande hédlsoarbetet inom detta omrade.
Hur detta arbete kan utvecklas och forbéttras genom konkreta insatser ater-
kommer denna rapport till i senare avsnitt.
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Vid sidan av den socioekonomiska klyftan, har samtliga ohélsosamma levnads-

vanor nagonting annat gemensamt: de &r alla paverkningsbara. Vanor kring

kost, motion, alkohol och tobak gar i allra hégsta grad att fordndra och forbattra.

Vid sidan av den
socioekonomiska klyftan,
har samtliga ohdlsosamma
levnadsvanor nagonting
annat gemensamt: de &r
alla paverkningsbara. Vanor
kring kost, motion, alkohol
och tobak gar i allra hégsta
grad att fordndra och
forbattra.

Det som dock gor det nagot mer komplext ar tidshori-
sonten. Ofta handlar det om langtgéende processer;
summan av flera ars leverne. Resultatet kommer inte
visa sig Over en natt, om ménniskor forbattrar sina lev-
nadsvanor. For att minska risken for framtida sjukdomar,
orsakade av ohédlsosamma levnadsvanor, kravs flera ar i
f6ljd av minskat riskbeteende. (Socialstyrelsen, 2012)

Ett forebyggande hélsoarbete kring levnadsvanor foljer
darfor helt andra tidsperspektiv dn vanliga fyrariga
mandatperioder. [ stallet kravs ett betydligt langre tids-

perspektiv, mer an tio ar. Arbetet blir &n mer komplext

med tanke pa att levnadsvanorna paverkas av flera sam-
verkande faktorer: privat, vid arbetsplatsen och ute i samhaillet. Detta gor att
det kan kréavas atgarder fran flera olika aktorer, pa olika platser, for att forbattra
levnadsvanorna hos en person.

2.1.2 SJUKDOMAR, SKADOR OCH OLYCKOR PA ARBETSPLATSER

Vid sidan av ménniskors levnadsvanor, som i hog utstrackning innefattar privat-
livet, dr villkoren och miljén pa arbetsplatsen avgorande inom férebyggande
halsa. Dels av den enkla anledningen att heltidsarbetande manniskor spenderar
en stor del av sin vakna tid dar. Dels for att manga olyckor, forslitningar, skador
och sjukdomar orsakas pa just arbetsplatsen.

De mest allvarliga och 6desdigra av dessa &r forstas dodsolyckor pa arbetsplatsen.
Detta ar en fraga som har uppmarksammats flitigt pa sistone, av forstaeliga
skal. Statistiken visar ndmligen upp en tydligt 6kande trend. Under 2018 skedde
50 dodsolyckor i arbetet, under aret innan skedde 44 olyckor, och aret innan
dess 37 stycken. Dessa handlar om direkta dédsolyckor i arbetet, och inne-
fattar inte dédsfall till och fran arbetet samt dédsfall i arbetssjukdomar.
Majoriteten av dodsolyckorna i arbetet skedde i fjol inom transport-, industri-,
jordbruks- och hantverksyrken. Hindelserna hade olika karaktdr, men manga
av dem bestod av fall, tridffande av foremal och verktyg samt fordonsolyckor.
(Arbetsmiljoverket, 2019)

Varje handelse ar unik, men samtliga dodsolyckor i arbetet innebéar en tragedi
for de anhoriga. Och varje dédsolycka ar ett stort misslyckande. Det kan ibland
handla om en undermalig arbetsmiljo, andra ganger om bristande sdkerhet och
rutiner, och i ytterligare fall om ren otur. Férutom i det sistndmnda fallet hand-
lar det sdledes om paverkningsbara hindelser. Ett battre forebyggande arbete
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hade kunnat forhindra flera av dessa dodsolyckor. Den rédgrona regeringen tog
2015 fram en arbetsmiljostrategi for 2016-2020. I denna uttryckte man en noll-
vision mot dddsolyckor i arbetet. En vision som alltsa &ar langt ifran uppfylld.
Ansvaret vilar nu frdmst pa arbetsgivarna runt om i lan-
det att forbattra sikerhet och arbetsmiljo. Detta da det

Varje hédndelse ar
ar arbetsgivaren som, enligt arbetsmiljolagen, ar skyldig

unik, men samtliga
att se till att arbetet kan utfoéras utan risk for ohédlsa el-

ler olycksfall pa arbetsplatsen (Arbetsmiljéverket, 2018).
(Arbetsmarknadsdepartementet, 2015)

doédsolycka &r ett stort

Det skedde, under 2017, 33 000 arbetsolyckor som inte misslyckande.
hade dodlig utgang, men som var sa pass allvarliga att

de ledde till sjukskrivningar for de drabbade. Detta inne-

bar sju fall av arbetsolyckor som leder till sjukskrivning per 1000 sysselsatta.
De vanligaste orsakerna var fall, férlorad kontroll (6ver verktyg eller fordon)
samt rorelse med belastning. Yrkesgrupper inom transport och tillverknings-
industri var sdrskilt drabbade, och mén var overrepresenterade i statistiken.
Sverige ligger klart under genomsnittet i EU, bade vad géller dédsolyckor och
arbetsolyckor som leder till sjukskrivningar. (Arbetsmiljéverket, 2018) Det ar
forstas positivt. Samtidigt bor varenda enskild olycka som sker i arbetet gran-
skas kritiskt. Om de orsakas av brister i rutiner, sikerhet eller liknande finns
det stora skél att vara kritisk. Varje sadan olycka dr paverkningsbar, och bér
darmed anses vara mojlig att undvika genom ett forbattrat forebyggande arbete.

Forutom det rena halsoperspektivet for de drabbade lontagarna, finns har tyd-
liga incitament for arbetsgivaren. Olyckor som leder till sjukskrivningar inne-
bar problem pa arbetsplatsen. Arbetsuppgifterna for den sjukskrivne behéver
delegeras till ndgon annan, och i flera fall blir en nyrekrytering nédvéandig. Pa
liknande satt innebér varje arbetsplatsolycka som leder till sjukskrivning dubbla
problem foér samhallet. Dels en skadad person som &r i behov av vard eller reha-
bilitering, dels en sjukskriven lontagare som inte lingre kan utféra sitt arbete
under en period. Ett forbattrat forebyggande arbete d4r med andra ord angelédget
inte bara for de drabbade och anhdériga, utan ocksa for arbetsgivarna och sam-
hallet i stort.

Ett annat centralt omrade i sammanhanget dr arbetssjukdomar. De bestar av
besvér och sjukdomar som uppkommer efter en kortare, eller langre, tids skad-
lig paverkan fran arbetet. Dessa kan ha savél fysisk som psykisk karaktér.

De rapporterade arbetssjukdomarna uppgick under 2017 till 10231 fall, vilket
betyder cirka tva arbetsskadade per 1000 sysselsatta. De tva klart vanligaste
kategorierna var ergonomiska belastningsfaktorer (forflyttning av boérdor, mono-
tont arbete och olampliga arbetsstillningar), samt sociala och organisatoriska
orsaker (stress, hog arbetsbelastning och trakasserier). Badda uppgick till 36
procent var, dir det férstndmnda har minskat stadigt de senaste aren, for bada

dédsolyckor i arbetet
innebdr en tragedi for
de anhoriga. Och varje
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konen. Det sistndmnda, arbetssjukdomar med sociala och organisatoriska
orsaker, har daremot okat starkt det senaste decenniet. Kvinnor var kraftigt
Overrepresenterade i statistiken inom denna kategori. En ytterligare nedbryt-
ning av statistiken visar att antalet sjukskrivningar som {6ljd av arbetssjuk-
domar med psykosocial karaktar uppgick till 2651 f6r kvinnor, 754 f6r méan.
Detta utgor i sarklass den vanligaste orsaken till arbetssjukdom for kvinnor,
och for mén den nést vanligaste orsaken, efter muskel- och ledbesvir. Antalet
rapporterade arbetssjukdomar inom denna kategori minskade f6r bada kénen
under 2017 jamfort med aret innan. Det ar dock for tidigt att sdga om detta ar
ett trendbrott, eller en engangsforeteelse da nedgangen 2017 har foregatts av
en okning under langre tid. (Arbetsmiljoverket, 2018)

Forsdkringskassans genomgang av sjukskrivningar de senaste aren visar ocksa
en brant 6kning av sjukskrivningar orsakade av psykisk ohélsa. Det handlar
framst om en kraftig 6kning av psykiatriska diagnoser kopplade till depres-
sion och angestsyndrom, utlosta av anpassningsstor-
ningar och stressreaktioner. Dessa arbetssjukdomar ar
betydligt vanligare bland kvinnor &n man (73 procent av
fallen ar kvinnor), men har ¢kat kraftigt for bada konen
de senaste aren. Mellan 2010 och 2015 handlade det

om hela 119 procent i 6kning. 36 552 svenskar var 2017
sjukskrivna for psykisk ohélsa, orsakad av anpassnings-
stérningar och stressreaktioner. Nagra trender i denna
Okning &r att det tar allt langre tid att komma tillbaka
till arbete for de som blivit sjukskrivna, och att de som
en gang blivit sjuka har hogre risk att drabbas av aterfall
langre fram. Dessa besvar och sjukdomar sprider sig allt
langre ned i dldrarna. Det ar mest utbrett i den yngre medelaldern, 30-39 ar.
(Forsakringskassan, 2016)

Utmattningssyndrom sticker ut specifikt, som nagot som ¢kat kraftigt de
senaste aren. Det handlar om en dubblering i antal fall 2016, jamfort med tio ar
tidigare. Dessa syndrom kan bryta ut pa grund av stressfaktorer bade pa jobbet
och i hemmet. En stor arbetsbérda pa jobbet ar dock den vanligaste utlésande
faktorn. Saval utmattning som utbréandhet &dr betydligt mer utbrett bland kvinnor
an mén. 2017 var 29227 kvinnor sjukskrivna for utbrandhet, och 7325 mén.
Marie Asberg, senior professor i psykiatri vid Karolinska institutet, lyfter fram
det faktum att kvinnor tar ett mycket stérre ansvar i hemmet &n méan som en
forklaringsfaktor. For manga heltidsarbetande kvinnor bestar vardagen av ett
tungt dubbelarbete, och med hog arbetsborda bade pa jobbet och i hemmet dkar
risken f6r utmattning och utbrandhet. (Expressen, 2017) (SVT, 2017)

Allt detta ringar in det utbredda problem inom psykisk ohélsa som finns pa
arbetsplatser runt om i landet. De kan orsakas av olika skal: stress, bristande
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organisation och delegering, trakasserier och annat. De har dock det gemen-
samt att de dr paverkningsbara, och i manga fall bér kunna férebyggas med
ratt insatser. Situationen behover dels uppmarksammas, dels inte bara ses
som ett arbetsplatsproblem utan ocksa som det folkhédlsoproblem det dr. Sedan
kravs kraftfulla och effektiva insatser for att forebygga dessa arbetssjukdomar.

2.1.3 FYSISKA SKADOR OCH OLYCKOR I SAMHALLET

Ett tredje omrade handlar om de platser och miljéer utanfér hemmet och jobbet
dar manniskor vistas. Namligen ute i samhaéllet. Skador och olyckor som sker
isamhallet kan ofta besta av tillfalligheter och ren otur. Men i andra fall dr de
paverkningsbara, och hade kunnat férebyggas.

En rimlig d&nde att borja i dr trafiken. Den utgor namligen en av de farligaste
platserna i sambhallet, sett till dodsfall och skador. Sverige har en nollvision for
dodsolyckor i trafiken. 2007 sattes delmalet att antalet dodsfall i trafiken ska
halveras till 2020, vilket innebar att antalet inte far verstiga 220. Under 2018
omkom 325 personer totalt i trafiken, vilket innebar att det fortfarande ar en
bra bit kvar till att uppna delmalet. EU:s mal for trafikolyckor har en hogre
ambitionsniva &n det nationella svenska, och ar sdledes ytterligare langre ifran
att uppnas. Dédsolyckorna i den svenska trafiken visade en starkt fallande trend
fram till 2010. Efter detta har utvecklingen dock mattats av. Transportstyrelsen
tolkar detta som att behovet av ytterligare forebyggande atgarder darfor ar hogt.
Vad galler trafikolyckor som inte leder till dédlig utgang, men till allvarliga skador
med behov av akutvard, uppgick antalet drabbade till 2 174 personer under 2018.
Hela 16 064 lindrigare skador fran trafikolyckor rapporterades under samma ar.
En gradvis men tydlig nedgang kan skonjas de senaste aren for bada typer av
olyckor. (Transportstyrelsen, 2019)

Flera omstandigheter och orsaker till olyckor i trafiken ar tydligt individens
eget ansvar. Det dr individens ansvar att folja lagar och regler i trafiken, sdsom
att ta pa sig sdkerhetsbélte i bilen. Det skyddar en knappast mot alla faror och
olyckor i trafiken, men det forbattrar ens chanser kraftigt. Det dr ingen slump
att 40 procent av de som dor i trafiken varje ar inte bar sdkerhetsbalte. Vidare
ar det individens ansvar att ha fordonet besiktigat, halla fartbegransningar, ha
pa sig sékerhetsbéltet, och att inte inta otillatna alkoholméangder innan kdérning.
Det sistndmnda &r inte bara omdémesldst, utan ocksa direkt livsfarligt bade for
individen sjalv och fér omgivningen. 20 procent av alla dédsolyckor i trafiken
varje ar ar alkoholrelaterade. (Transportstyrelsen, 2019)

Manga fordonsrelaterade trafikolyckor &r saledes svart for samhallet att fore-
bygga, vid sidan av att tillhandahadlla information och utbildning om riskerna
med dessa beteenden. Det finns dock flera trafikrelaterade exempel fran den
svenska vintern dir samhallet har ett betydligt storre ansvar for det fore-
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Den i sdrklass vanligaste
orsaken till fallolyckorna,
74 procent av alla fall,
ar halt viglag orsakat
av sné och is.
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byggande arbetet. Det sker cirka 27 000 fallolyckor bland fotgéngare varje ar i
Sverige. Dessa olyckor har ingen koppling till fordon, utan bestar av fall fraimst
orsakade av halka. Olyckorna ar betydligt vanligare hos kvinnor an méan. En
stor majoritet av olyckorna sker under vintermanaderna, november till mars.
Den i sdrklass vanligaste orsaken till fallolyckorna, 74
procent av alla fall, ar halt vaglag orsakat av sno och is.
Vart att ndmna ar att alkohol utgjorde en bidragande orsak
endast i en liten del av fallen. 14 procent av mannens
olyckor, och endast 3 procent av kvinnornas. De tva van-
ligaste skadetyperna &r fraktur, 46 procent, samt kontusion
(blodutgjutning), 23 procent av fallolyckorna. Av de totalt
27000 fallolyckorna bland fotgédngare i trafiken varje ar
skadas cirka 5000 personer s allvarligt att de ldggs in pa sjukhus. Mellan 50 och
75 personer omkommer i denna grupp varje ar, i genomsnitt de senaste aren.
Det ar marginellt hogre &n antalet fordonsrelaterade dédsolyckor for fotgdngare.
(MSB, 2014)

Efter genomgangen ovan kan det konstateras att skador och olyckor ute i sam-
hallet, har olika orsaker. Det &r inte s enkelt som att endast peka pa fordon i
trafiken dd dessa bara utgér en del. Manga olyckor, saval i trafiken som i offent-
liga miljoer, sker helt utan paverkan av fordon. Detta ringar in behovet av ett
brett, heltdckande férebyggande arbete.

