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Folkhéalsofragor

Sammanfattning

I betankandet behandlas 56 motionsyrkanden fran den allmanna motionsti-
den 2010 som ror folkhalsofragor.

Utskottet avstyrker samtliga motionsyrkanden, framst pa grund av paga-
ende arbete p& omradet.

I betdankandet finns 14 reservationer och 2 sérskilda yttranden.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1. Mal for folkhalsan
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0328 av Agneta Luttropp m.fl. (MP),
2010/11:S0400 av UIf Nilsson och Christer Winback (bada FP) och
2010/11:S0581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 3.
Reservation 1 (MP)
Reservation 2 (V)

2.  Folkhéalsokommission
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0282 av Gunvor G Ericson m.fl. (MP),
2010/11:S0570 av Veronica Palm m.fl. (S),
2010/11:S0576 av Eva Olofsson m.fl. (V) och
2010/11:S0598 av Annika Qarlsson och Helena Lindahl (bada C)
yrkandena 1 och 2.
Reservation 3 (S, MP, V)

3. Foérebyggande arbete
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0268 av Gustav Nilsson (M),
2010/11:S0277 av Anne Marie Brodén (M),
2010/11:S0370 av Christina Karlsson och Jasenko Omanovic (bada
S) och
2010/11:S0527 av Lotta Olsson (M).

4. Kultur pa recept
Riksdagen avslar motion
2010/11:S0451 av Hillevi Larsson (S).
Reservation 4 (S, MP, V)

5. Insatser mot hiv/aids
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0438 av Hannah Bergstedt m.fl. (S),
2010/11:S0441 av Borje Vestlund m.fl. (S) yrkandena 1-5,
2010/11:S0459 av Margareta Cederfelt (M) och
2010/11:S0467 av Hillevi Larsson och Bérje Vestlund (bada S) yrkan-
dena 1 och 2.
Reservation 5 (V)

6. Oversyn av smittskyddslagen
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0347 av Fredrick Federley (C) yrkandena 1 och 2 samt
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10.

11.

2010/11:S0555 av Helena Leander m.fl. (MP).
Reservation 6 (MP, V)

Sjalvmordsprevention
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0220 av Ann-Christin Ahlberg (S),
2010/11:50369 av Magdalena Andersson och Jan-Evert Rédhstrom
(bdda M),
2010/11:S0430 av Anita Brodén (FP),
2010/11:S0482 av Andreas Carlson (KD) yrkandena 1-3,
2010/11:S0581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 4 och
2010/11:Kr279 av Anita Brodén (FP) yrkande 2.

Reservation 7 (S, MP)

Reservation 8 (V)

Spelberoende
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0332 av Cecilia Widegren och Margareta Palsson (béda
M) yrkande 2,
2010/11:S0387 av Kurt Kvarnstrom och Carin Runeson (bada S) och
2010/11:Kr251 av Gunnar Axén och Carl-Oskar Bohlin (bada M)
yrkande 3.

Reservation 9 (S)

Andring av socialtjanstlagen
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0332 av Cecilia Widegren och Margareta Palsson (bada
M) yrkande 1,
2010/11:S0333 av Anna-Lena Sorenson m.fl. (S),
2010/11:S0433 av Anita Brodén och Christer Winback (bada FP) och
2010/11:S0602 av Louise Malmstrom m.fl. (S).
Reservation 10 (S, MP, V)

Antibiotika
Riksdagen avslar motion
2010/11:S0573 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 18.
Reservation 11 (S, V)

Ungas hélsa

Riksdagen avslar motionerna

2010/11:S0392 av Emma Henriksson och Désirée Pethrus (bada KD),
2010/11:S0412 av Betty Malmberg och Eliza Roszkowska Oberg
(bdda M) yrkandena 1 och 2,

2010/11:S0468 av Hillevi Larsson m.fl. (S),

2010/11:S0482 av Andreas Carlson (KD) yrkande 4,

2010/11:S0600 av Annika Qarlsson (C) och
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2010/11:Ub311 av Maria Lundqvist-Bromster (FP) yrkande 2.
Reservation 12 (S, MP, V)

12. En nationell SRHR-strategi
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0458 av Hillevi Larsson (S),
2010/11:S0464 av Mikael Oscarsson (KD) och
2010/11:S0597 av Annika Qarlsson (C) yrkandena 1 och 2.
Reservation 13 (S, MP, V)

13. Benskdrhet
Riksdagen avslar motionerna
2010/11:S0201 av Yvonne Andersson (KD) och
2010/11:S0203 av Christina Oskarsson (S).
Reservation 14 (S)

14. Astma och allergi
Riksdagen avslar motion
2010/11:S0248 av Anders Andersson och Roland Uthult (bada KD).

15. Vardhundar
Riksdagen avslar motion
2010/11:S0318 av Solveig Zander (C).

Stockholm den 12 april 2011

P& socialutskottets vagnar

Kenneth Johansson

Foljande ledamoter har deltagit i beslutet: Kenneth Johansson (C), Mats
Gerdau (M), Jan R Andersson (M), Christer Engelhardt (S), Margareta B
Kjellin (M), Barbro Westerholm (FP), Catharina Brakenhielm (S), Anders
W Jonsson (C), Agneta Luttropp (MP), Anders Andersson (KD), Per
Ramhorn (SD), Eva Olofsson (V), Henrik Ripa (M), Carina Moberg (S),
Kurt Kvarnstrom (S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg (S).
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Redogorelse for drendet

Arendet och dess beredning

| betédnkandet behandlas 56 motionsyrkanden fran den allméanna motionsti-
den 2010 som ror folkhalsofragor.

Utskottet genomfirde den 14-15 februari 2011 ett studiebesok i Oster-
sund och bestkte da bl.a. Statens folkhalsoinstitut.



Utskottets 6vervaganden

Mal for folkhalsan

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motioner om mal for folkhalsan, folkhalsokom-
mission, forebyggande arbete och kultur pa recept.

Jamfor reservationerna 1 (MP), 2 (V), 3 (S, MP, V) och 4 (S,
MP, V) samt sarskilt yttrande 1 (S).

Motioner

Mal for folkhalsan

I motion So581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 3 begérs ett tillkannagi-
vande om att regeringen bor aterkomma med férslag till hur hbt-perspekti-
vet kan starkas i folkhalsomalen.

I motion So0328 av Agneta Luttropp m.fl. (MP) begars ett tillkdnnagi-
vande om att lakemedelsberoende ska inga i folkhalsopolitikens malom-
rdde 11 och att ansvaret for uppféljning av lakemedelsberoendet ur ett
folkhalsoperspektiv darmed dverfors till Statens folkhalsoinstitut.

I motion S0400 av UIf Nilsson och Christer Winback (bada FP) begars
ett tillkdnnagivande om folkhélsomalen. Motionarerna anfor att man bor
infora ett nytt mal i folkhalsopolitiken, namligen mal 12 Tryggt och halso-
framjande aldrande.

Folkhalsokommission

I motion S0282 av Gunvor G Ericson m.fl. (MP) begérs ett tillkdnnagi-
vande om att tillsitta en folkhalsokommission med uppgift att foresla
atgarder mot ojamlikheten i halsa och att forbattra halsan for hela befolk-
ningen.

I motion So576 av Eva Olofsson m.fl. (V) begérs ett tillkdnnagivande
om att tillsitta en kommission med uppdrag att beskriva hélsans sociala
bestamningsfaktorer och hur héalsan kan goras jamlik.

I motion So570 av Veronica Palm m.fl. (S) begars ett tillkdnnagivande
om en nationell kommission for jamlik halsa.

I motion S0598 av Annika Qarlsson och Helena Lindahl (bdda C)
yrkande 1 foreslas att riksdagen begér att regeringen tillsatter en nationell
halsokommitté med inriktning pa hélsans sociala bestamningsfaktorer i
syfte att verka for god halsa pd lika villkor for hela befolkningen. 1
yrkande 2 begérs ett tillkdnnagivande om den nationella kommitténs sam-
manséttning m.m.