2.1.4 PSYKISK OHALSA BLAND UNGA

Precis som de psykosociala problemen ute pa arbetsplatserna belyste, sa ar
manga paverkningsbara sjukdomar inte av fysisk karaktar. Ett stort och vixande
folkhalsoproblem i Sverige i dag bestar ndmligen av psykisk ohélsa bland unga.
Sa mycket som var tredje 15-arige pojke, och mer 4n varannan 15-ariga flicka,
lider i dag av psykisk ohédlsa. Definitionen grundar sig pa Folkhdlsomyndig-
hetens omfattande enkadtundersokning Skolbarns hélsovanor, och innebdr minst
tva veckovis dterkommande psykosomatiska besvir. Det handlar bland annat
om sémnsvarigheter, oro, angest, nedstdmdhet, huvudvark och yrsel. Dessa
besvir utvecklas i vissa fall till psykiatriska tillstand, sdsom depression.
Andelen tondringar som lider av psykisk ohélsa har dubblerats pa 30 ar, och ut-
gor darfor ett kraftigt 6kande folkh&lsoproblem. (Folkhdlsomyndigheten, 2014)

Problemet aterfinns dven hos personer hogre upp i dldrarna. Bland unga vuxna,
18-24 ar, har den psykiska ohé&lsan okat 70 procent de senaste tio aren. (Social-
styrelsen, 2017)

Forskningen &r inte ense om vad som kan forklara den kraftiga 6kningen. Nagra
av de faktorer som dock lyfts fram fran flera hall ar en 6kad kravbild i skolan, en
tuffare arbets- och bostadsmarknad fér unga samt ¢kad anvdndning av mobil-
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telefoner i kombination med minskad fysisk motion och férsimrade sovvanor.
(Bremberg, 2018) (Folkhilsomyndigheten, 2018) (SVT, 2018) (Twenge, 2018)

Sarskilt stor del av 6kningen de senaste aren bestar av somnsvarigheter, angest
och depression. Problemet har manga dimensioner: de psykosomatiska besviren
ar betydligt mer utbredda bland tjejer an killar. Socioekonomiskt svaga och ut-
satta grupper ar 6verrepresenterade, precis som inom ohélsosamma levnads-

vanor. (Folkhdlsomyndigheten, 2018)

Maénga av de unga som drabbas av psykisk ohélsa upplever hjilpen som otill-
ganglig eller otillracklig. I flera fall bagatelliseras deras problem, i andra fall
upplevs vardkedjan som for komplex och svaréversiktlig. Det finns flera kanaler
till hjalp: elevhélsan, primérvarden, ungdomsmottagningar, socialtjansten samt
barn- och ungdomspsykiatrin (BUP). De ménga olika végarna till hjalp gor det
dock svart for unga att hitta ratt instans néar de upp-
sOker hjilp. Vissa av dessa instanser har begransade
Oppettider och tillgdnglighet, andra har langa véntetider, drabbas av psykisk
och ytterligare har brist pa psykologisk- och psykiatrisk
yrkeskompetens. Manga unga med psykisk ohélsa hamnar
pa fel instans. De far d& inte ratt stod och behandling otillricklig.
for sina besvér. Det skapas vidare ett hogt tryck och langa

koder hos BUP, men &ven till primérvarden, bade for de

patienter som har sokt hjalp for psykisk ohélsa samt andra sjukdomar. En annan
konsekvens av den komplexa vardkedjan &r att unga personer som lider av
psykisk ohilsa ofta blir beroende av insatta och aktiva foraldrar, som kan leda
dem ratt for att fa hjalp. I manga fall 4r den enda snabba och kraftfulla vagen
till hjalp en privat psykologmottagning. Dessa dr mycket dyra, da nagra ensta-
ka sessioner kostar tusentals kronor. De privata mottagningarna ar darfor en-
dast tillgéngliga for barn och unga fran valbdrgade familjer. Det forstiarker den
starka klassdimension som psykisk ohalsa genomsyras av i Sverige. (MUCE,
2015) (Nationell samordnare inom omradet psykisk hélsa, 2018)

Det faktum att en kraftigt vixande andel unga lider av psykisk ohélsa, och
upplever hjilpen som otillracklig, kan fa langtgaende negativa konsekvenser.
Dels for de drabbade individerna, och deras anhoriga, med fortsatta problem
och behov av vard och medicinering. Dels handlar det &ven om avbruten skol-
gang, forsvarat intrdde pa arbetsmarknaden, bostadsmarknaden och ddrmed
vuxenlivet i stort. De som tidigare i livet drabbats av psykisk ohalsa l6per ocksa
hogre risk for aterfall senare i livet, och ar 6verrepresenterade i saval sjukskriv-
ningstal som sjalvmordsstatistik. Det kan saledes handla om férodande konse-
kvenser for de drabbade och deras anhoriga, men dven for arbetsmarknaden,
valfarden och sambhallet i stort. (Socialstyrelsen, 2017)

Manga av de unga som

ohilsa upplever hjidlpen
som otillginglig eller
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Det ligger ett stort arbete framfor beslutsfattare, varden och skolan i att vinda
utvecklingen och forebygga psykisk ohélsa for framtiden. Ett forbattrat fore-
byggande arbete blir nyckeln till att hjalpa de drabbade individerna och deras
anhoriga pé kort sikt. I ett lingre perspektiv ar det samhaéllets framtid som star
pa spel. Lyckade insatser kan leda till hégre valméende, farre sjukskrivningar,
starkare arbetsmarknad och valfdrd samt lagre vardkostnader och kortare
vardkoer.

2.2 AVGRANSNING: DETTA AR EJ FOREBYGGANDE HALSA

Efter att ha presenterat en definition av begreppet férebyggande halsa, och lyft
nagra sarskilt angeldgna omraden, foljer har ett kortare avgransningsavsnitt.
Det vill sédga de sjukdomar och skador som inte kan anses paverkningsbara,
och saledes inte kan undvikas och férebyggas.

En utgdngspunkt i denna avgransning dr de genetiska sjukdomar som inte
orsakas av miljo och livsstil. Det vill sdga vissa sjukdomar orsakade av forand-
ringar i arvsmassan, medfodda mutationer, kromosomavvikelser och sa vidare.
Det kan handla om arftliga faktorer, sdsom 10 procent av alla tumorsjukdomar
(till exempel ménga fall av brostcancer) men dven om genetiska forandringar
som har uppstatt i vissa celler och véavnader hos individen, som alltsa ej har
arvts fran tidigare generationer, och som heller inte har kommit som ett resultat
av livsstil eller miljo. (Karolinska, 2018)

Utbrottet av dessa sjukdomar &r inte paverkningsbart, och kan darfor inte inklu-
deras i det forebyggande hélsoarbetet. En aktiv och valfungerande sjukvard kan
se till att manniskor med arftliga anlag for sirskilda sjukdomar far frekventa
undersokningar, och pa sa vis kan upptédcka tumorer och liknande for att sétta
in behandling och vard i tid. Det handlar dock alltjamt om behandling och vard
av sjukdomar som brutit ut. Detta skiljer sig darfor fran ett forebyggande arbete
som kan leda till att sjukdomen inte bryter ut 6ver huvud taget, till exempel ett
framgangsrikt antitobaksarbete som forhindrar lungcancer.

Nar sjukdomar bryter ut pa grund av genetiska faktorer, utan paverkan fran
livsstil och miljo, kunde inte det férebyggande arbetet ha haft ndgon inverkan.
Ett talande exempel &r en person som lever ett hdlsosamt liv, ej roker eller har
ndgon i sin omgivning som roker, och ej lever i en trafikerad stadsmiljo, men
som dnda far lungcancer. Personens livsstil far anses vara sa forebyggande det
gar for att inte sjukdomen ska bryta ut. Likvél kan detta ske i vissa fall helt
orsakade av genetiska forklaringar som inte kan sparas till livsstil eller miljo.
(Lakemedelsvérlden, 2008)

Pa liknande sétt kan ménniskor som har sunda alkoholvanor eller inte dricker
alkohol 6ver huvud taget, fortfarande fa leversjukdomar. En fotgédngare kan
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snubbla pd en perfekt sandad vig och bryta benet. Fall, benbrott och till
och med dddsfall kan ske pa arbetsplatser med mycket hog sékerhet och vél-
fungerande rutiner. Allt detta talar emot oddsen, men

osannolika héndelser intraffar standigt. Sjukdomar, Hur mycket effektivt
skador och olyckor sker ibland som en konsekvens av forebyggande hilso-

ren slump och otur. Hur mycket effektivt forebyggande arbete som in siitts in
hélsoarbete som &n sétts in f6r sunda levnadsvanor, fér sunda levnadsvanor,
arbetsplatssékerhet, och skotsel av vagar och trafik, sa arbetsplatssikerhet,
kommer det alltid finnas en liten risk f6r oférutsedda, och skétsel av viigar och
oturliga skador, sjukdomar och dédsfall. Dessa handel- trafik, s kommer det
ser bor utgora en s liten del som mdjligt, om det fore- alltid finnas en liten risk
byggande arbetet fungerar vil. Men de kommer likvél fr oférutsedda, oturliga
alltid att finnas, och gar darfor inte att undvika till fullo. skador, sjukdomar och
Dessa oférutsedda, osannolika och oturliga skador och dédsfall.

sjukdomar far darfér ldmnas utanfor det férebyggande

hélsoomradet. Detsamma giller de skador och olyckor

dar det finns ett tydligt ansvarskrdvande for individen, i de fall lagar och regler
tydligt har brutits. Nagra av de mest talande exemplen finns, som tidigare
ndmnts, inom fordonstrafiken.

Ett sista omrade som inte inkluderas i det forebyggande arbetet dr, som tidigare
namnts, breda hilsofrimjande insatser. Halsoframjande- och forebyggande
halsoarbete dr angriansande och insatserna kan i vissa fall ligga néra varandra,
men bor alltjdimt ses som tva separata processer. Da hilsofradmjande insatser
kan ha mer eller mindre konkreta mal att forbattra folkhdlsan s& handlar fore-
byggande insatser i stdllet om att undvika att negativa saker intraffar: skador,
sjukdomar och olyckor. Denna rapport gor darfor avgransningen att ldmna ute
breda halsofrdmjande insatser, for att fokusera pa det forebyggande hélsoarbetet.
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3. VARFOR AR ETT FOREBYGGANDE
HALSOPERSPEKTIV ANGELAGET FOR
EN FRAMTIDA SOCIALDEMOKRATISK
HALSO- OCH SJUKVARDSPOLITIK?

Forebyggande hélsa dr ett omrade som lyfts fram som viktigt och hégpriorite-
rat av manga aktorer, samtidigt som det tycks finnas en brist p& konkreta ut-
komster och resultat. Det dr av dessa skil sdrskilt angelaget, for samhallet i
stort, att med stod i forskning och praxis lyfta fram konkreta insatser som kan
forbattra det forebyggande halsoarbetet. Det kan leda till mer effektiv resurs-
anvandning i framtiden. (Socialstyrelsen, 2018) Om sjukdomar och skador fore-
byggs innan de intraffar, innebdr det minskat tryck for savél priméarvarden som
akutvarden. Det kan darfor korta vardkder och minska vardkostnaderna for
sambhaéllet i framtiden. Med andra ord kan initiala kostnader innebéra goda
investeringar, och en samhaéllsekonomisk vinstaffar pa langre sikt.

Dessa samhallsintressen &dr sa klart nadgot som bor delas av arbetarrorelsen.
Kortare vardkoer, och lagre tryck for primér- och akutvarden &r viktigt for sjuk-
vardens kvalitet och tillgdnglighet for medborgarna. Det innebdr ocksa en
minskad kostnadsutveckling inom varden.

Vidare finns det flera tunga ideologiska skal till varfor ett fokus pa det fore-
byggande perspektivet dr sarskilt angeldget for arbetarrorelsen. Helt centralt
for alla humanistiska tanketraditioner dr naturligtvis att géra allt som star i
var makt for att minska maénskligt lidande. Det &r darfor naturligt, utifran ett
socialdemokratiskt perspektiv, att tilldgna samhaéllet ett brett och stort ansvar
for skador, sjukdomar och olyckor. En naturlig del av "det starka samhallet” ar
att med aktiva insatser minimera riskerna for sjukdomar, skador, olyckor och
fortida dod for dess invanare. Detta star i kontrast till ett vanligt uttryckt borger-
ligt perspektiv dar alltfor stort fokus ligger pa att skuldbeldgga individen, som
ensam ofta anses sta ansvarig for dessa.
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Det ar inte helt givet var gransen for vad som ar individens eget ansvar och
vad som ar samhallets bor sdttas. Var och en har sjilv det framsta ansvaret
for sin hélsa. Det dr viktigt att betona det, for att inte hamna i ett orimligt
omhéndertagandeperspektiv dir individen inte sjalv behover ta ansvar for
sina egna val. Men andra faktorer paverkar ocksa. Inkomst, utbildningsniva,
kon, ensamhet och skilda genetiska forutsattningar ger olika manniskor olika
forutséttningar till en god hélsa. Det gar darfor inte att ha som utgangspunkt
att skuldbeldgga individen for alla skador eller sjukdomsutbrott, eller att havda
att hen far skylla sig sjalv. P4 samma satt som en progressiv funktionshinderpo-
litik pekar pa behovet av att samhaéllet anpassar sig till olika ménniskors skilda
forutsattningar, sa bor en socialdemokratisk politik fér férebyggande hélsa
sdtta stort fokus pa hur samhallet kan kompensera for skilda sociala, ekonomis-
ka och andra forutsattningar for att kunna leva ett halsosamt liv.

Som tidigare avsnitt har lyft fram, s& genomsyras ocksa flera av hélsorisk-
omradena av stora klassorattvisor. Ohdlsosamma levnadsvanor, med hog risk
for framtida sjukdomar, ar betydligt mer utbrett bland

socioekonomiskt svaga och utsatta grupper, an valbar- Det faktum att
gade. Det faktum att rokning, alkohol- och drogproblem,
bristande fysisk motion och osunda matvanor ar mycket
vanligare bland socioekonomiskt svaga grupper synlig-

fysisk motion och
gor en tydlig halsoklyfta. Men det pavisar ocksa stora osunda matvanor Ar
sociala klyftor da dessa ovanor ofta leder till sociala
problem for individerna sjidlva, och deras omgivning.
Att med olika insatser forbattra manniskors levnads- grupper synliggér en
vanor, for att forebygga framtida sjukdomar och ohélsa, tydlig halsoklyfta.
handlar sdledes inte enbart om ett hélsointresse och eko-

nomiskt intresse for samhallet (exempelvis genom mins-

kade vardkostnader i framtiden). Det handlar lika mycket om klassutjaimning,

jamlikhet och social réttvisa — arbetarrorelsens idéméssiga varderingsgrund.

Det kraftigt 6kande folkhédlsoproblemet kring psykisk ohélsa hos unga bar pa
en liknande klassdimension. De psykosomatiska besvéaren, och psykiatriska
diagnoserna, ar betydligt mer utbredda bland barn och unga fran socioekono-
miskt svaga hem. Klassorattvisan visar sig tydligt ndr barn och unga som vuxit
upp i hem med sociala och ekonomiska problem, eller med bristande stéd och
hjalp, drabbas av psykisk ohilsa, som sedan foljer med dem langre fram i livet.
De hamnar i ménga fall i ldngtgdende behov av vard, far svarigheter att fullflja
skolgangen, trida in pa arbetsmarknaden, fa en egen bostad, och ddrmed leva
ett sjalvstandigt vuxenliv. Med en begréansad tillgdnglighet, komplex vardkedja,
langa vantetider och brist pa ratt yrkeskompetens hos flera instanser, forstarks
klassorattvisan inom psykisk ohélsa an mer. Valinsatta och aktiva foraldrar kan
ivissa fall leda deras barn med psykisk ohalsa till rétt instans i vardkedjan, och
se till att de far ratt behandling. Men f6r de unga som inte har denna uppback-

rékning, alkohol- och
drogproblem, bristande

mycket vanligare bland
socioekonomiskt svaga
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ning ar vagen till hjalp snarig och svar. Nar den offentliga hjilpen brister, eller
upplevs som for svartillgdnglig, finns de privata psykologmottagningarna endast
tillgéngliga for de unga som kommer fran vilbargade hem som har rad att betala
tusentals, eller tiotusentals kronor, for behandling. Sammanfattningsvis ar det
de mest svaga och utsatta unga méanniskorna i samhallet som lider mest av psy-
kisk ohilsa. De dr samtidigt dem som har svarast att fa hjdlp och stod fran
samhallet. Detta ringar in en mycket stor social- och klassoréttvisa som bor
vara hogsta prioritering for socialdemokratin att bekampa.

Nar det giller ndsta omrade: olyckor, skador och sjukdomar pa arbetsplatsen,
ar kopplingen till arbetarrorelsen ndrmast uppenbar. Majoriteten av dods-
olyckorna och de fysiska arbetsskadorna intréffar inom arbetaryrken. Samtidigt
kan de ofta forklaras av bristande sdkerhet och rutiner pa arbetsplatsen, eller
osunda ergonomiska arbetsstéllningar. For tjanstemannayrken handlar det i
stéllet oftare om social och organisatorisk arbetsmiljo. Samtliga dessa utgor sa-
ledes klassiska fackliga fragor. Skade- och sjukdomsrisker inom arbetsmiljé och
arbetsplatssdkerhet dr arbetsgivarnas ansvar, och det ar de fackliga organisa-
tionernas roll att sétta press pa dem genom att foretrdda lontagarnas intressen.
I detta fall &r dessa intressen véldigt tydliga: arbetsplatserna bor ha en sa sdker
och sund arbetsmiljé som mojligt. Detta innefattar alltifran logistik, fordon,
ergonomiska arbetsstéllningar till organisatoriska och sociala faktorer. Den stora
okningen av utmattningssyndrom och utbrandhet som skett i Sverige de senaste
aren utgor en sarskilt viktig utmaning for fackforeningsrorelsen att adressera och
bekdmpa. Med tanke péa partiets fackliga rétter, samt den facklig-politiska sam-
verkan, dr detta rimligen ocksd ett mycket angeldget omrade for Socialdemo-
kraterna som parti.

Flera av de ovanndmnda omradena pavisar tydliga klassdimensioner och sociala
ordttvisor. Samtliga av dem delar behovet av snara effektiva forebyggande insatser.
Initiala kostnader nu kan, om de ar val underbyggda och effektivt implemente-
rade, pa langre sikt innebéra stora hélsovinster, sociala
och ekonomiska segrar for framtiden. Detta ar klassisk
socialdemokrati: att genom gemensamma anstrangningar
bekdmpa problem och orittvisor som breder ut sigi dagens

genom gemensamimea

samhaélle. Ambitionen ar att lamna over ett battre sam-

anstridngningar bekdmpa

halle for vara barn &n det vi sjdlva vaxte upp i. Med sadana
stravanden och ambitioner &r ett langsiktigt perspektiv
ett maste. Tidshorisonter bestdende av mandatperioder
pa fyra ar blir otillrackligt. I stéllet kravs ett betydligt
langre perspektiv, tio ar och mer, for de stora politiska
insatser som socialdemokratin atar sig att genomféra. Sa var fallet nér vil-
fardsstaten byggdes upp med allméanna barnbidrag, nar det allmanna tjanste-
pensionssystemet utformades, och nar barnomsorgen byggdes ut. Det dr denna
ingang partiet ocksa bor ha nér det giller den framtida hélso- och sjukvards-
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politiken. Ett starkt férebyggande fokus blir da naturligt. Endast s& kan hélso-
och sjukdomsrisker reduceras pa langre sikt, och endast sa kan de uppenbara
socioekonomiska klyftorna och orattvisorna inom omradet bekdmpas.

| 25



26 | TIDEN

RAPPORT NR 1]2019 < >

4. HUR SER SOCIALDEMOKRATISKA
SJUKVARDSPOLITIKER OCH
FACKLIGA FORETRADARE PA
FOREBYGGANDE HALSA?

En enkdtundersokning om forebyggande hilsa har skickats ut till respondenter
som innehar centrala och inflytelserika positioner inom sjukvardsomradet.
Enkéten skickades ut till socialdemokratiska landstings-/regionsrad fran samt-
liga delar av Sverige, samtliga socialdemokratiska riksdagsledamoter i social-
utskottet och socialforsdkringsutskottet, socialminister Lena Hallengrens stab
samt hoga chefer inom fackférbunden Unionen, Kommunal, Vardférbundet och
Lakarforbundet. Totalt deltog 24 respondenter i undersokningen.

Syftet med enkéten var dels att ringa in den ideologiska aspekten for arbetar-
rorelsen inom halso- och sjukvardsfragan. Dels att undersoka responden-
ternas syn pa férebyggande hélsa, hur de prioriterar omradet, om de tycker att
det brister i dag, och vad som behover goras for att astadkomma férbattringar pa
omradet.

Enkéten bestod av sex fragor, en sammanstéllning av svaren presenteras i
diagrammen pé féljande sidor.
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Vad &r enligt dig viktigast for en socialdemokratisk sjukvardspolitik?

B Nirhet samt god och jamlik tillgdnglighet till
vardcentraler och sjukhus i hela landet.

M Korta véntetider och kéer fér behandlingar
) 4,2% och operationer.
B Liga vard- och medicinkostnader fér den
54,2% enskilde medborgaren.
Att pa ett jamlikt sitt forebygga ohélsa hos
hela befolkningen.
B Att varden drivs av offentliga aktorer.

Diagram 1 visar att majoriteten av de tillfrdgade anser att jamlikt forebygga
ohalsa hos befolkningen &r viktigast for en socialdemokratisk sjukvardspolitik.
Det ar dock det populdraste svarsalternativet med knapp marginal, precis fore
nérhet och god tillgédnglighet pa vardcentraler och sjukhus.

E Vad inkluderar du i begreppet forebyggande hilsa?

4,2% B Levnadsvanor (kost, motion, sémn, socialt
4,2% umginge etc).
M Levnadsvanor samt arbetsmiljo (skolor och
arbetsplatser som inte skapar ohélsa).
B Levnadsvanor, arbetsmiljo samt samhalls-
91,7% service (kollektivtrafik, offentliga platser,
sandning av vigar etc).
Levnadsvanor, arbetsmiljo, samhaéllsservice

samt psykiskt valbefinnande.

Diagram 2 visar att en stor majoritet av de tillfragade har en bred definition av
forebyggande halsa, precis som denna rapport. Manga olika delar av samhallet
och individens liv inkluderas i definitionen.

B Vilket pastaende haller du mest med om?

B Akut- och behandlande vard &r betydligt
viktigare dn det forebyggande hélsoarbetet
och ska darfor alltid prioriteras.

M rorebyggande hilsa bér ses som ett
komplement till 6vrig vard och behandlingar.

B rorebyggande hilsa och 6vrig vard bor
prioriteras lika hogt.

Forebyggande halsa bor prioriteras framfor
ovrig vard och behandlingar.
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Diagram 3 visar att en 6verhdngande majoritet av de tillfrdgade anser att fore-
byggande halsa bor prioriteras lika hogt som 6vrig vard. En minoritet anser att
forebyggande hilsa ska fungera som ett komplement.

n Hur tycker du att det forebyggande hilsoarbetet fungerar i Sverige i dag?

B Mycket bra: behover inte utvecklas ndmnvart.

B Overlag vil, men har férbattringspotential pa
vissa omraden.

B Brister pd manga sitt i dag: behover prioriteras
hogre och forbattras.
Bedrovligt: kravs krafttag och rejala satsningar.

Diagram 4 visar att en stor majoritet av de tillfragade anser att det férebyggande
hilsoarbetet brister pa ménga sétt i dag, och behéver prioriteras hégre. Deras
svar understryker att behovet dr stort av forbattringar pa omradet.

4,2%

12,5%

4,2% 4,2%

/4,2%

B Vad skulle enligt dig forbéttra det forebyggande hilsoarbetet mest?

B Fler digitala verktyg inom férebyggande vard

B Okade breda utbildnings- och informations-
insatser till medborgarna for halsosammare
levnadsvanor.

B Riktade hilsosamtal i fler landsting (enligt
Visterbottens och Jonkopings modell).
Utoka skolans hélsoansvar med fler hélso-
undersokningar och screeningar.

B Okade insatser pa arbetsplatser for en mer
saker och hélsosam arbetsmiljo.

B Forbattrad sikerhet i trafiken och pa offentliga
platser.

[ Ekonomiska styrmedel: sockerskatt, hojd
alkohol- och tobaksskatt, friskvardsbidrag m.m.

B Stimulera utvecklingen av en marknad for fore-
byggande hilsoinsatser (tjanster och produkter).

B Investera i innovationer inom det férebyggande
héalsoomradet.
Utveckla metoder for att fa matbara para-
metrar pa olika forebyggande héilsoinsatser.

B Okat fokus pé att 1ata sjukvarden skriva ut
motion m.m. pa recept.
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Diagram 5 visar en tamligen stor spridning i vilka halsoforebyggande insatser
som &r mest effektiva, enligt de tillfragade. En fjardedel av de tillfragade lyfter
dock fram ekonomiska styrmedel sdsom sockerskatt, friskvardsbidrag och
annat som mest effektivt.

Vem bor ha huvudansvaret for det forebyggande hélsoarbetet i Sverige?

B staten (via ansvariga myndigheter, skatterna
och annan nationell politik)

M Landstingen/regionen

B Kommunerna
Skolan

M Parterna (arbetsgivare och fackférbund)

M Hilsoinriktade foretag

M Den enskilde individen

B Akademin/forskningen

Diagram 6 visar att knappt hélften av de tillfragade anser att landstingen/regio-
nerna har huvudansvaret for det forebyggande hélsoarbetet. En fjardedel av de
tillfragade ansag att staten bar huvudansvaret, och drygt en fjardedel att kom-
munerna bar huvudansvaret for det forebyggande héilsoarbetet.

Resultaten av enkdtundersdkningen pekar pd nagra intressanta slutsatser.

Foljande kan konstateras:

@ Enframgangsrik socialdemokratisk sjukvardspolitik behdver bade klara
av att jamlikt forebygga ohélsa hos befolkningen, samtidigt som den
erbjuder nérhet och god tillgang till vardcentraler och sjukhus i hela landet.

@ Enbred definition av begreppet férebyggande hilsa r valmotiverat,
dar manga olika delar av samhéllet och en ménniskas vanor och miljéer
inkluderas.

@ Forebyggande hilsa bor prioriteras hogt — enligt de flesta lika hégt som
ovrig vard. Det star klart att det rader brister i det forebyggande halso-
arbetet i dag, och att behovet av férbattringar pa omradet &r stort.

@ Det finns ingen enskild gyllene 16sning for att férebygga ohilsa.
Olika atgarder behover utforskas, och flera insatser behover kombineras.
Ekonomiska styrmedel sticker dock ut som ett omrade med sarskilt hog
potential pa det forebyggande hilsoomradet.

© Ansvarsutkrdvandet inom férebyggande hilsa &r inte helt enkelt. Flera
aktorer bdr pa ett stort ansvar: landstingen/regionerna, kommunerna,
staten med flera.
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5. VILKA FC’)RBATTRANDE INSATSER
KRAVS INOM FOREBYGGANDE
HALSA?

Detta avsnitt kommer med konkreta férslag inom férebyggande hilsa, utifran
forskning och praxis, for respektive omrade presenterat under rapportens del 2.

5.1 LEVNADSVANOR

Maénniskors levnadsvanor, och hélsa, skiljer sig som sagt mycket mellan socio-
ekonomiska grupper. De grupper som har hogre inkomster och hogre utbildning
har ocksa hdlsosammare levnadsvanor, lever langre, och &r friskare &n de grupper
med lag utbildning och 1ag inkomst. Olika sjukdomsrisker och faktiska sjuk-
domsutbrott dr hogre hos socioekonomiskt svagare grupper. Just denna alar-
merande situation var utgangspunkten fér kommissionen for jamlik hélsa,
som tillsattes av den rédgrona regeringen, och vars slutbetdankande lamnades
ijuni 2017. Kommissionen hade ett halsoframjande perspektiv med olika forslag
som stravar efter att minska halsoklyftor och jamna ut livsvillkor. Det handlar
om breda omraden sdsom uppvaxtvillkor, kunskap, arbete och férsérjning.
(SOU, 2017:47) Kommissionen var viktig bade for att belysa de stora halsoklyf-
torna som rader i Sverige i dag, samt att med ett brett grepp komma med kon-
kreta forslag for att minska dem. Ett framgangsrikt hdlsofrdmjande arbete, som
skapar en mer jamlik héalsa hos befolkningen, kommer sa klart minska sjukdoms-
risker fér manga grupper. Men som tidigare avsnitt nimnde, sa innefattas ej
breda, hilsoframjande insatser i denna rapport — som i stallet avgransat foku-
serar pa forebyggande héilsa.

Det sistndmnda handlar i férsta hand om att identifiera personer med sjukdoms-
risker sd tidigt som mojligt for att kunna forebygga sjukdomarna innan de har
hunnit bryta ut. Det finns mycket att paverka inom ménniskors levnadsvanor
i det sjukdomsférebyggande arbetet. Forskning har visat att minst en tredjedel
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av alla hjart- och karlsjukdomar kan férebyggas genom omlagda och forbattrade
levnadsvanor. Samtidigt kan cirka vart tredje fall av de tolv storsta cancersjuk-
domarna férebyggas genom omlagda och férbattrade levnadsvanor. (Social-
styrelsen, 2018)

Att fa méanniskor att leva mindre riskfyllt kan goras pa flera sétt. Dels kan det
handla om att sprida kunskap och information om riskerna med ovanor som
rokning och alkohol. Denna del far sédgas fungera tdmligen vél i Sverige tack vare
aktivt arbete fran nyckelaktorer sdsom Folkhélsomyndigheten, Cancerfonden,
Systembolaget med flera (Cancerfonden, 2016) (Folkhédlsomyndigheten, 2016)
(Systembolaget, 2019), men ocksa tidiga informationsinsatser under skolgangen
till eleverna. Tack vare dessa insatser kan vi konstatera att de flesta i Sverige i
dag kédnner till att det ar ohalsosamt och skadligt att roka, dricka stora méangder
alkohol och inte rora pa sig fysiskt. Likvél gér manga detta dnda. Det handlar
saledes inte enbart om kunskap om riskerna, utan ocksa om styrning och
incitament.