2010/11:SoU16
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Forebyggande arbete

I motion S0370 av Christina Karlsson och Jasenko Omanovic (bada S)
begérs ett tillkdnnagivande om behovet av forebyggande atgarder inom hal-
soomradet. Motionérerna vill se en politik som minskar de sociala och
ekonomiska klyftorna.

I motion S0268 av Gustav Nilsson (M) begérs ett tillkdnnagivande om
en battre folkhalsa. Motionadren anfor att riksdagen bor uttrycka en viljerikt-
ning om att prioritera det viktiga folkhalsoarbetet.

I motion S0277 av Anne Marie Brodén (M) begars ett tillkdnnagivande
om det halsoframjande och forebyggande arbetets betydelse. Motionéren
anfor bl.a. att vi behdver skapa ett ekonomiskt utrymme for forebyggande
atgarder inom forskolan, skolan, dldreomsorgen och sjukvarden.

I motion S0527 av Lotta Olsson (M) begérs ett tillkdnnagivande om hélso-
coacher. Motionéren anfor att det vore onskvart om sjukvérden inte endast
behandlade de livsstilsrelaterade sjukdomarna och symtomen utan att patien-
ten aven far en chans till konsultation hos en halsocoach.

Kultur pa recept

I motion So451 av Hillevi Larsson (S) begdrs ett tillkannagivande om att
samarbeta med Folkhalsoinstitutet och foretrddare for kulturlivet for att
verka for att ”kultur pa recept” inférs som en majlighet nar lakare skriver
ut recept, pd samma satt som FAR och FYSS fungerar.

Bakgrund

Inledning

Det 6vergripande nationella mélet for folkhalsoarbetet ar att skapa samhal-
leliga forutsattningar for en god hélsa pa lika villkor for hela befolkningen
(prop. 2002/03:35, bet. 2002/03:SoU7, rskr. 2002/03:145).

Det huvudsakliga folkhalsoarbetet bedrivs pa regional och lokal niva av
lansstyrelser, landsting, kommuner och idéburna organisationer.

Landstingens folkhalsoansvar grundar sig bl.a. pa hélso- och sjukvardsla-
gen (1982:763) och smittskyddslagen (2004:168). Kommunernas folkhalso-
arbete grundar sig pa lagar som rér flera kommunala verksamheter, t.ex.
alkohollagen (2010:1622), tobakslagen (1993:581), miljobalken (1998:808)
och livsmedelslagen (2006:804).

Mal for folkhalsan

Regeringens proposition 2007/08:110 En férnyad folkhalsopolitik behandla-
des av utskottet i betdnkande 2007/08:SoU11 En foérnyad folkhélsopolitik
(prop. 2007/08:110, rskr. 2007/08:226). Utskottet uttalade da fdljande
(s. 19 f., 1 reservation MP):
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Det oGvergripande nationella malet for folkhélsoarbetet (bet. 2002/03:
SoU7, rskr. 2002/03:145) ar att skapa samhalleliga forutsattningar for
en god halsa pa lika villkor for hela befolkningen. For att na detta mal
kravs det ett Iangsiktigt, malinriktat och sektorsovergripande arbete
inom samtliga sektorer som paverkar folkhalsans utveckling. For att
underlatta detta arbete har en samlad malstruktur med elva malomra-
den utvecklats. De elva malomréadena, som omfattar 42 bestamningsfak-
torer, grupperar halsans bestdmningsfaktorer, dvs. de faktorer i
maénniskors livsvillkor och vanor som har storst betydelse for halsan.

Utskottet valkomnar regeringens forslag till fornyelse av folkhélsopo-
litiken. En verkligt effektiv folkhalsopolitik bor enligt utskottet genom-
foras med utgangspunkt i den enskilda manniskans integritet och
valfrihet. Utskottet ser darfor mycket positivt pa regeringens fokuser-
ing pa effektiva halsoframjande insatser inriktade pa att frimja den
enskildes intressen, ansvar och mgjligheter att framja en god hélsa.

I likhet med regeringen anser utskottet att det ar mer effektivt att
inrikta folkhalsoarbetet pa bestamningsfaktorer for hélsa, dvs. de livs-
villkor, miljoer, produkter och levnadsvanor som péaverkar folkhalsan,
an pa enskilda sjukdomar. Enligt utskottet innebar det stora fordelar att
utga fran bestamningsfaktorer nar det géller uppfoljning av folkhalsan,
bl.a. av det skélet att bestdmningsfaktorernas utveckling &r lattare att
folja Over tiden an sjukdomsutvecklingen.

Folkhélsoarbetet kraver enligt utskottet ett gemensamt ansvarsta-
gande och samverkan mellan olika verksamhetsomraden. Det kravs
insatser fran de flesta sektorer i samhallet samt frdn manniskor sjalva.
Utskottet konstaterar i detta sammanhang att kommuner, landsting och
lansstyrelser har nyckelpositioner i folkhélsoarbetet.

Utskottet delar regeringens bedémning att nuvarande rubricering av
malomraden kan vara missvisande och stéller sig darmed bakom reger-
ingens forslag till nya rubriker pd de elva malomradena, som ar: 1
Delaktighet och inflytande i samhéllet, 2 Ekonomiska och sociala forut-
séttningar, 3 Barns och ungas uppvéxtvillkor, 4 Halsa i arbetslivet, 5
Miljoer och produkter, 6 Halsoframjande halso- och sjukvard, 7 Skydd
mot smittspridning, 8 Sexualitet och reproduktiv hélsa, 9 Fysisk aktivi-
tet, 10 Matvanor och livsmedel samt 11 Tobak, alkohol, narkotika,
dopning och spel.

Statens folkhalsoinstitut har regeringens uppdrag att analysera och fdlja
upp den nationella folkhalsopolitiken. I november 2010 redovisades den
andra folkhalsopolitiska rapporten; Folkhélsopolitisk rapport 2010 Framti-
dens folkhélsa — allas ansvar (S2010/8163/FS). Enligt rapporten har halsan
i Sverige matt som medellivslangd forbattrats under manga artionden och
manga halsoproblem har minskat over tid. Det finns dock tydliga skillna-
der i hélsa mellan olika grupper, bl.a. rapporterar personer med funktions-
nedséttning, utlandsk bakgrund eller hbt-identitet en sdmre hélsa &n den
ovriga befolkningen. Enligt institutet behdvs det storre satsningar for att
uppmarksamma folkhélsan i det I6pande arbetet pa nationell, regional och
lokal niva, och det foreslar darfor en dkad tillampning av halsokonsekvens-
bedémningar och fler utvarderingar av atgarder som genomfors i syfte att
framja folkhalsan. Lansstyrelserna foreslas fa en utokad roll for detta. En
annan viktig 6vergripande atgéard ar att tydliggora rollerna och uppgifterna
for de aktorer som har stort inflytande pa framtidens folkhalsa. Institutet
foreslar darfor att regeringen tillsatter en nationell samordningsgrupp for
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folkhdlsa som bestdr av representanter for myndigheter och departement.
Institutet foreslar ocksa en statlig utredning angdende mdjligheten att lag-
fasta kommunernas uppdrag for folkhalsan. Rapporten bereds for narva-
rande i Regeringskansliet.

Varen 2005 tillsatte davarande generalsekreteraren for Varldshalsoorga-
nisationen en kommission om de sociala bestdmningsfaktorerna for hélsa.
Den s.k. Marmotkommissionen presenterade sin slutrapport i augusti 2008.
I april 2009 gav regeringen i uppdrag till Statens folkhélsoinstitut att i sam-
verkan med Socialstyrelsen analysera vilka lardomar som kan dras for
svensk del av Marmotkommissionens arbete.