Forebyggande hilsoinsatser for méanniskors specifika levnadsvanor har ett mal
som ar enkelt att uttrycka, men tycks svarare att implementera. Namligen att
se till att manniskor lever sina liv s att sjukdomsriskerna minskar i stallet for
att 6ka. Specifikt handlar det om att minska riskvanor sdsom rékning, hog alkohol-
konsumtion och osunda kostvanor, och 6ka sunda levnadsvanor som motion
samt regelbunden och tillracklig somn.

5.1.1 RIKTADE HALSOSAMTAL

En metod som har visat sig vara mycket effektivinom detta omrade ar riktade
hélsosamtal. Detta har bedrivits integrerat i primérvarden i bland annat Véaster-
botten, Skaraborg och Jonkoping. Metoden har en bred karaktdr som motsats
till screenade hogriskundersokningar. Den gar ut pa att bjuda in samtliga
personer i en riskgrupp (séarskild aldersgrupp) for hélso-

samtal. Hilsosamtalen utgar frdn personens preferenser, Hela 93 procent av
motivation, levnadsvanor och kliniska matvarden. alla deltagare har
Integrerade sjukdomsforebyggande lag- och hogrisk- uppvisat minst en
strategier tilldimpas sedan utifrdn principen om propor- ogynnsam levnadsvana
tionell universalism: samtliga erbjuds insatsen, men eller hégriskmarkér,
den anpassas efter individens eller gruppens enskilda sdsom hdgt blodtryck
behov. Den breda ingdngen med att bjuda in samtliga i eller blodfetter.

en aldersgrupp har visat sig vara effektiv i att identifiera

hogriskindivider. Hela 93 procent av alla deltagare har

uppvisat minst en ogynnsam levnadsvana eller hégriskmarkor, sasom hogt
blodtryck eller blodfetter. De riktade hilsosamtalen har sedan statt for impo-
nerande resultat. Utvarderingar har visat att levnadsvanorna har forbéattrats,
samtidigt som risken for fortida dod tydligt har minskat for befolkningen i
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kommunerna dar metoden appliceras. Vidare har specifikt dodlighet i hjart-
infarkt gatt ned for personer under 75 ar. En del av framgangen med metoden
har bestatt av en samordning fran landstingen med andra aktdrer, daribland
kommunerna. Ambitionsnivan och den aktiva appliceringen av metoden har
upprétthallits under en langre tid, ddribland under besparingstider, tack vare
en stark tilltro till metoden och ett stort engagemang hos de inblandade akto-
rerna. (Socialstyrelsen, 2018)

De positiva resultaten har gett eko. Antalet landsting och regioner som utfor
riktade hilsosamtal har 6kat de senaste aren. Situationen i slutet av 2017 var
att atta landsting och regioner runt om i landet erbjod riktade hélsosamtal till
specifika aldersgrupper i befolkningen. Tre landsting och regioner utredde
frdgan om att infora det. Ytterligare atta regioner och landsting uppgav att
de bevakar fragan med stort intresse, for att mojligen i framtiden infora det.
(Socialstyrelsen, 2018)

Med tanke pa de goda resultaten som de riktade hélsosamtalen har visat for
att férebygga ohélsa och sjukdomar, sa bor dessa erbjudas i hela landet och
darfor inforas i samtliga Sveriges 21 landsting och regioner. I méanga fall kan de
riktade halsosamtalen forebygga ohilsa och sjukdomar innan de hinner bryta
ut, vilket minskar vardbehovet. Om de skulle erbjudas
ihela landet finns det goda skél att utga fran att savil
koerna till primérvarden som véntetiderna till akutvar-
den skulle minska. Och med dessa skulle samhallets
vardkostnader ocksa minska. For att undvika stora
kostnadsokningar, eller 6kad arbetsbelastning fér vard-
personalen, kan manga steg av de riktade hilsosamtalen
skotas digitalt. Alla delar som behandlar preferenser,
levnadsvanor och dylikt kan skétas genom webbformu-
lar. Genom att digitalisera alla steg i processen som inte
kraver fysiska besck frigors tid for den medicinska undersékningen, samtalen
och végledningen som sedan sker fysiskt. Detta har genomforts med framgang
av Vastmanlands och Jonkopings lan. (Socialstyrelsen, 2018)

De initiala investeringarna, vars kostnader saledes inte behover bli sarskilt hoga,
som det innebar for landstingen och regionerna att borja erbjuda riktade hélso-
samtal, eller utoka dem, kan tjanas tillbaka ekonomiskt i framtiden. Samtidigt
besparas ménniskor fran det lidande, smaérta och svarigheter det innebar att
insjukna i en allvarlig, d6dlig sjukdom.

5.1.2 MINDRE ATTRAKTIVT ATT ROKA
En ofta effektiv metod att forbattra méanniskors levnadsvanor dr genom ekono-
miska styrmedel. Om exempelvis tobaksskatten ar hog, och det blir dyrt med
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cigaretter, sa tar det emot for manga att borja réka. De rokare som upplever att
det blir for dyrt, och inte har rad att roka i samma takt som tidigare, far ocksa
anledning att forsoka sluta. Forskningen har lyckats fa fram i siffror hur effek-
tivt det dr att hoja tobaksskatten, for att rokningen ska minska i ett land. En hoj-
ning av tobaksskatten med 10 procent leder till att antalet rékare minskar med
3-5 procent. Ungdomar &r sarskilt priskédnsliga, och sdledes ar det frimst antalet
nya rokare som minskar mest. (Tobaksfakta, 2014)

Vidare har en studie fran Washington School of Medicine

visat att hogre priser pa cigaretter, genom héjd tobaks- Det har varit ként
skatt, dven leder till minskad alkoholkonsumtion. Det sedan tidigare att

har varit ként sedan tidigare att rékning och alkohol rékning och alkohol
triggar varandra, saval biologiskt genom forstarkta triggar varandra,
berusningseffekter i nervsystemet, som socialt, inte savil biologiskt genom
minst fenomenet kring "festrékning”. Studien utgick férstérkta berusnings-
fran samtliga amerikanska delstaters prisutveckling av effekter i nervsystemet,
tobak kopplat till alkoholférsaljningen under tidsperio- som socialt, inte minst
den 1980-2009. Det kunde fastslas att hogre tobakspris fenomenet kring
tydligt leder till minskat drickande. Exempelvis ledde en ~ "festrékning”.

20-procentig hojning av tobakspriset till att 6lkonsum-
tionen per invanare minskade med 2 procent. (Krauss,
Cavazos-Rehg, Plunk, Beirut, & Grucza, 2014)

Att ha en férhallandevis hog tobaksskatt ar saledes valmotiverat for att saval
minska incitamenten till rokning som att dricka alkohol hos befolkningen.
WHO:s rekommenderade skattesats pa tobak ligger pa 70 procent. Ladnder som
Storbritannien och Egypten ligger ndra den nivan. EU:s riktlinjer férordar 57
procent, med en successiv hojning till 60 procent. Med dessa siffror i atanke ar
den svenska tobaksskatten pa 52 procent relativt lag. (Cancerfonden, 2012) Det
finns goda skal att hoja den gradvis till EU:s rekommendation.

Sedan 2011 foljer den svenska tobaksskatten automatiskt med i takt med den
allméanna prisutvecklingen. Detta dr vilkommet, men ytterligare gradvisa hoj-
ningar dr motiverade for att sa smaningom na EU:s rekommenderade skattesats.
Men att kraftigt hoja skatten ytterligare i hopp om att fa ner rékningen dnnu
mer ar knappast det mest framgangsrika receptet. Den stora delen av tobaks-
konsumenterna dr ndmligen kraftigt beroende. De blir darfér mindre priskans-
liga &n andra konsumenter. For de rékare som &r svart nikotinberoende, och
darfor far valdigt svart att sluta roka dven om det blir betydligt dyrare, skulle
en prischock kunna fa férédande konsekvenser for privatekonomin. Speciellt
med tanke pa att denna grupp domineras av personer med ldgre inkomster.
(Tobaksfakta, 2016) En kraftigt hojd tobaksskatt skulle ocksa riskera att tobaks-
smugglingen 0kar. Om utbudet blir kraftigt mycket dyrare samtidigt som efter-
fragan inte gar ned méarkbart, sd kan marknadens incitament for svarthandel
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och smuggling 6ka. (Riksdagen, 2016) Detta skulle riskera att cigaretter blir dn
billigare for konsumenterna &n vad de var innan skatten hojdes, samtidigt som
sambhallet forlorar stora intdkter. Skattehdjningen har da blivit kontraproduktiv.

Hog tobaksskatt ar darfor inte hela losningen, utan behéver kompletteras med
andra férebyggande atgédrder. De sociala incitamenten till att borja roka, eller
fortsatta roka, ar centrala. Har har rokforbudet pa restauranger och barer som
inférdes 2005 visat sig vara effektivt. Férutom att manga ofrivilliga passiva
rokare, bland besokare och personal, nu slipper de hilsoskadliga effekterna sa
innebdar ocksa forbudet stérre anstrangningar for den som vill ta en cigarett.
(SvD, 2015)

Sarskilt under vintermanaderna kan det upplevas om-

Sarskilt under standligt att ta pa sig vinterjackan, ga utikylan och
vintermanaderna kan trdngas i en rokruta for att ta en cigarett. Detta skiljer sig
det upplevas omsténdligt kraftigt mot att bara ta fram en cigarett och tdnda den
att ta pa sig vinterjackan, inne i restaurangen eller baren, som innan rékférbudet
g ut i kylan och tringas inférdes. Exakt hur stor effekt rokférbudet pa krogen fick,
i en rokruta for att ta en i form av minskat antal rokare, dr inte fastslaget. Men
cigarett. det tros ha en stor betydelse i det faktum att den totala

forsaljningen av cigaretter i Sverige 2012 hade minskat
med cirka 25 procent, jamfort med sju ar innan - da rok-
forbudet infordes. (Tobaksfakta, 2016)

Riksdagen har beslutat att inféra rékférbud pa offentliga platser sdsom uteser-
veringar, lekplatser, busshallplatser och tagperronger fran och med 1 juli 2019.
Ett sdrskilt tillstand kommer nu ocksa kréavas for att fa sédlja tobak. (Aftonbladet,
2018) Detta beslut ar klokt ur ett forebyggande hélsoperspektiv. Det kommer
namligen minska antalet ofrivilliga passiva rokare ytterligare, samtidigt som
det minskar de sociala incitamenten for bade beroende rokare och "festrokare”
att roka. Med samma logik som rékférbudet pa restauranger och barer tidigare,
sd innebdr detta helt enkelt att det blir mer omstandligt att ta en cigarett.
Sérskilt pa uteserveringar dr detta sérskilt centralt med tanke pa de biologiska
lankarna mellan alkohol och tobak. Nar rokférbud pa uteserveringar har ana-
lyserats i USA har det visat sig att saval rokning som alkoholkonsumtion har
minskat. Totalt rokférbud pa uteserveringar ledde till att varje medborgare
minskade sin 6lkonsumtion med i genomsnitt 4 procent, och sin spritkonsum-
tion med 11 procent. Siffrorna ar ett genomsnitt utslaget pa hela befolkningen,
och studien slar fast att om det endast gédllde rékarna sa handlar det om en
betydligt storre minskning. (Krauss, Cavazos-Rehg, Plunk, Beirut, & Grucza, 2014)

Vidare innebar ytterligare regleringar och begransningar for tobakskonsum-
tion ndrmanden mot de villkor som géller for alkoholkonsumtion (férbud pa
offentliga platser, begransade oppettider for inkop etc.). Det dr rimligt att
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anstrangningarna forsvaras, och de sociala incitamenten minskar ytterligare,
aven for tobakskonsumtion.

De steg som har tagits for att rékningen ska minska, och ddrmed ocksa risken
for lungcancer och andra sjukdomar, ar viktiga och vilkomna. Men det finns
goda skal att ta ytterligare steg. P4 marknadsféringsomradet finns mycket att
gora. Australien kan hér tjina som forebild. Landet har genomfort en rad in-
satser med malet att pa sikt fasa ut rékningen helt bland befolkningen. Forutom
forbud mot tobaksreklam vid offentliga platser, ar positiva och vilseledande
begrepp som "mild” och "light” sedan 2005 férbjudna som produktnamn och
som del i marknadsforing. 2012 tog man néasta steg. Forbud inférdes mot att
skylta tobak i butiker. Cigarettpaket till forsédljning forvaras nu i stéllet fran en
undangomd plats, vid kassan i butiken. Samtidigt tvingade man, som forsta
land i véarlden, alla tobaksprodukter att ha helt neutrala forpackningar: utan
varumarke, produktnamn, marknadsforing och liknande. Det enda som fram-
gar pa forpackningarna, vars farg valdes ut av ett forskarlag som den trakigaste
och mest oinbjudande som finns, dr varningstexter och grafik om hélsoriskerna
av tobaksanvindning. Atgidrderna har gjort det mindre attraktivt att képa tobak,
och flera studier har visat att den minskade synliga tillgdngligheten, de mins-
kade tobaksassociationerna och de oattraktiva férpackningarna har medfort en
minskning av tobakskonsumtionen hos befolkningen. (ABC News, 2014) (BBC,
2017) (NAA, 2019)

Losningar likt dessa innebar att tobaksbolagen straffas

ekonomiskt, i form av minskad forsaljning, snarare Atg'airderna kan
in de som ar beroende av tobak. Detta till skillnad mot kompletteras med
kraftiga hojningar av tobaksskatten som potentiellt kan att férbjuda tobaksfér-
ruinera beroende rokare med laga inkomster, samt 6ka séljning i automater
smuggling och svarthandel. och maskiner, samt
att reglera tillstanden
Det finns goda skal att inféra liknande regler och be- fér tobaksforséljning
grénsningar for forsaljning och marknadsféring av tobaks- hérdare s att ett mer
produkter i Sverige. Atgdrderna kan kompletteras med begrénsat urval av

att forbjuda tobaksforsiljning i automater och maskiner, ~ butiker far sélja tobak.

samt att reglera tillstanden for tobaksférsaljning hardare

sa att ett mer begransat urval av butiker far sélja tobak.

P4 detta vis blir det &n mer svaratkomligt och omsténdligt att kopa tobak,
samtidigt som atgédrderna likt de i Australien gor att ménniskor (rékare och
icke-rokare) inte paminns om ett sug efter tobak. Med farre associationer, total
avsaknad av reklam och marknadsféring, och mer svartillgdnglig férsédljning
minskar incitamenten ytterligare f6r manniskor att konsumera tobak. Genom
att gora det mer omstandligt och mindre attraktivt att roka kan inflodet av nya
rokare fortsatt minska. Sarskilt f6rbud mot tobaksreklam och marknadsféring
tros ha en stor effekt hos unga. Detta dd ungdomar generellt anses mer mot-

| 35



36 |

RAPPORT NR 12019

tagliga for reklam och mer lattovertygade av marknadsforing &n vuxna (The
Guardian, 2018). Vidare leder rimligen ett férbud mot tobaksautomater till en
minskad tobaksforsiljning till minderariga. Aven om rékning bland svenska
ungdomar har gatt ned de senaste aren, krévs ytterligare atgérder for att infl6-
det ska minska dnnu mer (SVT, 2018).

De foreslagna atgdrderna kan utgéra viktiga delmal pa végen. Den langsiktiga
visionen bor dock vara &n starkare. Ambitionen bor vara att pa sikt forandra
bilden av rokning: fran ett normalt beteende som hor till i manga miljder - till
att snarare bli en avvikelse. Nésta steg, som en mer langsiktig vision, bor vara
att fasa ut rokningen helt. Detta da den inte for med sig nagra positiva aspekter,
utan enbart hédlsoskadliga konsekvenser for ménniskor och samhaéllet. En lang-
siktig ambition bér darfor besta av att ingen ménniska ska roka.

Detta dr ndgot som vart grannland i 0st, Finland, har tagit fasta pa. Finland har
manga lagar som forsvarar tobaksforsaljning och tobakskonsumtion, precis som
Australien, och redan 2010 formulerade man visionen att bli det férsta rokfria
landet i véarlden. Man stakade da ut att rokning skulle vara helt utfasat fran landet
senast 2040. Finland beslutade 2017 att hoja ambitionen ytterligare, nu ar det
nya malet satt till 2030. Efter det ar tanken att tobak ar forbjudet i Finland, och
att invanarna inte ldngre &r beroende av rékning. (Business Insider Nordic, 2017)

Visionen har ett starkt signalvérde, och stakar ut en langsiktig riktning av vart
sambhallet dr pa vag pa det forebyggande hilsoomradet. Sverige bor darfor ta efter
Finland och formulera ett liknande mal.

5.1.3 OBLIGATORISKA PROMENADER PA ARBETSPLATSER OCH MER
IDROTT OCH MOTION I SKOLAN

Ett annat véxande hélsoproblem bland levnadsvanorna &r bristen pa motion.

Detta ar den i sdrklass mest utbredda ohdlsosamma levnadsvanan hos den

svenska befolkningen. Kombinationen av brist pa motion och mycket stilla-

sittande har vuxit sig till ett verkligt stort folkhdlsoproblem sarskilt hos unga.

(Folkhalsomyndigheten, 2014)

Som motsats till tobak och alkohol handlar forebyggande atgédrder inom detta
omrade snarare om att 6ka incitamenten till vissa beteenden och vanor (fysisk
motion), snarare dn att minska dem. Det kan goras pa flera satt.

I en stor studie publicerad i USA, ledd av ett internationellt forskarlag, stude-
rades 33400 manniskor under tolv ars tid i tio europeiska lander, daribland
Sverige. Studien slog fast att dubbelt sa manga dog som en konsekvens av brist
pa fysisk aktivitet, jdmfort med hur manga som dog som foljd av fetma.
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Sjukdomarna det handlade om var bland annat tjocktarmscancer, brostcancer
och cancer i livmodern. Forskarna identifierade en sarskilt effektiv forebyggande
atgdrd. Det handlade inte om nagon stor 6kad investering i sjukvard, ny tekno-
logi eller offentlig utbildningsinsats. I stillet lyftes véardet av lite motion varje
dag. For en fysiskt inaktiv person, med stillasittande arbete och ingen fysisk
fritidsaktivitet, slog studien fast att 20 minuters promenad om dagen innebar en
minskning av risken for fortida déd med 16 till 30 procent. (Ekelund & et.al, 2015)

20 minuters promenad om dagen later inte sarskilt kra-

vande. Men samtidigt star det klart att en véxande del Det gar dérfor inte att
av den svenska befolkningen ror sig betydligt mindre lamna &éver ansvaret
dn sa. Nyckeln ligger i att fa in det i vardagen. Men att fullt ut till individen.
hitta motivationen och tiden att ta en promenad till I stéllet krdvs aktiva
eller fran jobbet kan upplevas svart for manga som har insatser for att f& sa
en fullspickad vardag. Det gar darfor inte att lamna ménga som mdjligt
6ver ansvaret fullt ut till individen. I stallet kravs aktiva att né denna

insatser for att fa sa manga som mgjligt att na denna miniminiva.

miniminiva. Ett sétt skulle vara att 1dgga ansvaret pa

arbetsplatsen, dar de flesta spenderar en stor del av

dagen pa. En av arbetsgivaren lanserad ldngre benstréckare, med en promenad
om dagen pa 20 minuter, som ar obligatorisk for samtliga pa arbetsplatsen,
skulle gora stor skillnad. Det &r en atgird som &r logistiskt mojlig pa de allra
flesta arbetsplatser, och inte sarskilt kostsam ekonomiskt.

For att 0ka de ekonomiska incitamenten for arbetsgivarna kan de erbjudas
sankt arbetsgivaravgift, om de genomfor en obligatorisk daglig promenad for
alla sina anstéllda. Att sdnka arbetsgivaravgifterna dr nagot som den nuvarande
regeringen har forbundit sig till genom januariavtalet, tillsammans med Center-
partiet och Liberalerna. I stéllet for en ren eftergift kan denna sénkning i stéllet
anvandas som ett verktyg for att stimulera motion pa arbetsplatserna. Men endast
de arbetsgivare som implementerar den obligatoriska dagliga promenaden for
sina anstéllda skulle fa arbetsgivaravgiften sénkt.

I gengild far arbetsgivarna dven kraftigt minskade risker fér sjukdomar (och
darmed sjukskrivningar) och fortida dod, hos sina anstallda. For lontagarna
innebér inte den dagliga promenaden nagon uppoffring som paverkar fritiden,
familjen eller hemmet. Den innebar inga 6kade anstrangningar i vardagen,
samtidigt som de far sundare motionsvanor och minskade framtida sjukdoms-
risker. D& medlemmarnas hélsa, och framtida sjukdomsrisker, borde ligga hogt
upp pa agendan for de fackliga organisationerna ar detta en fraga som kan drivas
i forhandlingar med arbetsgivarna, med regeringens hjalp av den villkorade
sankningen av arbetsgivaravgiften.
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Det finns andra insatser for 6kad fysisk motion pa arbetsplatser som skulle kunna
béara frukt. Nagot som ligger néra till hands ar att hdja friskvardsbidraget. Detta
ar ett typiskt exempel pa ekonomisk styrning, med hdjda incitament. Problemet
med detta r att manga l6ntagare likvél inte skulle ta méjligheten. Det finns
namligen redan goda ekonomiska skél att utnyttja friskvardsbidraget for fysiska

aktiviteter, och om vissa grupper i nuldget inte gor det ar det svart att tdnka

Med malséttningen att
fa sd manga som mojligt
6ver en miniminiva om
20 minuters promenad
om dagen, dr dérfér en
obligatorisk promenad
mer effektiv &n ett hojt
friskvardsbidrag.

sig att de skulle gora det om bidraget hojs ytterligare.
Med malsattningen att f& s& manga som mdjligt 6ver
en miniminiva om 20 minuters promenad om dagen, dr
darfor en obligatorisk promenad mer effektiv dn ett hojt
friskvardsbidrag. Vidare har den ndmnda studien och
mycket annan forskning slagit fast att mattlig daglig
motion ar betydligt mer effektivt i att férebygga héalso-
risker och sjukdomar, dn hardare fysisk traning nagon
gang i veckan (Ekelund & et.al, 2015) (Henriksson &

Sundberg, 2018). Da friskvardsbidraget i regel anvénds

just for traning eller andra aktiviteter nagon eller nagra
ganger i veckan, sa dr det inte den mest effektiva férebyggande atgérden. Snarare
maste en sa stor del av befolkningen som mojligt komma 6ver miniminivdn om
20 minuters promenad om dagen - aven om allt 6ver detta givetvis ar onskvart.

For att na de lontagare som i dag inte dr intresserade av att motionera pa
fritiden av halsoskal, eller att anvanda friskvardsbidraget av ekonomiska skal,
kravs i stdllet andra incitament. Ett alternativ ar att uppmuntra fysisk motion,
genom att belona med mer semester. Detta dr ndgot som utforts av bland annat
det kommunala fastighetsbolaget Mimer i Vasteras. De anstéllda for en tranings-
dagbok, dar pulshéjande aktiviteter pa fritiden registreras. For all tid som regi-
streras far de tillbaka 20 procent i 6kad semester, upp till ett tak pa max en veckas
extra semester per ar. Insatsen, som dr mycket populér bland de anstéllda, stré-
vade initialt till att motverka stress och utmattning. Men av bara farten tacklar
man dven det stora folkhélsoproblemet med stillasittande, och brist pa fysisk
motion. (Chef, 2017) Denna metod bor testas pa fler arbetsplatser, med malet
att savél stimulera fysisk motion som att motarbeta stress och utbrédndhet hos
de anstallda.

Atgdrderna ovan skulle sannolikt ha en stor positiv

Endast en liten andel

av alla ungdomar
kommer upp till WHO:s
rekommendation for barn
och unga om en timmes
motion per dag.

38|

forebyggande effekt hos de berorda lontagarna i Sverige.
Men problemet med bristande motion inleds tidigare i
livet, och &r sarskilt utbrett bland barn och unga. Endast
en liten andel av alla ungdomar kommer upp till WHO:s
rekommendation f6r barn och unga om en timmes motion
per dag. Denna brist pa motion kan vara dn mer allvar-
lig for ungdomar &n for vuxna. Detta d& barn och ungas
kroppar dr under fysisk utveckling, och darfor har hégre
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behov av fysisk aktivitet. Mycket stillasittande och brist pa motion hos unga
innebar kraftigt hojda risker for framtida fysiska besvir, skador och sjukdomar.
(Folkhalsomyndigheten, 2014)

Samtidigt spiller detta halsoproblem 6ver pa andra omraden. Manga av de barn
och unga som far otillracklig motion i vardagen far ocksa koncentrationssvarig-
heter i skolan. Det paverkar deras skolresultat negativt. Det har ocksa i en rad
studier visat sig att god fysik och psykiskt valbefinnande hor ihop. Barn och unga
som inte r0r pa sig tillrackligt fysiskt 16per darfor hogre risk for psykosomatiska
besvir; vilket har vuxit till ett kraftigt kande folkhalsoproblem (som andra
avsnitt av denna rapport behandlar). Regelbunden motion motverkar, vid sidan
av depression och demens, dven diabetes, olika cancerformer samt hjart-karl-
sjukdomar. (Folkhdlsomyndigheten, 2018) (Vardguiden, 2015)

Det kravs saledes tidigare férebyggande insatser, langt

innan intrddet pa arbetsmarknaden. Ansvaret som for Medvetenheten

vuxna hamnar pé arbetsplatsen, hamnar fér barn och inom hélsa och

unga i stillet hos skolan av samma skil. Det r nimligen ~ levnadsvanor behover
dar alla barn och unga spenderar sina dagar, och det o6ka hos barn och unga.
ar darfor den plats som har verktygen att se till att alla Redan pa forskolan bér
kommer &ver en rekommenderad miniminiva. Medveten- ~ barnen undervisas i att
heten inom hilsa och levnadsvanor behover 6ka hos gora hélsomedvetna val
barn och unga. Redan pa férskolan bor barnen under- inom kost och motion.

visas i att gora hdlsomedvetna val inom kost och motion.

Nar laroplanen for forskolan val ska ses over, finns det

darfor goda skal att stiarka det forebyggande hélsoperspektivet genom att
fokusera mer pa dessa delar dn i dag.

Men trots att medvetenhet och kunskap &r viktigt, ar den centrala utmaningen
att se till att barn och unga i Sverige faktiskt ror pa sig fysiskt varje dag. Att astad-
komma daglig fysisk motion for barn och unga pa fritiden ar svart att implemen-
tera. Dels kan det handla om kostnader eller logistikutmaningar som &r upp till
fordldrarna, otillgingliga idrottsplatser eller motionsomraden néra bostaden,
och i vissa fall bristande motivation och intresse. For ménga barn och unga finns
ocksa stora distraktioner fran datorer och telefoner pa fritiden. Dessa slukar
mycket tid. Svenska ungdomar spenderar allt fler timmar framfor en skdrm
varje dag, och ligger ocksd hogt i internationella jamfdrelser. (Folkhdlsomyndig-
heten, 2014) Mycket skdarmtid uppmuntrar knappast motion, och tar upp stora
delar av fritiden som fysiska aktiviteter annars skulle kunnat géra. Med samma
logik som att inkludera den forebyggande minimala dagliga motionen pa arbets-
platser, bor skolan ta samma ansvar for alla elever.
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Malsittningen bor vara

att garantera att samtli-

ga elever kommer upp till
en acceptabel miniminiva
(WHO:s rekommendation)
pa en timmes fysisk motion
om dagen.
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D& barn och unga har hégre motionsbehov dn vuxna kravs hér stérre insatser
dn en obligatorisk daglig 20 minuters promenad. En atgérd &r att utéka antalet
lektionstimmar i idrott och hélsa. Den rédgrona regeringen tillférde under férra
mandatperioden 100 undervisningstimmar inom idrott och hélsa, med sarskild
tyngdpunkt for arskurs 6-9. Det trader i kraft under hostterminen 2019. Till-
skottet innebar en timme mer idrott och hilsa i veckan for alla hogstadieelever
(Regeringen, 2018) (Lararnas Tidning, 2017). Men detta
ar otillrackligt. Malsattningen bor vara att garantera att
samtliga elever kommer upp till en acceptabel minimi-
niva (WHO:s rekommendation) pa en timmes motion
om dagen. Det dr darfor motiverat att ytterligare utoka
antalet lektionstimmar i idrott och hilsa. Optimalt skulle
skolan bedriva en timmes undervisning i idrott och halsa
per dag, fran arskurs 1 och uppat. Om det gors pa bekost-
nad av att skoldagen blir langre, bor detta ses i ljuset av
att det skulle ha kraftigt positiva langsiktiga hélsoeffek-
ter for elevernas framtida liv. En kraftig 6kning av lektionstimmar i idrott och
halsa staller dock inte enbart krav pa schemaldggningen. Det handlar ocksd om
en begrinsad tillgdng av lokaler och idrottsldrare. Aven om utdkningen skulle
kunna innebéra att flera idrottslarartjanster forvandlas fran deltid till heltid,
och att idrottslédrare slipper undervisa i andra &mnen, sa rader alltjdmt en stor
lararbrist i Sverige. Den kraftiga utékningen av idrott och hélsa kan darfér skapa
en forstarkt lararbrist i andra &mnen. Ett alternativ till detta forslag ar att allt
jamt garantera en timmes fysisk aktivitet per dag for varje elev - men utanfor
gymnastiksalen. Genom raster dar obligatoriska fysiska aktiviteter leds av
exempelvis fritidspedagoger kan detta uppnds. Rasterna kan precis som i dag
vara utspridda under dagen sa lange de totalt uppgar till en timme per dag. De
bor ske organiserat och med oversyn av fritidspedagogerna, men kan ha ett lek-
fullt grepp dar malsdttningen ar att alla elever ror pa sig. Metoden skulle vara
betydligt lattare att genomfora logistiskt an en kraftig utokning av undervis-
ningstimmar i idrott och hélsa.

Ett uppnatt mal om en timmes fysisk motion per dag for varje elev skulle troligen,
utover de fysiska hilsoeffekterna, dven ha positiva konsekvenser for skolresul-
taten och den psykiska halsan hos eleverna. All motion och fysisk aktivitet efter
skoltid ar givetvis vdlkommen, och bra i hilsosyfte. Men en timmes idrott och
halsa per dag, alternativt en obligatorisk timme av fysiska rastaktiviteter, skul-
le vara den nédvandiga garantin for att samtliga barn och unga kommer 6ver
den kritiska miniminivan.