Myndigheterna 6verlamnade varen 2010 rapporten Svenska lardomar av
Marmot-kommissionens rapport Closing the Gap (2009/2924 /FH). De
rekommendationer som ingar i Closing the Gap har jamforts med situatio-
nen i Sverige och med vad som har gjorts eller inte gjorts enligt den
fornyade folkhalsopolitiken, och utifrdn det lamnas forslag pa atgarder
som skulle leda till battre maluppfyllelse. Myndigheterna rekommenderar
framfor allt att den sektorsdvergripande samordningen av folkhélsopoliti-
ken forstéarks, att arbetet med att bryta utanforskapet i tidig alder intensifie-
ras samt att det sakerstalls att halso- och sjukvarden gors tillganglig pa
lika villkor for alla grupper i befolkningen. En redovisning av vad som
har gjorts och vad som skulle kunna utvecklas ges fordelat pa de tre Gver-
gripande rekommendationerna i Closing the Gap: att forbattra forutsattning-
arna for manniskors dagliga liv, att angripa den ojdmlika fordelningen av
makt, pengar och resurser — globalt, nationellt och lokalt — samt att
utveckla och anvénda metoder for att méta och folja upp ojamlikheten i
halsa, utveckla kunskapsbasen, utbilda ménniskor att se halsans sociala
bestdmningsfaktorer och utveckla ménniskors medvetenhet om dessa. Exem-
pel pd vad som enligt myndigheterna skulle kunna utvecklas ar forskola
och foréldrastdd, arbete for att minska ohélsan hos foréldrar till barn med
funktionshinder, halsoframjande halso- och sjukvard samt en lépande upp-
féljning av sociala skillnader i hélsa. Rapporten bereds for narvarande i
Regeringskansliet.

Som svar pd en skriftlig fraga (fr. 2010/11:212) om atgarder for att
utjamna skillnader i hélsa uttalade socialminister Géran Héagglund den 19
januari 2011 foljande:

Gunvor G Ericson har fragat barn- och aldreministern vilka atgarder

hon har vidtagit med anledning av forslagen i Folkhélsoinstitutets rap-

port Svenska lardomar av Marmotkommissionens rapport Closing the
gap, samt WHO:s rekommendationer i den resolution om att minska
ojamlikheter i halsa som antogs av Vérldshalsoférsamlingen 2009. Arbe-
tet inom regeringen &r sa fordelat att det &r jag som ska svara pa fragan.

Som fragestallaren mycket riktigt noterat agerade den svenska reger-
ingen mycket snabbt pa Marmotkommissionens slutrapport som publi-
cerades i augusti 2008. Redan innan en resolution var antagen av

Vérldshalsoférsamlingen hade den svenska regeringen fattat beslut om

att ge Folkhalsoinstitutet i uppdrag att analysera vilka lardomar som

kan dras for svensk del av Marmotkommissionens arbete. Uppdraget
redovisades till regeringen i mars 2010. Parallellt med detta uppdrag
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har Folkhalsoinstitutet ocksa haft i uppdrag att utarbeta Folkhélsopoli-

tisk rapport 2010 som redovisades till regeringen i november 2010.

Rapporten innehdller viktigt underlag for regeringens fortsatta arbete

med att uppna det dvergripande folkhalsopolitiska malet. De tva rappor-

terna har manga beroringspunkter och jag har darfér bedomt att de bor

behandlas samlat. Forslagen bereds for ndrvarande i Regeringskansliet.
Av regleringsbreven for budgetdret 2011 avseende Smittskyddsinstitutet,
Socialstyrelsen och Statens folkhalsoinstitut framgar att respektive myndig-
het ska inkomma med ett underlag om EU:s hélsoprogram foér 2014-2020.
Smittskyddsinstitutet har i sin nyligen avlamnade rapport angivit ett antal
prioriterade atgardsomraden, bl.a. antibiotikaresistens och vardrelaterade
infektioner, vaccin, mikrobiologisk epidemiologi samt att vidareutveckla
prevention och kontroll av existerande och nya smittsamma sjukdomar
(52011/2159/FH). Av Socialstyrelsens rapport framgar bl.a. att atgarder for
att framja sunda levnadsvanor och minska ojamlikhet i hélsa fortsatt bor
vara ett prioriterat omrade (S2011/1880/FS). | Statens folkhalsoinstituts rap-
port foreslds bl.a. att ett kommande halsoprogram 2014-2020 bor ha en
fortsatt stark inriktning pa forebyggande och prevention (52011/2081/FS).
Fragan bereds inom Regeringskansliet.

Forebyggande arbete

Av regleringsbrevet for budgetret 2011 avseende Statens folkhalsoinstitut
framgér att institutet har i uppdrag att redovisa hur myndigheten skulle
kunna arbeta halsofrdmjande med hjélp och stdd for enskilda att ta ansvar
for sin hélsa, t.ex. genom interaktiva IT-baserade I6sningar och andra kon-
taktvagar. Myndigheten ska beskriva forutsattningarna for att arbeta hélso-
framjande mot enskilda i egen regi och vilka oOvriga redan existerande
avsandare som skulle vara lampliga. Samverkan ska ske med Socialstyrel-
sen. Uppdraget ska redovisas for Regeringskansliet (Socialdepartementet)
senast den 15 augusti 2011.

I december 2009 gav regeringen Statens folkh&lsoinstitut i uppdrag att
vidareutveckla den prototyp till metodbank for hélsofrdmjande insatser
som institutet har utvecklat i samverkan med Véstra Gétalands lans lands-
ting. Syftet med samarbetsprojektet var att ta fram en prototyp av en
metodbank som dels bidrar till spridning av kunskap om effektiva metoder
pa lokal och regional niva, dels bidrar till 6kad kunskap om tillimpningen
av evidenshaserade metoder. Uppdraget redovisades den 28 mars 2011 i
slutrapporten Metodbanken — insatser for folkhdlsa. Metodbanken &ar en
webbaserad samlingsplats dar information om halsoframjande och férebyg-
gande insatser inom folkhalsoomradet lamnas och férmedlas av kommuner
och regioner. | Metodbanken finns information om specifika metoders
vetenskapliga stdd, kunskap om hur insatser genomfors och mojlighet att
gora jamforelser mellan deltagande kommuner och regioner. Rapporten
bereds inom Regeringskansliet (S2009/9447/FH [delvis]).
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I april 2010 fick Statens folkhalsoinstitut i uppdrag att i samverkan med
Socialstyrelsen genomféra en forstudie av hur éppna jamforelser inom folk-
halsoomréadet kan utvecklas pd kort och lang sikt. Uppdraget redovisades
den 28 mars 2011 i rapporten Redovisning av uppdrag angéende att
utveckla éppna jamforelser inom folkhalsoomradet. De huvudsakliga resul-
taten av forstudien visar att det i ett kort perspektiv bara finns ett fatal
tillgangliga datakallor dar folkhalsorelaterad verksamhet méts eller kom-
mer att kunna métas och rangordnas med god nationell tackningsgrad.
Rapporten bereds inom Regeringskansliet (S2010/2999/FH [delvis]).

Den 3 december 2010 besvarade socialminister Géran Hagglund en inter-
pellation om starkt folkhélsoarbete (ip. 2010/11:86, prot. 2010/11:27).
Socialministern anforde bl.a. foljande:

Fru talman! Isak From har frigat statsrddet Maria Larsson vad hon
avser att gora med rapporten, om hon kommer att 6vervdga vad Folk-
hélsoinstitutet anfort och ge landstingen utvecklingsmedel for att under-
latta det nodvandiga folkhalsoarbetet samt pa vilket annat satt hon
avser att stirka folkhélsoarbetet i landet.

Arbetet inom regeringen ar sa fordelat att det ar jag som ska svara
pa interpellationen.

Liksom Isak From anser jag att det halsoframjande perspektivet har
en central roll nér det galler att forbattra halsan i befolkningen och
minska samhéllets kostnader. Redan 2008 aviserade regeringen i propo-
sitionen En fornyad folkhélsopolitik (prop. 2007/08:110) att det hélso-
framjande inslaget i det forebyggande folkhalsoarbetet bor betonas. Vi
har alltsedan dess mycket mélmedvetet arbetat dels for att ge medbor-
garna storre mojlighet att sjélva ta storre ansvar for sin hélsa, dels med
att utveckla och stirka hélsofrdmjande strukturer och miljoer. Vidare
har vi aktivt arbetat med att fortydliga halso- och sjukvérdens halso-
frémjande uppdrag.