5.1.4 SOCKERSKATT OCH ANDRA ATGARDER MOT OVERVIKT OCH FETMA
For drygt halften av den svenska befolkningen som har 6vervikt eller fetma skulle
de tidigare ndmnda atgdrderna for en okad fysisk aktivitet ha goda férebyggande
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halsoeffekter. Men det &r inte tillrackligt. Det kravs ndmligen bade 6kad fysisk

aktivitet samt mer sunda matvanor. De osunda matvanorna grundar sig ofta pa

ett for stort intag av socker. WHO har pekat ut just ett stort sockerintag som

en sarskilt stor hilsobov, bade vad giller tandhélsa och sjukdomsrisker inom

diabetes 2 och hjart- och karlsjukdomar. De rekommenderar darfér en kraftig

minskning av intag av matvaror och drycker med hoga halter socker, med

undantag av frukt som har naturliga sockerhalter som inte anses hilsofarliga.

(WHO, 2015) For att komma at det ohdlsosamt hdga sockerintaget dr inforandet

av en sockerskatt ett ekonomiskt styrmedel som ligger néra till hands.

Allt fler 1ander har pa sistone infort sockerskatt, av just halsoskél. Norge har

lange haft det. Men de senaste aren har lander som Mexiko, Belgien, Storbritan-
nien och Frankrike {oljt efter. I Frankrikes fall riktades skatten, inford 2012,
sarskilt mot lask och andra drycker med hoga halter tillsatt socker, da de be-

domdes sarskilt hdlsoskadliga. En skattehdjning for samtliga drycker med till-

satt socker genomf{ordes med motsvarande cirka 50 ore per liter. Det ledde till en

omedelbar minskning av ldskkonsumtion hos befolkningen, for férsta gangen

pé sex ar. Minskningen har sedan fortsatt. Atgirden ansags framgangsrik och

en utokning har annonserats, med ytterligare hojd skatt (cirka 1,50 kronor per

liter) f6r dryck som innehdller minst 11 gram socker per 100 ml. (Verdict, 2018)

I Mexiko har 6ver 70 procent av befolkningen 6vervikt eller fetma, och mexi-

kanerna dr bland de storsta konsumenterna i varlden av lask — sédrskilt Coca-

Cola. P4 grund av de stora hilso- och sjukdomsproblemen detta skapar, genom

att stora grupper hos befolkningen far typ 2-diabetes
och andra sjukdomar, infordes en sockerskatt 2014.
Skattesatsen paminde om Frankrikes l6sning, med mot-
svarande cirka 40 ores skattehojning per liter av socker-
haltig dryck. Detta ledde omedelbart till en minskning
med 5,5 procent av laskkonsumtionen det forsta aret
efter att skatten inforts. Efterféljande ar minskade kon-
sumtionen med ytterligare 9,7 procent. Sarskilt stor var
minskningen hos ekonomiskt svaga grupper i landet,
som i hog utstrackning overgick till att kdpa vatten i
stallet for Coca-Cola i butikerna. Det ar dnnu for tidigt
att bedoma om sockerskatten i Mexiko leder till mins-
kade sjukdomsrisker. Flera forskare, daribland brittiska
forskare fran Oxford och amerikanska forskare fran
North Carolina, har dock pekat pa att den minskade
laskkonsumtionen som fo6ljd av den inférda sockerskatten
med stor sannolikhet kommer innebéra positiva hélso-

Flera forskare, déribland
brittiska forskare fran
Oxford och amerikanska
forskare fran North
Carolina, har dock pekat
pa att den minskade
laskkonsumtionen som
foljd av den inférda
sockerskatten med stor
sannolikhet kommer
innebéra positiva hélso-
effekter och minskade
sjukvardskostnader for
Mexiko pa ldngre sikt.

effekter och minskade sjukvardskostnader fér Mexiko pa langre sikt. De upp-

manar samtidigt fler lander att f6lja Mexikos exempel. (The Guardian, 2017)
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Det finns goda skal att anta att en sockerskatt riktad mot lask och andra
sockerhaltiga drycker i Sverige skulle ha liknande effekter som i Mexiko och
Frankrike. Om dessa drycker blir relativt dyrare dn exempelvis kolsyrat vatten,
eller andra sockerfria drycker, kommer troligen manga (sarskilt resurssvaga)
grupper vilja bort dem. Det dr ocksa dessa grupper som i hogst utstrackning har
overvikt och fetma. Minskad laskkonsumtion innebar minskat sockerintag, som
i sin tur kan leda till minskad 6vervikt och fetma. Atgdrden har darfér en stor
halsopotential i att forebygga typ 2-diabetes, hjart- och karlsjukdomar och andra
negativa utkomster av detta folkhdlsoproblem. Precis som att den ekonomiska
styrningen kan vara effektiv for att minska konsumtion av hélsofarliga vanor
och produkter inom tobak och alkohol, s& kan den vara lika effektiv vad géller
héalsoskadliga produkter som socker. I det fall inférandet av en sarskild socker-
skatt inte skulle leda till en minskad sockerkonsumtion, sa innebar det i stéllet
Okade skatteintdkter. Dessa kan d& med fordel laggas pa andra reformer for att
minska 6vervikt och fetma, exempelvis subventioner for frukt och grénsaker.
Det finns med andra ord manga goda anledningar fér Sverige att f6lja Frankrike
och Mexiko, och se over ett inférande av en liknande skatt. Férslagsvis med
samma skattesats som Frankrike nu har hojt till.

En annan atgdrd mot samma hélsoproblem &r ett forbud mot reklam av onyttig
mat och dryck i kollektivtrafiken. Detta dr nagot som precis har inforts i London.
Fran och med den 25 februari 2019 ar reklam f6r mat- och dryckesprodukter
med hoga halter av salt, fett eller socker férbjudet pa bussar och busshallplatser,
i tunnelbanan och pa taxibilar. Forbudet &r riktat mot produkterna, och deras
negativa halsokonsekvenser for framfor allt unga man-

Fran och med den niskor. Det innebar att reklam &r férbjudet for produkter

25 februari 2019 ar
reklam fér mat- och

sasom Big Mac och Coca-Cola. Samtidigt har McDonald’s
ratten att ha reklam for produkter som inte dr ohilso-

dryckesprodukter med samma sasom sallader, frukt och liknande. Reklam endast

héga halter av salt, fett med foretagets varumaérke ar dock ej tillatet da det anses

eller socker férbjudet pa kunna verka vilseledande. I och med att inga foretag for-

bussar och busshallplatser, bjuds fran att marknadsfora, s lange det endast handlar

. . om produkter utan negativa hélsokonsekvenser, sa bedoms
i tunnelbanan, och pa

taxibilar inte reklamintikterna for Londons kollektivtrafik ga ned

namnvart. (The Guardian, 2018)

Beslutet fattades forra aret av Londons Labour-borgmastare Sadiq Khan. Bak-
grunden var att cirka 40 procent av Londons tio- och elvadringar har overvikt
eller fetma. Nagra av konsekvenserna ar att 7000 unga i London har drabbats
av diabetes, och 22 800 fall av cancer intrédffar i Storbritannien varje ar - som
f6ljd av osunda matvanor. Det har darfor seglat upp som ett av stadens, och
landets, storsta folkh&dlsoproblem. Om unga méanniskors matvanor inte forbatt-
ras vantar an storre problem i framtiden. Situationen har beskrivits av Khan
som en "tickande tidsbomb”. Reklamens och marknadsféringens styrka i att
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paverka manniskors val i vardagen ar vederlagt sedan tidigare. Bland barn och
unga &r paverkan sarskilt stor. FOr att undersoka det folkliga stédet for ett reklam-

foérbud av skrdpmat, lask och liknande genomférde Lon-
dons stad en enkdtundersokning i maj 2018, dar 1500
slumpvis utvalda respondenter tillfragades. En 6verval-
digande majoritet, 82 procent, var positiva till forbudet.
Nar nu férbudet infors aterstar det att se vilka resultat
det far for ungas mat- och dryckesvanor. Londons styre
menar att forbudet kommer att leda till att pressen pa
foraldrarna fran deras barn att géra ohélsosamma mat-
och dryckesval kommer att minska. Samtidigt tros unga
paverkas direkt av reklamféréandringen, och uppmuntras
vélja mer halsosamma mat- och dryckesprodukter.
(London Assembly, 2019) London har hdmtat inspiration
fran Amsterdam, som med flera atgarder har lyckats fa
ned den tidigare sa hoga andelen unga med 6vervikt och
fetma. Andelen har minskat med hela 12 procent under de

Atgérderna har bland
annat bestatt av
forbud mot lask och
saft i skolor, flera nya
offentliga och avgifts-
fria vattenkranar
runtom i staden, samt
ett férbud mot foretag
sasom Coca-Cola och
McDonald’s att sponsra
eller marknadsféra vid
evenemang i staden.

senaste fem aren, och det ar sarskilt bland socioekonomiskt svaga grupper

som effekten varit storst. Atgérderna har bland annat bestatt av férbud mot

lask och saft i skolor, flera nya offentliga och avgiftsfria vattenkranar runt

om i staden, samt ett férbud mot féretag sasom Coca-Cola och McDonald’s

att sponsra eller marknadsféra vid evenemang i staden. (The Guardian, 2017)

Sammantaget har de sociala och ekonomiska incitamenten minskat i att

exempelvis dricka lask i stéllet for vatten. Med andra ord ror det sig om en lik-

nande effekt som Mexiko och Frankrike har sett vid inférandet av en sarskild

sockerskatt for laskedrycker.

Atgérderna i Amsterdam har visat sig vara mycket effektiva och flera av dem

bor ses over for att inforas ocksa i Sverige, sérskilt ett lask- och godisférbud i

skolan. Det aterstar att se hur framgangsrik atgdrden i London blir i att fa ner

overvikt och fetma bland stadens unga. Med tanke pa den férebyggande hélso-

potentialen, och att det inte ror sig om nagra betydande ekonomiska kostnader,

finns det goda skal att 6vervaga ett liknande reklamférbud i kollektivtrafiken

ocksa i svenska stidder och regioner.

Med samma logik som atgérderna i London och Amsterdam, finns det insatser

som kan goras inom férséljningen av godis, lask och liknande for att minska

associationerna och incitamenten till att géra onyttiga konsumtionsval. Har

behovs det foras en diskussion med detaljhandeln. Malsattningen ar att fa med

sig dem i ambitionen att minska konsumtionen av onyttiga varor, till férman

for mer hilsosamma val. Ett mal kan gemensamt formuleras fér handeln att

minska férsdljningen av onyttiga varor med 50 procent pa tio ar, till férman for

mer hdlsosamma produkter. Det finns flera atgérder som kan verka for detta.

|43



44 |

RAPPORT NR 12019

Hur varor placeras inne i matbutikerna spelar en viktig roll. I dagslaget finner
man ofta godis och sotsaker precis vid kassan. Det ar latt att "unna sig” nagra
sadana inkop efter att ha avslutat sin inhandlingsrunda. For att minska dessa
incitament kan godis, sotsaker, lask och liknande placeras mer diskret inne i
butiken. Varorna som frontas synligt precis vid kassorna bor vara nyttiga, men
kan folja samma forsdljningslogik att konsumenten "unnar sig” nagot extra i
slutet av inhandlingen. Frukt, nétter och liknande kan darfor frontas dar.

Pa samma satt kan sortimentet bytas ut i de automater som ofta finns vid tag-
stationer och tunnelbanestationer. Fran godis, chips och lask till nétter, torkad
frukt och sockerfria drycker. Slentrianinkdpen som ofta gors av konsumenter
vid dessa automater, i brist pa andra alternativ, skulle med denna atgérd per
automatik alltid bli halsosamma. Samtidigt ar det tveksamt om handeln skulle
forlora i intakter i och med detta, da varorna till forsdljning inte minskar - utan
enbart byts ut. Vidare kan en varningsmarkning goras pa foérpackningar till
onyttiga produkter. En motpol till det redan befintliga "nyckelhélet” som signa-
lerar att en vara ar nyttig. Det behover hér inte handla om varningstexter eller
avskrdckande statistik och bilder som finns pa tobaksférpackningar. Det racker
gott med en symbolméarkning som signalerar att varan ar onyttig.

Atgérderna ovan har alla god potential att skjuta stérre delar av den onyttiga
konsumtionen av lask, chips och godis till nyttigare alternativ. Det skulle mot-
verka den 6vervikt och fetma samt foljdsjukdomar som i dag breder ut sig. Att
fa med sig detaljhandeln i den langsiktiga ambitionen att minska forsaljningen
av onyttiga varor med 50 procent pa tio ar kan goras i flera steg. Foretradesvis
kan det ske genom diskussioner som leder till sjidlvreglering. Om detta inte
fungerar kan lagstiftning tas till.

5.2 SJUKDOMAR, SKADOR OCH OLYCKOR PA ARBETSPLATSER

Som ett led i implementeringen av regeringens nollvision av dédsolyckor i
arbetet, har Arbetsmiljoverket analyserat samtliga dédsolyckor de senaste
aren, genom rapporter av framstdende forskare. I dessa har ocksa konkreta
omraden identifierats dar det finns ett stort behov av forbéttrat férebyggande
arbete. En slutsats dr att ungefar halften av alla dédsolyckor de senaste aren har
varit fordonsrelaterade. Cirka hélften av dessa skedde i trafiken. D& andra aktorer
ansvarar for omradet kring trafiksékerhet, konstaterar forskarna i rapporten att
det ar den resterande hélften som bor vara sarskilt prioriterad utifran ett arbets-
miljéperspektiv. Det handlar da om forbattrade forebyggande insatser kring
fordon som anvands pa exempelvis byggarbetsplatser, fabriksomraden och i
lagerlokaler. Forskarna menar att miljoer likt dessa har mycket att ldra fran de
forebyggande insatserna som har satts in sedan tidigare i den "vanliga” trafiken.
Ett annat omrade handlar om de méanga dédsolyckor som sker pa grund av fall.
Har menar forskarna att det finns stor teknisk forbattringspotential for bygg-
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nadsstéllningar, och att flera olyckor kan forebyggas genom pakorningsskydd
for liftar. (Bjornstig, Bjornstig, & Jarvholm, 2016)

Ansvaret att garantera sikerheten for de anstéllda pa arbetsplatserna ligger
hos arbetsgivarna, enligt arbetsmiljolagen (Arbetsmiljoverket, 2018). For att
forebygga dédsolyckor och arbetsskador pa arbetsplatserna kravs forbattrade
rutiner, fordon, verktyg, byggnadsstédllningar med mera. En genomgripande
oversyn behover genomféras 6ver sikerheten ute pa arbetsplatserna, samtidigt
som brister identifieras. Férbattringsinsatser bér sedan utga fran dessa, och
inforas av arbetsgivarna med syftet att forbattra sikerheten och minimera
risker for olyckor pa arbetsplatserna. Detta gors mest effektivt i forhandlingar
mellan parterna, enligt den svenska modellen. Det har blivit sarskilt tydligt
med tanke pa de fall dér den svenska modellen har

asidosatts for svart arbetskraft, och anstéllningsvillkor Ambitionen bér dels
som inte haller mattet. En av de manga nackdelarna vara att se till att
som uppkommer pa arbetsplatser likt dessa dr en bris- svenska villkor giller
tande sdkerhet. (Gemzell, Sj66, Nordstréom, & mfl, 2012) pa samtliga arbets-
Ambitionen bor dels vara att se till att svenska villkor platser, dels att fa
giéller pa samtliga arbetsplatser, dels att f4 arbetsgivarna arbetsgivarna att

att forstd att det dven ligger i deras intresse att forbattra  fgrsta att det dven

det forebyggande arbetet. Minskade risker f6r dédsfall och ligger i deras intresse

skador for 16ntagarna innebér férbattringar for arbets- att férbittra det

givarna i framtiden i form av lagre utgifter, samt farre férebyggande arbetet.

framtvingade delegeringar av arbetsuppgifter och ny-

rekryteringar. Med andra ord kan initiala kostnader kring

forbattrad sdkerhet, rutiner, fordon och verktyg tjanas in pa ldngre sikt genom
minskade kostnader och minskade anstrangningar for arbetsgivarna.