Nér det géller héalsoframjande strukturer och miljder har vi exempel-
vis avsatt 50 miljoner kronor for att utveckla det lokalt sektorsévergri-
pande halsoframjande arbetet. Medlen har fordelats pd sex kommuner
som under perioden 2009-2011 arbetar med att dels frdmja barns och
ungas psykiska och fysiska halsa, dels generera kunskap om saval effek-
tiva halsoframjande metoder som kostnadseffektiva samverkansformer
pa lokal niva. Vidare avsatte vi under 2009 och 2010 totalt 140 miljo-
ner kronor for att stimulera utvecklingen av det lokala stodet till
fordldrar i deras foraldraskap till dess att barnet ar 18 ar. | dagslaget
omfattas 72 kommuner av dessa stimulansmedel.

Samhaéllet har genom sina institutioner en skyldighet att bidra med
kunskap for att enskilda manniskor ska kunna varda sin egen halsa.
Det finns stora mdjligheter till friskvard och egenvaérd, liksom patien-
ters och kroniskt sjukas méjligheter att sjalva kontrollera sina varden
och foéréndra sin livsstil. | detta sammanhang &r det angeldget att i stor-
sta mojliga utstrackning anvénda sig av evidensbaserade metoder och
anpassa rad efter den enskildes aktuella situation. Det ar darfor mycket
gladjande att Socialstyrelsen nu har tagit fram nationella riktlinjer for
sjukdomsférebyggande metoder. Riktlinjerna berér metoder for att fore-
bygga sjukdom genom att foérebygga och stodja férandring av levnads-
vanor som orsakar mycket sjukdom och hdga kostnader for samhéllet.
Jag talar dd om tobaksbruk, riskbruk av alkohol, otillracklig fysisk akti-
vitet och ohélsosamma matvanor.
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Att det nu finns en enhetlig praxis bidrar till att fortydliga hélso-
och sjukvardens uppdrag att arbeta halsoframjande. Det innebér ocksd
att variationen mellan landsting och mellan véardenheter kommer att
minska. Det & min férhoppning att det sjukdomsférebyggande arbetet
inom kort kommer att inta den sjalvklara stallning i halso- och sjukvar-
den som det bor ha.

Det ar min och regeringens avsikt att aven framover fortsatta att mal-
medvetet utveckla och stérka det hdlsofrdmjande inslaget i folkhalsoar-
betet.

En central malsattning i den nationella folkhalsopolitiken (prop. 2007/08:
110) &r att ge manniskor forutsattningar att leva ett gott liv med hdg livs-
kvalitet pa aldre dagar, och det ar adven en grundlaggande tanke bakom
den nationella véardegrunden inom varden och omsorgen om &ldre. Reger-
ingen har gett i uppdrag at Statens folkhalsoinstitut att i samarbete med
Socialstyrelsen utarbeta en végledning till kommuner och landsting for att
framja ett aktivt och halsosamt aldrande. Inom ramen for uppdraget ska
Statens folkhalsoinstitut dven starta och administrera forsoksverksamheter
med hélsocoacher riktade framst till gruppen yngre pensionérer. Tanken &r
att genom en tidsbegransad forsoksverksamhet utveckla och intensifiera
arbetet med att erbjuda deltagande i olika aktiviteter och ocksa vid lattare
sjuklighet motivera till en fordndrad livsstil. Det kan handla om kulturella
aktiviteter, att laga mat, dansa eller réra sig tillsammans — utbudet av akti-
viteter bor vara brett for att tillgodose behov hos ménniskor med olika
bakgrund och intressen. | uppdraget ingdr att géra en oberoende forsknings-
baserad utvardering av forsoksverksamheterna. Uppdraget ar tredrigt (2010—
2012) och ska slutredovisas for Regeringskansliet (Socialdepartementet)
senast den 1 oktober 2013. En delredovisning av uppdraget ska l&mnas
senast den 15 april 2011 (S2010/2056/ST [delvis]).

Kultur pa recept

Regeringen presenterade 2009 projektet Kultur pd recept, och Region
Skane har tilldelats en halv miljon kronor for dndamalet. Syftet ar att
genomfora en forsoksverksamhet med kultur som medel for att férebygga
och forkorta sjukfranvaro. Forsoksverksamheten ska bedrivas under ett ars
tid vid en primarvéardsenhet i Helsingborg. Tanken ar att erbjuda delta-
gande i kulturaktiviteter som komplement till annan behandling och rehabi-
litering, t.ex. teaterbesok eller eget kulturellt skapande. Malgruppen ar
patienter inom diagnosgrupperna latta och medelsvara depressioner, stress,
angest, langvarig smarta som bestar i over tre manader i rygg, axlar,
nacke, samt generaliserad smarta. En slutrapport ska lamnas till Regerings-
kansliet senast den 1 juni 2011.

Utskottets stallningstagande

Det 6vergripande nationella malet for folkhalsoarbetet (prop. 2002/03:35,
bet. 2002/03:SoU7, rskr. 2002/03:145) &r att skapa samhélleliga forutsatt-
ningar for en god halsa pd lika villkor for hela befolkningen. For att na
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detta mal kravs det ett langsiktigt, malinriktat och sektorsovergripande
arbete inom samtliga sektorer som péverkar folkhalsans utveckling. For att
underlatta detta arbete har en samlad malstruktur med elva malomraden
utvecklats (prop. 2007/08:110, bet. 2007/08:SoU11, rskr. 2007/08:226).

Ett gemensamt ansvarstagande mellan det offentliga, ideella krafter och
den enskilda manniskan samt samverkan mellan olika verksamhetsomraden
ar en bra grund for ett framgangsrikt folkhalsoarbete. Kommuner och lands-
ting ar viktiga aktorer i folkhalsoarbetet.

Utskottet noterar och valkomnar att en beredning pagar dels av 2010 &rs
folkhalsopolitiska rapport, dels av Statens folkhélsoinstituts och Socialsty-
relsens analys av vilka lardomar som kan dras for svensk del av Marmot-
kommissionens arbete.

Utskottet anser att resultatet av det pagaende arbetet bor avvaktas. Motio-
nerna S0328 (MP), So0400 (FP) och S0581 (V) yrkande 3 avstyrks.

Mot bakgrund av vad utskottet nyss anfort bor regeringens stéllningsta-
gande over hur folkhdlsoarbetet ska ledas invéntas. Motionerna S0282
(MP), S0570 (S), So576 (V) och S0598 (C) yrkandena 1 och 2 avstyrks.

Folkhélsoarbetet bor enligt utskottet ha manniskans behov av integritet
och valfrihet som grund och bygga pa sambandet mellan halsans villkor
och individens forutsattningar. Det halsofrdmjande inslaget i det forebyg-
gande arbetet &r viktigt.

Utskottet ser mycket positivt pa regeringens satsningar for att utveckla
det hélsofrdmjande arbetet, t.ex. genom medel for att utveckla det lokalt
sektorsgvergripande arbetet.

Att forebygga sjukdom genom att paverka levnadsvanor ar mycket ange-
laget. Utskottet vdlkomnar darfor Socialstyrelsens arbete med nationella
riktlinjer for sjukdomsforebyggande metoder.

Utskottet noterar att Statens folkhalsoinstitut har flera uppdrag inom
omrédet, bl.a. att starta och administrera forsoksverksamheter med halso-
coacher riktade framst till gruppen yngre pensiondrer.

Utskottet noterar dven att en beredning pagar av tva rapporter, dels rap-
porten om den webbaserade samlingsplatsen Metodbanken, dels rapporten
angaende utveckling av éppna jamforelser inom folkhalsoomradet.

Mot bakgrund av det arbete som péagér anser utskottet inte att riksdagen
bor ta nagra initiativ med anledning av motionerna S0268 (M), S0277
(M), So370 (S) och So527 (M). Motionerna avstyrks.

Utskottet valkomnar regeringens satsning pa en forsoksverksamhet for
att med kultur som medel férebygga och forkorta sjukfranvaro.

Resultatet av forsoksverksamheten ska redovisas inom kort. Riksdagen
bor inte ta ndgot initiativ p omradet. Motion So0451 (S) avstyrks.
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Insatser mot hiv/aids

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motioner om insatser mot hiv/aids och om en
Oversyn av smittskyddslagen.