Nar det kommer till arbetssjukdomar visade den tidigare genomgangen att den
stora majoriteten av dessa i dag bestar av dels ergonomiska sjukdomar och
skador, dels organisatoriska och sociala sadana.

5.2.1 ERGONOMISK OVERSYN

Arbetssjukdomar av ergonomisk karaktéar inom tjanstemannagrupper har ofta
att gora med mycket stillasittande, vid skrivbord framfor dator. Det skapar skador
sasom "musarm”, ryggproblem och annat. Det tidigare presenterade forslaget med
obligatorisk daglig promenad skulle &ven pa detta omrade ha positiv inverkan.
Detta da ergonomiska skador ibland orsakas, eller forvarras av for mycket stilla-
sittande och brist pa motion. Ergonomiska skador inom arbetaryrken har en
helt annan karaktér. Dar handlar det i stéllet ofta om skador orsakade av osunda
arbetsstédllningar med stora belastningar och tunga lyft. Nagot som bade tjanste-
mannayrken och arbetaryrken delar &r att de ergonomiska arbetsstéllningarna
behover forbéttras, for att forebygga skador och sjukdomar.
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Om denna forebyggande
insats visar sig framgangs-
rik kommer ocksa arbets-
givarna att tjdna pa detta,
och mer dértill genom
minskade sjukskrivningar
hos de anstéllda samt 6kad
produktivitet och kvalitet i
verksamheten.
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Ett satt ar att koppla in specialisterna pa omradet. Ergonomer ar ofta special-
utbildade sjukgymnaster eller arbetsterapeuter. De ar specialiserade pa att
identifiera halsofarliga arbetsstéllningar, och férbattra dem, for att forebygga
skador. (Vardguiden, 2016)

Ett effektivt satt att forbattra de ergonomiska arbetsstallningarna ar darfor att
bjuda in ergonomer (som ofta finns inom foéretagshélsovarden) till arbetsplatserna.
De kan genom arbetsplatsbesok savil identifiera risker hos de anstélldas arbets-
stéllningar, savél som informera om hur skador kan férebyggas genom dndrade
rutiner, arbetsstallningar eller sma knep. Ett sddant obligatoriskt besok per ar
skulle kunna garanteras pa arbetsplatser ute i landet, avtalat mellan arbets-
marknadens parter. Detta skulle innebéra en stor forebyggande hélsoinsats for
alla lontagare i Sverige, samtidigt som kostnaderna for
arbetsgivarna inte nddvéandigtvis behover bli s stora.
Om denna férebyggande insats visar sig framgéangsrik
kommer ocksa arbetsgivarna att tjina pa detta, och mer
dartill genom minskade sjukskrivningar hos de anstéllda
samt okad produktivitet och kvalitet i verksamheten.
Detta samband mellan goda ergonomiska arbetsférhal-
landen och hog lonsamhet, produktivitet och kvalitet i
verksamheten har vederlagts av flera forskare, daribland
ett forskarlag fran KTH och Link6pings universitet
(Brannmark & et.al, 2012).

5.2.2 REDUKTIONSMAL FOR UTMATTNING OCH UTBRANDHET

Den stora kategorin av arbetssjukdomar i Sverige, som har organisatorisk och
social karaktar, handlar till stor del om psykosociala problem, sasom utmatt-
ning och utbrandhet. Den stora 6kningen de senaste aren har lett till en situa-
tion som ar alltmer alarmerande. Ett forsta steg ar att synliggora detta vixande
folkhéalsoproblem. Det méste belysas och prioriterats betydligt hogre dn vad som
hittills varit fallet. Ett startskott skulle kunna bestd av ett initiativ fran regeringen.
P4 samma sétt som regeringen har en nollvision mot arbetsplatsolyckor och
nollvision samt reduktionsmal fér dédsfall i trafiken, kan en vision formuleras
inom utmattning och utbriandhet. Ett konkret reduktionsmal, sdsom en halv-
ering av andelen lontagare med utmattningssyndrom och utbrandhet innan
2025, skulle skicka en viktig signal. Det skulle visa att frdgan ar hogt prioriterad,
samtidigt som en uppmaning skickas till inblandade aktorer att sdtta in storre
insatser for att forebygga utmattning och utbrandhet ute pa arbetsplatserna.
Visionen skulle ej handla om ett styrmal for Férsakringskassan att fa ner sjuk-
skrivningstal, utan snarare striava efter att f4 ner andelen lontagare som av
medicinsk eller psykologisk personal anses lida av utmattning eller utbrandhet.
Minskade sjukskrivningstal skulle dock komma som en naturlig konsekvens,
om visionen skulle forverkligas.
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5.2.3 REFLEKTERANDE KOLLEGIALA SAMTALSGRUPPER

Med ett initiativ fran regeringen, och en uttalad vision, som utgangspunkt kan
sedan olika forebyggande insatser implementeras. En ny metod som har visat upp
starka positiva resultat dr sa kallade reflekterande kollegiala samtalsgrupper.
Metoden testades i en studie utférd av Linnéuniversitetet pa uppdrag av Sveriges
kommuner och landsting (SKL). Den gar ut pa att en mindre grupp kollegor traffas
en gang i veckan, tva timmar at gangen, for ett kollegialt samtal lett av en ut-
bildad handledare. De deltagande far da mdjlighet att dela med sig av utmaningar
och problem av social eller organisatorisk karaktér. Studiens samtliga deltagare
ansags befinna sig i riskzon for utmattning och utbriandhet. Metoden utférdes
under tio veckors tid. Resultaten var hdpnadsviackande. Andelen av deltagarna
som befann sig i riskzon for utmattning och utbrandhet minskade fran 100
procent till 26 procent. Samtliga deltagare upplevde lagre grad av utmattning,
minskade depressiva symptom och angest och mindre stress. 79 procent av
deltagarna menade att samtalsgruppen gett dem storre tilltro till framtiden,
och 94 procent skulle rekommendera metoden till en kollega. Metoden ar dess-
utom kostnadseffektiv da den enda utgiften, vid sidan av de tva avsatta tim-
marna i veckan under arbetstid, ar arvode till handledaren. I 6vrigt tillkommer
inga kostnader. (SKL, 2018) (Vardfokus, 2018) De reflekterande kollegiala samtals-
grupperna bor darfor inforas i storre skala runt om pa arbetsplatser i landet.
Metoden har potential att forebygga mycket av den stress, utmattning och utbrand-
het som breder ut sigi Sverige i dag. Ett forsta steg kan besta av att infora detta
pa samtliga arbetsplatser i kommunernas och landstingens/regionernas regi.

5.3 FYSISKA SKADOR OCH OLYCKOR I SAMHALLET

Trafiken &r, som tidigare presenterades, den farligaste platsen ute i samhallet
sett till dodsfall och skador. Det finns en rad férebyggande atgédrder som &r
nodvandiga inom fordonstrafiken for att forverkliga nollvisionen av déds-
olyckor. Det handlar dock inte om néagra mirakelmetoder eller banbrytande
atgérder. I stallet bestar mycket av det forebyggande arbetet av forbattringar
av den redan existerande infrastrukturen. Exempelvis
genom en mer heltdckande och fungerande véagbelysning Det finns en rad
samt battre saltning och sandning av viglag under vintern.
Det sistndmnda &r sarskilt viktigt da trafikolyckor &r be- som &r nddvéndiga
tydligt vanligare under vintermanaderna. Brister inom
dessa omraden kan fa skadliga och dodliga konsekvenser for att forverkliga

for trafikanterna. Vad géller forebyggande atgérder for nollvisionen av

fotgdngare i trafiken, slar MSB fast att forbattrad snoroj- dédsolyckor.
ning och halkbekdmpning ar den skadeférebyggande

atgdrd som har hogst potential att forhindra fallolyckor.

Detta foljt av mer effektiv avfasning av sno fran trottoarkanter. (MSB, 2014) Detta
bor sdledes vara minst lika prioriterat som att snordja cykelbanor. For trafik-

olyckor dar fordon &r inblandade handlar ett effektivt forebyggande arbete dar-

forebyggande atgdrder

inom fordonstrafiken
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dagslidget ut gratis broddar
till sina invadnare som &r
dldre dn 65 ar.
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for fraimst om okade investeringar i redan existerande struktur, sdsom vagbe-
lysning och véglag, for att minimera de paverkningsbara riskerna for olyckor.

En stor méngd singelolyckor, utan inblandning av fordon, sker varje ar bland
fotgdngare i trafiken. Dessa bestar frimst av fall- och halkolyckor. Hela 17 000
sadana olyckor sker varje ar. Dodsfallen for fotgédngare i singelolyckor 6verstiger
de dodsfall for fotgdngare dér fordon dr inblandade. Majoriteten av olyckorna
sker under vintermanaderna, som resultat av halt vaglag. (MSB, 2014) Den fore-
byggande samhallsuppgiften pa detta omrade bestar darfor av att forse fotgéngare
med basta mojliga forutsattningar for att minimera riskerna fér halkning, fall
och skador.

5.3.1 GRATIS BRODDAR OCH ANDRA SUBVENTIONER

En effektiv forebyggande atgérd &r att se till att s3 manga fotgdngare som
mojligt anvander broddar under vintermanaderna. Aldre personer &r kraftigt
overrepresenterade bland de som skadas och omkommer i fallolyckor varje ar,
framfor allt pa grund av deras mindre muskelmassa och svagare skelett. Detta
dr nagot manga kommuner runt om i landet har tagit fasta pa. Var sjatte kom-
mun delar i dagsldget ut gratis broddar till sina invanare
som &r dldre &n 65 ar. (T'T, 2018) Initiativet dr vialkommet,
da det ar kostnadseffektivt och férebygger manga fall-
olyckor. En studie fran Karlstads universitet visar exem-
pelvis att inférandet av gratis broddar for dldre i Goteborg
ledde till en minskning av fall- och halkolyckor med 36
procent, under de fyra aren som foljde efter inférandet.
62 procent av de som hade rétt till gratis broddar plockade ut dem. Aven om
sambandet inte ar helt klarlagt &nnu, pekar samma studie pa att kostnaderna
for inkop och distribution av broddar for skattebetalarna sannolikt inte 6ver-
stiger de vardkostnader som undviks genom denna forebyggande atgérd. Det
ar darfor bade beklagligt fran ett halsoperspektiv, och samhallsekonomiskt
irrationellt, att det moderatledda styret i G6teborg nu drar in stodet for gratis
broddar. (SVT, 2019)

Att tillhandahalla gratis broddar till alla invanare 6ver 65 ar bor vara nagot som
samtliga Sveriges kommuner anser sig ha rad med. Saval hélsa, vdlméaende
som vardkostnader star pa spel.

Ménga forskare och aktorer pekar just pa broddarnas betydelse under vinter-
manaderna, for att férebygga olyckor. Aven fér yngre personer, under 65 &r,
finns stora risker med halt véglag. (Eriksson & Soérensen, 2015) Broddar behéver
darfor bli mer lattillgdngligt ocksa for yngre aldersgrupper. Ekonomiska styr-
medel kan med foérdel appliceras pa dessa specifika produkter, exempelvis genom
subventioner eller slopad moms. Ju fler som anvidnder broddar dagligen under
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vintermanaderna desto béttre, ur ett forebyggande hilsoperspektiv. Vidare kan
forebyggande insatser sittas in dnnu tidigare for de dldre. For att minska
riskerna for fall- och halkolyckor kan samhéllet pa olika sdtt uppmuntra dldre
maénniskor till mer fysisk aktivitet, for att pa sa satt stdrka deras muskelmassa.
Subventioner for traning och friskvard, likt ett friskvardsbidrag, for pensionarer
skulle kunna vara ett satt, utover de pensiondrsrabatter som ofta finns i dag.

5.4 PSYKISK OHALSA BLAND UNGA

Den psykiska ohélsan bland unga, i form av psykosomatiska besvar och psy-
kiatriska diagnoser, har genom férdubblingen de senaste decennierna vuxit till
ett av Sveriges storsta folkhalsoproblem.

Manga av de psykosomatiska besvar som dr mest utbredda och som har dkat
mest de senaste decennierna, sdsom angest och depression, dr paverkningsbara
—och gar att forebygga. Sammanstéllningen fran regeringens nationella sam-
ordnare for psykisk hélsa, ringar in en rad omrédden som behéver férbattras i
det férebyggande arbetet. Alltifran skolans ansvar att skapa en god fysisk och
psykisk arbetsmiljo, till forstarkt och reformerad elev-

hilsa samt férenklad och forbattrad vardkedja for de Méinga av de

unga som &r i behov av hjalp. (Nationell samordnare psykosomatiska

inom omradet psykisk halsa, 2018) besvir som ir mest
utbredda och som har

Den politiska medvetenheten av problemets omfattning Skat mest de senaste

och seriositet har 6kat den senaste tiden. Det visar saval decennierna, sdsom

tillsdttandet och arbetet av regeringens nationella sam- angest och depression,

ordnare som de politiska partiernas férslag pa omradet. ar paverkningsbara

Socialdemokraterna har ocksa visat att partiet tar fragan - och gar att férebygga.

pa stort allvar, genom att presentera en rad valloften

2018 for att bekampa den psykiska ohélsan hos unga.

(Socialdemokraterna, 2018) Flera av de presenterade forslagen har mycket god
forebyggande potential, men de behdver utokas med fler kraftfulla insatser.

Vid sidan av strukturella férdndringar, pa arbets- och bostadsmarknaden, som
behdver komma till f6r att géra ungas forutsittningar tryggare och mer gynn-
samma sa kan de nédvéandiga insatserna sammanfattas under tva kategorier.

5.4.1 TILLGANGLIGGORANDE AV PSYKOLOGISK OCH PSYKIATRISK VARD
Den forsta handlar om att tillgdngliggora den psykologiska- och psykiatriska
varden. I dag upplevs ndmligen végen till hjdlp och vardkedjan som komplex
och otillgénglig av manga unga som ar drabbade av psykisk ohélsa. De forpassas
da till privata alternativ som endast barn och unga fran vilbargade grupper har
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rdd med. En stor del av alla patientbestk som sker pa vardcentraler i dag hand-
lar om psykosomatiska besvar. Samtidigt utférs endast 3 procent av patient-

besoken i primérvarden av psykologisk personal, och hela 50-75 procent av

alla patienter som lider av psykisk ohdlsa fangas inte upp av priméarvarden.