Jamfor reservationerna 5 (V) och 6 (MP, V) samt sérskilt ytt-
rande 2 (S).

Motioner

Insatser mot hiv/aids

I motion S0438 av Hannah Bergstedt m.fl. (S) begérs ett tillkdnnagivande
om att stoppa spridningen av hiv. Motiondrerna anfor att det krévs informa-
tionssatsningar kring sjukdomen och ett aktivt arbete for att minska stigma-
tiseringen av hivpositiva.

I motion So441 av Bdrje Vestlund m.fl. (S) yrkande 1 begérs ett tillkén-
nagivande om att hivpositiva, liksom andra personer med sexuellt 6verfor-
bara sjukdomar, ska atnjuta samma manskliga rattigheter som andra
manniskor. | yrkande 2 begérs ett tillkdnnagivande om en utvecklad hivpo-
litik. | yrkande 3 begérs ett tillkdnnagivande om Ungassdeklarationen.
Motionarerna anfor att Sveriges hiv/aids-lagstiftning klart avviker frdn
andra lander och d&ven bryter mot Ungassdeklarationen enligt vilken vi for-
binder oss att erbjuda frivillig testning, vard och behandling till hivposi-
tiva. | yrkande 4 begérs ett tillkdnnagivande om den goda preventionen. |
yrkande 5 begdrs ett tillkdnnagivande om att tillsatta en utredning med upp-
gift att ta fram nya metoder for att bek&mpa spridningen av hiv i Sverige.

I motion So0467 av Hillevi Larsson och Boérje Vestlund (bada S)
yrkande 1 begérs ett tillkdnnagivande om att Overvdga om anslagsgiv-
ningen till insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar bor ta
héansyn till den epidemiologiska situationen. | yrkande 2 begars ett tillkan-
nagivande om att stédja frivilligorganisationernas insatser.

I motion S0459 av Margareta Cederfelt (M) begars ett tillkdnnagivande
om att oka kunskapen om hiv.

Oversyn av smittskyddslagen

I motion So0555 av Helena Leander m.fl. (MP) begérs ett tillkdnnagivande
om att avskaffa informationsplikten for hivpositiva i smittskyddslagen.

I motion So347 av Fredrick Federley (C) yrkande 1 begars ett tillkanna-
givande om en dversyn av smittskyddslagen. Motionaren anfor att smitt-
skyddslagen innehaller en rad svara situationer som bor ses Gver, t.ex.
informationsplikten och tvangsisoleringen. | yrkande 2 begars ett tillkanna-
givande om ett borttagande av informationsplikten.

2010/11:SoU16

15



2010/11:SoU16

16

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Bakgrund

Insatser mot hiv/aids

Malet for samhallets smittskydd ar enligt 1 & smittskyddslagen (2004:168)
att tillgodose befolkningens behov av skydd mot spridning av smittsamma
sjukdomar.

Regeringen konstaterade i propositionen Myndigheterna inom smitt-
skyddsomradet (prop. 2009/10:123, bet. 2009/10:SoU14, rskr. 2009/10:
259) att det behovs en rad forandringar av den verksamhet som bedrivs
vid myndigheterna for att langsiktigt hantera de utmaningar som finns
inom smittskyddsomradet. For att ge Smittskyddsinstitutet ett bredare upp-
drag for kunskapsuppbyggnad och kunskapsspridning inom smittskyddsom-
radet har en ombildning av myndigheten genomférts den 1 juli 2010.
Samtidigt inordnades Nationella radet fér samordning av insatser mot hiv/
aids och Strategigruppen for rationell antibiotikaanvandning och minskad
antibiotikaresistens i Smittskyddsinstitutets linjeorganisation. Socialstyrel-
sen ska dven fortsattningsvis ha ett Overgripande ansvar for den statliga
styrningen av de smittskyddsétgarder som vidtas inom halso- och sjukvar-
dens ram.

Av budgetpropositionen for 2011 utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard
och social omsorg (prop. 2010/11:1, bet. 2010/11:SoU1, rskr. 2010/11:124
och 125) framgar foljande (s. 103).

Okningen av antalet inhemska fall av hivinfektion i Sverige avspeglar
dels den globala hivepidemins utveckling, dels ett 6kat sexuellt riskbe-
teende. Att forebygga sexuell ohdlsa i stérre grupper handlar om att
skapa en 0kad medvetenhet om sexuella risker och om férandringar av
riskbeteenden. Ett sadant arbete behdver huvudsakligen bedrivas
genom bredare insatser. Det finns skal att bibehalla den breda inrikt-
ning som i dag finns for samhallets insatser mot hiv/aids. Det langsik-
tiga forebyggande arbetet bor forbli grunden i den statliga verksamhe-
ten inom omradet. Det forebyggande arbetet behéver fokusera pa fyra
omraden: risktagande avseende man som har sex med man, ungdomars
medvetenhet om hiv/aids, hdlsounderékningar och hélsosamtal fér nyan-
landa invandrare frdn hogendemiska omraden for hiv/aids och insatser
for de tyngsta missbrukarna.

Regeringen avser att &ven fortsattningsvis avsétta medel till insatser
mot hiv/aids och andra sexuellt éverférbara och blodburna sjukdomar.
Inom ramen for befintlig verksamhet maste forebyggande av sexuellt
Overforbara sjukdomar och oonskade graviditeter bli &n mer integrerat i
det allmanna halsoframjande och forebyggande folkhalsoarbetet, sér-
skilt i de insatser som riktas till ungdomar. Det hivférebyggande arbe-
tet bor dven fortsattningsvis inforlivas i de lokala huvudmannens
ordinarie arbete. Ett sétt att stimulera till intensifierat arbete mot hiv/
aids pé lokal niva ar de medel som regeringen avsatter for att fordela
enligt en arlig 6verenskommelse mellan regeringen och Sveriges Kom-
muner och Landsting.

Anslaget 2:8 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar &r
framst avsett att anvéndas for bidrag enligt forordningen (2006:93) om
statshidrag till verksamhet inriktad mot hiv/aids och vissa andra smitt-
samma sjukdomar samt bidrag som fordelas enligt en &rlig Gverenskom-
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melse mellan staten och Sveriges Kommuner och Landsting om vissa
ersattningar inom folkhalsoomradet. For 2011 har drygt 145 miljoner kro-
nor avsatts till anslaget (prop. 2010/11:1, utg.omr. 9, bet. 2010/11:SoU1,
rskr. 2010/11:124 och 125).

Av regleringsbrevet for budgetaret 2011 avseende Smittskyddsinstitutet
framgdr att institutet har i uppdrag att fér 2012 ta fram underlag for ansla-
get 2:8 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar. Forslag till
bidragets fordelning 2012 ska inkomma till Regeringskansliet (Socialdepar-
tementet) senast den 1 juni 2011. Institutet har dven i uppdrag att den 1
juni 2012 redovisa underlag angdende fordelning av statsbidraget 2:8 for
2013 och den overgripande inriktningen av arbetet under nastkommande
tredrsperiod med start 2013. | underlaget ska ocksa redovisas utrednings-
uppdrag, bl.a. framtagande av underlag infor framtida 6verenskommelser
och plan for fortsatt genomférande av den nationella kommunikationsstra-
tegin.

Oversyn av smittskyddslagen

Av 2 kap. 2 § forsta stycket smittskyddslagen (2004:168) framgar att den
som vet eller har anledning att misstanka att han eller hon bar pa en smitt-
sam sjukdom &r skyldig att vidta de atgarder som kravs for att skydda
andra mot smittrisk. Av andra stycket framgar att den som vet att han
eller hon bar pa en allmanfarlig sjukdom &r skyldig att lamna information
om smittan till andra manniskor som han eller hon kommer i sadan kon-
takt med att beaktansvard risk for smittodverforing kan uppkomma. Av 4
kap. 2 § forsta stycket framgar att den behandlande lakaren ska besluta
om individuellt utformade forhallningsregler i syfte att hindra smittsprid-
ning for den som bér pa eller misstanks bara pa en allmanfarlig sjukdom.
Forhallningsreglerna far bl.a. avse skyldighet att informera sexualpartner
om smittbararskap och skyldighet att vid sexuella kontakter iaktta ett bete-
ende som minimerar risken for smittspridning. | andra stycket anges att
forhaliningsreglerna ska meddelas skriftligt sd snart det & méjligt samt tas
in i den undersoktes patientjournal. Léakaren ska sd langt det ar majligt se
till att forhallningsreglerna foljs.

Ett motionsyrkande om en utvérdering av smittskyddslagens (2004:168)
regler om informationsplikt behandlades av utskottet i betdnkande 2008/09:
SoU1 Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard och social omsorg m.m. (prop.
2008/09:1, rskr. 2008/09:127 och 128). Utskottet uttalade da féljande
(s. 56, 1 reservation V):

Den nuvarande smittskyddslagen (2004:168) tradde i kraft den 1 juli
2004. Mot bakgrund av den férhallandevis korta tid som lagen varit i
kraft anser utskottet inte att det for narvarande finns tillrackliga skal

att gora en utvdrdering av lagens regler om informationsplikt. Motion
... avstyrks.
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Ett motionsyrkande om isolering av hivpositiva behandlades av utskottet i
betinkande 2009/10:SoU1 Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvéard och social
omsorg m.m. (prop. 2009/10:1, rskr. 2009/10:131). Utskottet uttalade da
féljande (s. 62, ingen reservation):

Néar det géller tillampningen av reglerna om isolering av hivpositiva
konstaterar utskottet att motion ... i huvudsak rér samma frdga som
utskottet behandlade under foregdende riksméte i sitt av riksdagen god-
kanda betankande 2008/09:SoU1 Utgiftsomrade 9 Halsovérd, sjukvérd
och social omsorg m.m. (rskr. 2008/09:127, 128). Utskottet ser ingen
anledning att gora en annan bedémning av den fraga som nu &r fore-
mal for behandling.

Genom det anférda far motion ... anses i huvudsak tillgodosedd. Motio-
nen avstyrks.

Smittskyddsinstitutet och Socialstyrelsen har nyligen publicerat skriften
Hiv, STI och juridik i Sverige (STI star for sexually transmitted infections,
dvs. sexuellt dverforda infektioner). Publikationen belyser juridiska aspek-
ter som ror hivinfektion och STI och sétter dem i relation till andra
smittsamma infektioner som upptas i smittskyddslagen. Den tar t.ex. upp
hur individens rattigheter och skyldigheter i fraga om hiv och STI beaktas
i olika lagrum. Informationsplikten tas upp i ett sédrskilt kapitel. Dar anges
bl.a. att varje enskild person sjalv maste f& avgéra huruvida hon eller han
vill utsétta sig for en infektionsrisk, och darfér har den som kénner till sin
hivstatus ett sdrskilt ansvar for att informera sin sexpartner. Tillsammans
kan de sedan identifiera risksituationerna och skydda varandra for att und-
vika fortsatt smittspridning.

Som svar pé en skriftlig fraga (fr. 2010/11:126) om den svenska smitt-
skyddslagen uttalade socialminister Géran Hagglund den 8 december 2010
foljande:

Eva Olofsson har frdgat mig om jag &ar beredd att gora en grundlig
oversyn av smittskyddslagen och rattstillampningen i brottmal som ror
overforing eller risk for éverforing av hiv.

For det forsta vill jag siga att jag tar denna sjukdom pa stort allvar.
Hiv gar annu inte att bota och utan behandling ar den dddlig. | dag
finns behandlingar som har mojliggjort en betydligt battre livskvalitet
for dem som &r smittbérare. Det &r viktigt att vi bemdter denna epi-
demi med sa effektiva medel som mojligt. Bade for att minska smitt-
spridning men ocksd for att underlatta for dem som &r bérare. Detta
géller inte minst bemétande i samhéllet och stigmatiseringen.

Den nuvarande smittskyddslagen tradde i kraft &r 2004 och var resul-
tatet av en oversyn inom omradet som paborjades i mitten av 90-talet.
| arbetet med utformningen av den nya lagen framhdlls dels vikten av
att tillgodose de ménskliga rattigheterna, dels att inkludera hiv som en
sjukdom bland andra for att minska en sérbehandling och darigenom
motverka stigmatisering av sjukdomen. Alla tvangsatgarder maste vara
proportionerliga mot de risker som foreligger vid bedémningen av en
sjukdoms smittsamhet. | smittskyddslagen slés ocksa fast att de som &r
smittade ska fa det stéd och den vard som behovs fran smittskyddssyn-
punkt. | smittskyddslagen finns inga sanktioner for de fall dd en
smittbarare inte efterlever de skyldigheter som foljer av smittskyddsla-



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

gen. Daremot kan domstolarna déma till ansvar i enlighet med brotts-
balkens bestdmmelser for bland annat misshandel om man utsatter
andra manniskor for risk att smittas av eller faktiskt overfor en smitt-
sam sjukdom.

Socialstyrelsen och Smittskyddsinstitutet & de myndigheter som
ansvarar for smittsamma sjukdomar pa nationell niva. Bada myndighe-
terna har till uppgift att inom sitt ansvarsomrade folja och vidareut-
veckla smittskyddet. Socialdepartementet har en lépande dialog med
bdda myndigheterna om hur arbetet med smittskyddet fortloper. Jag
har inte for avsikt att genomfora en sddan dversyn som Eva Olofsson
efterfragar.

Utskottets stallningstagande

Malet for samhallets smittskydd ar enligt 1 § smittskyddslagen (2004:168)
att tillgodose befolkningens behov av skydd mot spridning av smittsamma
sjukdomar. Malet for samhallets insatser enligt den nationella strategin
mot hiv/aids och vissa andra smittsamma sjukdomar &r att begrénsa sprid-
ningen av hivinfektion och andra sexuellt éverforbara och blodburna sjuk-
domar samt att begrénsa konsekvenserna av dessa infektioner for samhéllet
och for den enskilde (prop. 2005/06:60, bet. 2005/06:JuSoU1).

Utskottet ser mycket positivt pa regeringens satsningar pa insatser mot
hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar. Det &r viktigt att det forebyg-
gande arbetet mot hiv och sexuellt 6verforda infektioner, STI, sker pa bred
front i samhallet, sdval nationellt som regionalt och lokalt.

Utskottet konstaterar att atgarder har vidtagits for att langsiktigt hantera
de utmaningar som finns inom smittskyddsomradet, bl.a. har en ombild-
ning av Smittskyddsinstitutet nyligen genomférts for att ge institutet ett
bredare uppdrag for kunskapsuppbyggnad och kunskapsspridning inom
smittskyddsomrédet, och Nationella radet for samordning av insatser mot
hiv/aids har inordnats i institutets linjeorganisation.

Utskottet anser inte att riksdagen bor ta nagot initiativ med anledning
av motionerna S0438 (S), So44l (S) yrkandena 1-5, So0459 (M) och
S0467 (S) yrkandena 1 och 2. Motionerna avstyrks.

Nar det galler frigan om ett eventuellt behov av en Gversyn av smitt-
skyddslagen, t.ex. vad avser reglerna om informationsplikt och tvangsiso-
lering, konstaterar utskottet att smittskyddslagen tradde i kraft den 1 juli
2004. Enligt 4 § ska smittskyddsatgarder bygga pé vetenskap och bepré-
vad erfarenhet och far inte vara mer langtgaende an vad som &r forsvarligt
med hansyn till faran for manniskors hilsa. Atgarderna ska vidtas med
respekt for alla manniskors lika varde och enskildas integritet. Den som &r
verksam inom smittskyddet ska varna bade om skyddet for osmittade och
om dem som bar pd en smittsam sjukdom. De smittade ska fa det stod
och den vard som behovs fran smittskyddssynpunkt (6 §).

Socialstyrelsen ansvarar for samordning av smittskyddet pa nationell
niva och ska ta de initiativ som kravs for att uppratthalla ett effektivt smitt-
skydd. Socialstyrelsen ska folja och vidareutveckla smittskyddet. Smitt-
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skyddsinstitutet ska som expertmyndighet folja och analysera det
epidemiologiska laget nationellt och internationellt och foresla atgérder for
att landets smittskydd ska fungera effektivt (7 8).