Situationen kan forbattras genom konkreta atgarder foreslagna av ledande

foretradare for Sveriges kliniska psykologers forening. Det handlar dels om att
inféra hogkostnadsskydd for psykologisk vard, likt det som i dag finns for

Detta skulle bade minska
stigmat att séka hjilp for
psykisk ohilsa, samtidigt
som psykologisk och
psykiatrisk behandling
tillgéngliggors for storre
grupper i samhillet.

medicinsk vard, dels introducera psykologisk och psy-
kiatrisk beddmning i den nationella vardgarantin. Detta
skulle bade minska stigmat att soka hjalp for psykisk
ohilsa, samtidigt som psykologisk- och psykiatrisk be-
handling tillgéngliggdrs for storre grupper i samhallet.
Vidare behover primérvarden bemannas med mer psy-
kologisk personal. Vardcentraler runt om i landet be-
hover personal som har den yrkeskompetens som kan

svara upp mot patientbehovet. Detta skulle bade leda

till 6kad tillgdnglighet och forbattrad behandling av de
som soker hjélp for psykisk ohélsa hos primérvarden samt kortade vardkoer
for andra patienter. Detta da fler psykologer pa vardcentralerna skulle avlasta
annan vardpersonal, som da i stdllet kan fokusera pa de patientbesok som rér
andra sjukdomar och skador. P4 samma satt kan atgérden avlasta BUP och minska
de langa kéer som finns dir. Manga av de psykosomatiska besvar som dr mest
utbredda bedoms namligen vara behandlingsbara vid en forsta instans hos
primérvarden och behéver nédvéandigtvis inte behandlas av BUP. (Andersson,
Backman, & et.al, 2017) Vid sidan av detta ar det ocksa viktigt att kunskapsnivan
och medvetenheten inom psykisk ohélsa héjs hos den nuvarande medicinska
personalen inom primérvarden. Genom kompetensutveckling kan de fa fler verk-
tyg att identifiera psykiska problem som i méanga fall utgor roten till somatiska
besvir (fysisk smérta) - som de uppsoker vard for.

Ytterligare en atgérd for att tillgéngliggdra behandlingen av psykisk ohélsa hos
unga dr inférandet av barnlotsar inom landstinget. Det innebér en person tillsatt
av landstinget som &r vél insatt i vardkedjan, och som fungerar som en kontakt-
person, bollplank och radgivare till unga som scker hjilp for psykisk ohilsa, sa
att de hamnar ratt i vardkedjan och far ratt behandling. Det handlar sarskilt om
den patientgrupp med medelsvar och svar psykisk ohélsa som &ar i behov av
specialiserad vard. (Barnombudsmannen, 2017) I dag finns det en stor kunskaps-
och utbildningsklyfta, ddr ungdomar med insatta fordldrar hamnar rétt i vard-
kedjan men de med ej insatta eller passiva fordldrar i slutdndan inte far hjalp for
sina besvar och diagnoser. Denna klyfta kan minska med barnlotsarnas hjilp,
samtidigt som effektiviteten inom den psykiska varden kan ¢ka genom att
patienter snabbare hamnar pa ritt instans utefter deras behov.
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5.4.2 UTOKAT ANSVAR FOR ELEVHALSAN OCH FORANDRINGAR I SKOLAN
Det andra nyckelomradet dar atgarder behover sattas in for att forebygga psy-
kisk ohélsa bland unga &r skolan. Hir finns en rad férdndringar som &r nod-
vandiga, vid sidan av utokade lektionstimmar i idrott och hélsa som har ndmnts
tidigare och som skulle ha positiva effekter pa bade den fysiska och psykiska
halsan. Flera av dessa har foreslagits av regeringens nationella samordnare pa
omradet, efter gediget insamlingsarbete av barn och ungas situation och behov.
Det handlar om att utoka elevhélsans ansvar, tillganglighet och narvaro. Detta
genom regelbundna hélsoundersokningar som inte bara utvarderar elevernas
fysiska hélsa, utan ocksa psykiska. Elevhélsan behover ocksa finnas synligi
skolan och ha betydligt battre oppettider &n i dag. Pa grund av stigma bor elev-
halsan halla Oppet dven efter skoltid, da elever mer diskret kan uppsoka hjalp
utan att det blir uppenbart for skolkamraterna. (Nationell samordnare inom
omradet psykisk halsa, 2018)

Fler vuxna behovs i skolan som stdd, bade i och utanfér klassrummet. Det
finns behov av ett tillskott av olika yrkeskategorier: lararassistenter, special-
larare och specialpedagoger. Alla fyller viktiga roller for elever som behover
extra stod i undervisningen. Det star ndmligen klart att svarigheter i skolan
och psykisk ohélsa hénger ihop pa fler satt. (Folkhdlsomyndigheten, 2014)
(Lararnas tidning, 2015)

Slutligen kan en enkel atgdrd som att senareldgga skoldagen med 1,5 timmar
fran arskurs 7 fa en stor positiv effekt. Detta da svenska tonaringar i dag lagger
sig betydligt senare pd kvillarna an tidigare generationer, och darfor far otill-
racklig sémn om de borjar skolan kl. 8 pa morgonen. Med sémnbrist blir det svart
att koncentrera sig, och ta till sig undervisningen, och med problem i skolan kan
ofta psykisk ohélsa folja. Lyckade exempel i lander som USA, Storbritannien och
Kanada visar att en senarelagd skoldag innebar att eleverna kommer mer utvilade
till skolan, har lattare att lara sig, presterar battre och forbattrar sitt psykiska
valbefinnande. (Marx & et.al, 2017) Samtidigt innebar senareldggningen inte ckad
arbetstid for larare och annan skolpersonal. Senareldggningen, dir skoldagen
ocksa tar slut 1,5 timme senare, innebér dock att ungdomar med psykisk ohélsa
imanga fall sammanstralar sin hemgang med sina foréldrar fran jobbet tids-
massigt. Det innebar mindre tid ensamma i hemmet efter skolan, och mer vuxen
narvaro, vilket kan ha stora positiva effekter bade i preventivt och akut syfte.

5.5 FINANSIERINGSPLAN

Nagra av insatserna som hittills har foreslagits skulle inbringa intdkter till
staten. Det handlar framfor allt om skattehdjningar pa ohélsosamma varor.
Majoriteten av forslagen skulle dock innebara direkta kostnadshojningar for
stat, kommuner eller landsting. En omedelbar och rimlig f6ljdfraga utgors av
hur detta ska finansieras.
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Denna rapport foreslar en finansiering som bestar av tre delar:

I.

Finansieringsplanen foljer principen att 6kade investeringar i férebyg-
gande hélsoinsatser i dag, tjanas in i framtiden. De kostnader samhallet
har i dag bestdende av vard och sjukskrivningar har héga volymer. Att
minska pa dessa om behovet dr detsamma som i dag innebéar besparingar
som drabbar méanniskors héilsa och trygghet. Det ar knappast 6nskvart.
Men situationen dr en annan om behovet fér vard minskar som {6ljd av
ett mer framgangsrikt forebyggande hilsoarbete, och om exempelvis
reduktionsmalet for utmattning och utbrandhet uppfylls (och sjukskriv-
ningarna kraftigt gar ned). Vid sidan av en fysiskt friskare befolkning,
som ocksa mar battre psykiskt, s har samhéllet samtidigt minskat sina
utgifter kraftigt i och med att vardbehovet och sjukskrivningarna har gatt
ned. Detta innebar att kostnader nu bestar av investeringar som lanas
fran framtiden - inte tas av dagens vardbehovande. Pa lang sikt handlar
det om en ekonomisk vinstaffar for samhallet, samtidigt som inga inva-
nare drabbas negativt av besparingar i dag.

FoOr att uppna finansieringsplanen, déar kostnader i dag blir investeringar
som tjdnas in pa minskade utgifter i framtiden, sa behdver de forebyggande
insatserna vara métbara. Ingen aktor vill investera i nagot som har osdkra
effekter. Stort fokus bor darfor laggas pa att utveckla sadana méatmetoder.
Det behovs aven utvecklas modeller for att dela kostnader och intdkter mel-
lan olika aktorer over tid. Ett stegi detta vore att reformera kommunal-
lagens krav pa ettadrsbudgetar for att exempelvis mojliggora fler sociala
hilsomaéssiga investeringar, dar effekterna dr synliga forst pa langre sikt
(mer &n ett ar). Ett annat sétt vore att ge Kommuninvest uppdraget att se
till att det finns fler resurser i kommuner och regioner {for att investera
mer i forebyggande hilsoarbete.

Slutligen kravs en tydligare struktur for en stark samverkan mellan olika
aktorer i samhallet for en battre férebyggande hélsa: staten, regionerna,
kommunerna, arbetsgivare, fackféreningar, ideella organisationer, aka-
demin och néringslivet. Det kommer att behévas bade avtalslosningar for
friskare arbetsplatser, utvarderingar och modeller for matbarhet, ekono-
miska styrmedel och nya smarta tjanster och varor som férebygger ohélsa.
Ett sarskilt uppdrag kan ges till Folkhalsomyndigheten att samordna in-
satserna mellan alla dessa aktorer pa hilsoomradet. Samordnade insatser
har oftast storre effekt. Att utoka Folkhdlsomyndighetens nuvarande
ansvarsomrade dr vialmotiverat, da det skulle vara den bast lampade
aktoren att samordna de ovriga. Det finns dessutom goda skal att bredda
myndighetens uppdrag ytterligare, och ocksa ge den en opinionsbildande
funktion. Liksom flera andra myndigheter skulle Folkhalsomyndigheten
driva opinion inom fragor som ligger i hela befolkningens intresse —
namligen en forbattrad héalsa.
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6. HUR SER VAGEN UT FRAMAT FOR EN
BATTRE FOREBYGGD HALSA?

Som denna rapport har visat sa finns det manga och stora omraden som gar
att forebygga for sjukdomar, skador och olyckor. Rapportens breda definition
av forebyggande hilsa, ddr ménga av samhaéllets olika sektorer inkluderas, be-
kréftades ocksa av respondenterna i enkétundersékningen. Resultatet fran en-
katen visade ocksé att behovet av battre forebyggande insatser ar stort. Denna
rapport har presenterat ett axplock av sadana forslag. Det finns tvekldst bade
omraden och atgirder som inte har innefattats och behandlats i denna skrift.

Likvél har denna rapport, baserad pa forskning och praxis savil i Sverige
som i andra lander, kommit med 30 konkreta forslag som skulle forbattra det
forebyggande hilsoomradet. Sammanstéllningen nedan visar hélsoriskerna,
de foéreslagna atgédrderna, samt vilken aktdr som &r ansvarig.

HALSORISK ATGARDER ANSVARIG AKTOR

Riskfyllda levnadsvanor Infor riktade hédlsosamtal Landsting och regioner
i hela landet.

Rokning 1. HG6j tobaksskatten till Riksdag/regering
EU:s rekommendation.

2.Forbjud skyltning/synlig
forsaljning av tobaksprodukter
ibutiker.

3.Forbjud varumaérken och
marknadsforing pa tobaks-
forpackningar.

4.Reglera hardare vilka
ombud som far sélja tobak,
och férbjud tobaksférsaljning
iautomater.

5.Satt en langsiktig vision om att
Sverige ar ett rokfritt land 2030.
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HALSORISK ATGARDER ANSVARIG AKTOR
Brist pa fysisk aktivitet 1.Sank arbetsgivaravgiften Regeringen
for dem som genomfor
obligatorisk daglig 20 minuters
promenad for alla sina anstallda.
2. Beldéna motion pa fritiden med Arbetsmarknadens
mer semester. parter
3.Garantera minst en timmes Skolan
idrott och hélsa, alternativt en
timmes fysiska rastaktiviteter
per skoldag.
Osunda matvanor/ 1.Infor sockerskatt pa Riksdag/regering

overvikt & fetma

dryck enligt fransk modell.

N

.Forbjud vissa produkter
(tex. Coca-Cola) att sponsra
och marknadsfora vid evene-
mang och bygg fler offentliga
vattenkranar.

w

.Forbjud godis och lask i
svenska skolor.

4. Overvag ett férbud mot
reklam av onyttig mat och
dryck i kollektivtrafiken.

5.Formulera ett mal om minskad
forsaljning av onyttiga varor med
50 procent de ndrmaste tio aren,
till férman for mer hdlsosamma
alternativ.

6.Byt ut godis och sétsaker mot
notter och frukt vid kassorna i
matbutikerna samt i forséljnings-
automaterna vid tag- och tunnel-
banestationer.

7. Infor varningsmaérkning pa for-
packningarna av onyttiga varor.

Stdader och kommuner

Skolan

Landsting och regioner

Detaljhandeln (och riks-
dag/regering vid behov)

Detaljhandeln

Detaljhandeln (och riks-
dag/regering vid behov)

Arbetsplatsolyckor

Utfér 6versyn och forbattrings-
insatser av arbetsplatssdkerheten.

Arbetsmarknadens
parter

Ergonomiska arbetssjukdomar

Genomfor obligatoriska arliga
arbetsplatsbesok av ergonomer.

Foretagshalsovarden/
arbetsmarknadens parter

Sociala och organisatoriska

arbetssjukdomar

1.Lansera reduktionsmal fér
andelen utmattade och utbranda
l6ntagare: halvering innan 2025.

2.Infor reflekterande kollegiala
samtalsgrupper pa arbetsplatser

Regeringen

Sveriges kommuner
och landsting

Trafikolyckor med fordon

Oka investeringarna i vigbelysning,
snordjning och sandning av vinter-
vaglag.

Stat (Trafikverket)
och kommuner

Fallolyckor for fotgéingare
(utan inblandning av fordon)

1.Utdelning av gratis broddar till
alla 6ver 65 ar i hela landet.

2.Subventioner eller slopad moms
for broddar till alla under 65 ar.

3.Infor en subvention for ckad fysisk
motion, likt ett friskvardsbidrag,
for pensionérer.

Samtliga kommuner

Riksdag/regering

Riksdag/regering
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HALSORISK ATGARDER ANSVARIG AKTOR

Psykisk ohilsa bland unga 1.Infér hogkostnadsskydd for Riksdag/regering
psykologisk vard och inkludera
psykologisk och psykiatrisk
beddémning i den nationella

vardgarantin.

2.Bemanna priméarvarden med Landsting och regioner
mer psykologisk personal.

3.Infor barnlotsar. Landsting och regioner

4.Utdka elevhélsans ansvar och Skolan/kommuner
tillgdnglighet.

5.Tillséatt fler 1ararassistenter, Skolan/kommuner
specialldrare och specialpedagoger
iskolan.

6.Senareldgg skoldagen med 1,5 Skolan/kommuner

timme fran arskurs 7 och uppat.

Nagra av atgérderna ovan innebar stora samhaéllsekonomiska investeringar.
Andra ar kostnadseffektiva, eller nastintill gratis. Oavsett de initiala kostna-
derna har de dock gemensamt att de bar pa en hog potential att férebygga ohélsa,
skada och sjukdomar f6r manniskor i framtiden. Att prioritera ménniskors hélsa
och védlmaende, genom att minimera riskerna for skador och sjukdomar, ar nagot
som det svenska samhéllet bor anse sig ha rad med. For arbetarrdrelsen bor det
inte rdda nagon tvekan om att omradet ska prioriteras. Mycket tyder ocksa pa
att kraftfulla férebyggande hilsoinsatser innebar goda sociala och ekonomiska
investeringar for framtiden. Med en friskare och hélsomaéssigt mer jamlik befolk-
ning kan vardbehovet minska och dédrmed kostnaderna, samtidigt som vard-
koéerna kan kortas och tillgdngligheten 6ka. Detta bor vara utgangspunkten for
framtidens socialdemokratiska sjukvardspolitik.
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