Utskottet konstaterar att det gétt ett antal dr sedan smittskyddslagen
tradde i kraft och utgar fran att regeringen noga foljer utvecklingen och
lagens tilldmpning.

Mot denna bakgrund anser utskottet att riksdagen inte bor ta nagot ini-
tiativ. Motionerna S0347 (C) yrkandena 1 och 2 samt S0555 (MP) avstyrks.

Sjalvmordsprevention

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motioner om sjalvmordsprevention.
Jamfor reservationerna 7 (S, MP) och 8 (V).

Motioner

I motion So581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 4 begérs ett tillk&dnnagi-
vande om att ge Statens folkhélsoinstitut och Socialstyrelsen i uppdrag att
utreda hur samhéllets fordomar och heteronormativiteten paverkar sjalv-
mordsfrekvensen for hbt-personer samt komma med forslag till verktyg
som kan forebygga sjalvmord inom denna grupp.

I motion S0220 av Ann-Christin Ahlberg (S) begars ett tillkdnnagivande
om behovet av 6kad kunskap och snabba insatser nar det géller sjalvmord
och sjalvmordsforsok.

I motion S0369 av Magdalena Andersson och Jan-Evert Radhstrom
(bdda M) begars ett tillkdnnagivande om haveriutredningar vid sjalvmord.

I motion So0430 av Anita Brodén (FP) begars ett tillkdnnagivande om
ett atgardsprogram for en folkbildningssatsning i psykisk livraddning.

I motion Kr279 av Anita Brodén (FP) yrkande 2 begars ett tillkdnnagi-
vande om en utveckling av interaktiv radgivning pa natet for att forhindra
suicid.

I motion So0482 av Andreas Carlson (KD) yrkande 1 begérs ett tillkanna-
givande om att utreda hur antalet sjalvmord och sjalvmordsforsok ska
minskas. | yrkande 2 begérs ett tillkdnnagivande om att synliggbra unga
mans sjalvmord. | yrkande 3 begadrs ett tillkdnnagivande om att anvanda
ordet sjdlvmordsprevention snarare &n suicidprevention for att synliggora
och tydliggora.
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Bakgrund

Regeringen tillsatte hdsten 2009 en sarskild utredare med uppdrag att klar-
gora och analysera forutsittningarna for att inom hélso- och sjukvardens
och socialtjanstens omrade utveckla och forbattra handelseanalyser av intraf-
fade sjalvmord (S 2009:06).

Sjalvmordspreventionsutredningen presenterade i maj 2010 delbeténkan-
det Forsta hjalpen i psykisk hélsa (SOU 2010:31) med forslag om att
genomféra pilotforsok av sjalvmordsforebyggande utbildningsprogram
(S2010/3655/FH).

Regeringen har gett Karolinska Institutet, Nationell prevention av suicid
och psykisk ohalsa (NASP), i uppdrag att genomféra en pilotstudie pa det
australiska sjalvmordsforebyggande programmet The Mental Health First
Aid Training and Research Program (MHFA) med tilldgg av de skriv-
ningar kring psykisk hdlsa, kriser och sjélvdestruktivt beteende samt sjalv-
mord som utvecklats inom ramen for det finska Osterbottenprojektet.
Utgangspunkten for studien ar att ge kunskap om forutséttningarna for ett
genomfdérande av programmet pa rikstackande nivd. NASP ska i alla delar
av uppdraget samverka med Socialstyrelsen och den aktoér som Socialsty-
relsen beslutar ska genomféra utvérderingen av pilotforsdket samt dven
samrada med Sveriges Kommuner och Landsting, Statens folkhélsoinstitut
och Skolverket. Dérutdver ska NASP &ven i relevanta delar av uppdraget
samrada med saval studieférbunden som ideella organisationer med verk-
samhetsinriktning och malgrupper, t.ex. ungdomar och aldre, som Gverens-
stéimmer med uppdraget. Karolinska Institutet ska inkomma med redovis-
ning till Regeringskansliet (Socialdepartementet) senast den 15 december
2012. Socialstyrelsen har fétt i uppdrag att ansvara fér genomférandet av
en utvdrdering av pilotstudien och ska inkomma med en redovisning av
uppdraget till Regeringskansliet (Socialdepartementet) senast den 15 febru-
ari 2013.

Sjalvmordspreventionsutredningen 6verldmnade slutbetdnkandet Héndel-
seanalyser vid sjalvmord inom hélso- och sjukvarden och socialtjansten
(SOU 2010:45) i juni 2010. Utredningen foreslar att dagens skyldighet for
hélso- och sjukvérden att gora en handelseanalys vid sjalvmord utménstras
frén lex Maria-systemet och att en motsvarande skyldighet inférs i en ny
lag. Skyldigheten att gora en handelseanalys foreslds galla aven socialtjans-
ten. Darutéver foreslar utredningen att Socialstyrelsen far ratt att genom-
fora en egen samlad héndelseanalys i det fall den avlidne haft kontakt med
bade hilso- och sjukvarden och socialtjansten eller flera verksamheter
inom samma sektor och verksamheterna darfor gjort var sin handelseana-
lys betréffande ett och samma sjalvmord. Rapporteringsskyldigheten for
respektive verksamhets personal m.fl. ska kompletteras med en underrattel-
seskyldighet for Rattsmedicinalverket och polismyndigheterna. Alla sjalv-
mord som intraffat inom sex manader efter kontakt med halso- och
sjukvarden eller socialtjansten foreslas bli foremal for en handelseanalys.
Slutbetdnkandet bereds inom Regeringskansliet.
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Utskottets stallningstagande

Samhallets forméga att forebygga sjalvmord maste forbattras. Ett effektivt
sjalvmordspreventivt arbete grundar sig pa insikten att sjalvmord och sjélv-
mordsforsék gar att forebygga. Ingen manniska ska behova hamna i en
situation dér den enda utvdgen upplevs vara att ta sitt liv.

Utskottet noterar att Sjalvmordspreventionsutredningens slutbetdnkande
bl.a. innehéller forslag om att dagens skyldighet for halso- och sjukvarden
att géra en handelseanalys vid sjalvmord utménstras fran lex Maria-syste-
met och att en motsvarande skyldighet inférs i en ny lag. Skyldigheten att
gora en handelseanalys foreslds gélla dven socialtjansten. Eftersom betén-
kandet bereds bor inte riksdagen ta nagot initiativ.

Utskottet valkomnar Karolinska Institutets uppdrag att genomféra en
pilotstudie pa ett australiensiskt sjalvmordsférebyggande program.

Med det anforda avstyrks motionerna S0220 (S), S0369 (M), So0430
(FP), S0482 (KD) yrkandena 1-3, So581 (V) yrkande 4 och Kr279 (FP)
yrkande 2.

Spelberoende

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motioner om spelberoende och andring av
socialtjanstlagen.

Jamfor reservationerna 9 (S) och 10 (S, MP, V).

Motioner

Spelberoende

I motion S0387 av Kurt Kvarnstrom och Carin Runeson (bada S) begars
ett tillkdnnagivande om spelberoendet. Motionérerna anfor bl.a. att spelbo-
lagen och andra spelarrangorer borde vara med och finansiera den behand-
ling som spelberoende behdver och att problemet med utl&ndska spelbolag
borde l6sas med hjélp av gemensamma regler inom EU.

I motion S0332 av Cecilia Widegren och Margareta Palsson (bada M)
yrkande 2 begars ett tillkdnnagivande om att se dver de ekonomiska resur-
serna for arbetet mot spelberoende.

I motion Kr251 av Gunnar Axén och Carl-Oskar Bohlin (bédda M)
yrkande 3 begars ett tillkannagivande om &tgarder i samband med en omre-
glering av spelmarknaden. Motiondrerna anfor att atgarder bor vidtas i
samband med en omreglering av spelmarknaden for att ¢ka forskningen
om spelberoende och sékerstélla stod till spelberoende.
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Andring av socialtjanstlagen

I motion S0333 av Anna-Lena Sérenson m.fl. (S) begérs ett tillkdnnagi-
vande om att se 6ver mojligheten att lata socialtjanstlagen dven omfatta
spelmissbrukare. Ett liknande yrkande finns i motion S0602 av Louise
Malmstrom m.fl. (S).

I motion S0332 av Cecilia Widegren och Margareta Palsson (bada M)
yrkande 1 begérs ett tillkannagivande om andring av socialtjanstlagen anga-
ende spelberoende. Ett liknande yrkande finns i motion S0433 av Anita
Brodén och Christer Winback (bada FP).

Bakgrund

Spelberoende

Malet for samhillets insatser mot spelberoende &r att minska skadeverk-
ningarna av Overdrivet spelande (prop. 2002/03:35).

Av budgetpropositionen for 2011 utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvérd
och social omsorg (prop. 2010/11:1, bet. 2010/11:SoU1, rskr. 2010/11:124
och 125) framgar féljande (s. 82).

De storre svenska aktorerna pa spelmarknaden samarbetar genom det
s.k. spelrddet och har antagit etiska riktlinjer for sin reklam och mark-
nadsféring. Ombuden for Svenska Spel och ATG har genomgatt utbild-
ning och bolagen kraver numera att nya ombud har gatt igenom
utbildningen. Svenska spel har utvecklat sjalvtest och verktyget Spel-
koll vilka underlattar fér spelarna att beddma sina egna spelmonster.

Det forebyggande arbetet har under 2009 bestatt av tre huvudsakliga
insatser; drift av Stddlinjen for spelare och anhériga, foreningsstod
samt utbildningsverksamhet.

En Internetsjalvhjélp for vuxna har utvecklats av Statens folkhélsoin-
stitut i samarbete med foretaget ACE. Sedan december 2009 finansie-
ras verksamheten av Svenska Spel AB. Internetsjélvhjélpen for vuxna
har varit foremal for en vetenskaplig studie, som paborjades 2004.
Utvarderingen forvantas vara klar 2010.

Oppenvardshehandling for spelberoende vuxna har under 2009 erbju-
dits i kommunal regi i Goteborg och Malmo samt pd Beroendecentrum
och Par- och familjeenheten i Stockholm. Behandlingsverksamheterna
inom Gppenvérden har ingatt i en vetenskaplig studie sedan 2005 i vil-
ken tva behandlingsmetoder for spelberoende vuxna har utvérderats.
Under 2009 avslutades utvarderingen som visar goda resultat. Under
2008 inleddes utvérderingsfasen av ett utvecklingsprojekt med spelbe-
roendebehandling for unga, som genomférs av Spelberoendeteamet pa
Maria ungdom i Stockholm med finansiering av Statens folkhalsoinsti-
tut. Utvérderingen planeras vara avslutad 2011.

Statens folkhélsoinstitut 1amnade i oktober 2010 rapporten Internetbaserat
sjalvhjalpsprogram for spelberoende — Slutrapport. Av rapporten framgar
att utvecklingsarbetet har inneburit att en sjalvhjalpsmanual har anpassats
till anvandning via Internet och att en webbplats har byggts for anvéan-
darna. Personligt stod till anvandarna har erbjudits via e-post och/eller
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telefon av KBT-utbildade terapeuter. Fram till september 2009 har 800 per-
soner genomgatt sjalvhjalpsprogrammet med goda behandlingsresultat. Rap-
porten bereds inom Regeringskansliet.

Andring av socialtjanstlagen

Motionsyrkanden om spelberoende behandlades senast av utskottet i betan-
kande 2008/09:SoUl Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvérd och social
omsorg m.m. (prop. 2008/09:1, rskr. 2008/09:127 och 128). Utskottet utta-
lade da foljande (s. 51 f., 1 reservation S, V, MP):

Utskottet har tidigare tagit stallning till motioner om spelberoende och
krav pa andring i socialtjanstlagen (se bet. 2007/08:SoU11 s. 85 och
2007/08:SoU1 s. 46) och har da gjort bedomningen att spelberoende
personer redan med stdd av nuvarande bestimmelser torde kunna erbju-
das hjalp. Utskottet ser ingen anledning att nu gbra nagon annan
beddmning. Utskottet konstaterar i detta sammanhang att den av reger-
ingen tillsatta Spelutredningen bl.a. ska lamna forslag till hur behovet
av vard for spelberoende kan tryggas och finansieras (dir. 2007:79).
Utredningens arbete ska vara klart under december 2008. Utskottet
anser att resultatet av detta arbete bor avvaktas.

Mot denna bakgrund anser utskottet inte att riksdagen bor ta nagot
initiativ med anledning av motionerna ... Motionerna avstyrks.

Frdgan om spelberoende behandlades av utskottet i betdnkande 2005/06:
SoU1 Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvérd och social omsorg m.m. (prop.
2005/06:1, rskr. 2005/06:111 och 112). Utskottet uttalade da foljande
(s. 66 f., 1 reservation FP, KD, C):

Utskottet anser sdval det arbete som hittills gjorts som det arbete som
pagar for att forebygga och motverka spelberoende vardefullt. Savitt
utskottet erfarit skall den sarskilde utredaren (dir. 2004:76) med upp-
gift att se over lagstiftningen inom spel- och lotteriomradet presentera
sitt forslag i mitten av december. Detta arbete sammantaget med de
effekter som fortsatt kan forvantas med anledning av Statens folkhal-
soinstituts (FHI) forslag till handlingsprogram mot spelberoende och
okningen av anslaget som foreslas for 2006 innebar forhoppningsvis
betydande atgarder i arbetet mot spelberoende. Utskottet valkomnar att
branschradet OSS, oberoende spelsamverkan, har antagit etiska riktlin-
jer for reklam och marknadsforing nér det géller spel samt inréttat ett
spelrad. Det ar ocksé positivt att den interna kontrollen av att &lders-
granser och forbud mot kreditspel foljs har skarpts.

Likval konstaterar utskottet att det finns stora utestiende behov att
mota nar det galler spelberoende. Spelmarknaden har de senaste aren
vuxit bade vad galler utbud och tillganglighet sdval i Sverige som inter-
nationellt. Med o6kat spelande riskerar ocksd spelberoendet att tillta.
Aven givet de satsningar som gjorts ser utskottet ett behov i att ytterli-
gare starka det forebyggande arbetet mot spelberoende.

Det finns darfor nu anledning att dvervdga hur finansieringen av
insatser mot spelberoende langsiktigt kan starkas. Utskottet konstaterar
att FHI i sitt forslag till handlingsplan foreslar att sarskilda ekono-
miska medel avsatts ur Gverskottet fran spelverksamheten for att mot-
verka spelberoende och minska de skadliga effekterna av oGverdrivet
spelande. 1 den méan detta forslag inte lyfts av den sarskilda utredaren



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

anser utskottet det angeldget att regeringen skyndsamt prévar denna

modell. Vad utskottet nu anfért bor riksdagen med delvis bifall till

motionerna ... som sin mening ge regeringen till kdnna.
I Spelutredningens slutbetdnkande En framtida spelreglering (SOU
2008:124) lamnas bl.a. forslag att de ur spelberoendesynpunkt mest proble-
matiska spelen endast ska fi anordnas av AB Svenska Spel, att det ska
stillas krav pa att anordnare av lotterier tillhandahaller information om
bl.a. risken for spelberoende och att anordnare &ven utvecklar handlingspro-
gram mot spelets risker samt att Statens folkhalsoinstitut far en sarskild
uppgift att stodja utveckling och utvardering av vard- och behandlingspro-
gram for spelberoende. Den framtida spelregleringen ska genomféras med
en ny lotterilag, i vilken bl.a. inférs en ny inledande paragraf som uttryck-
ligen anger lagens syften, daribland att bestaimmelserna i lagen ska syfta
till att motverka spelberoende och motverka brott. Betdnkandet har remiss-
behandlats och bereds inom Regeringskansliet.

EU-kommissionens gronbok om onlinespel pa den inre marknaden, KOM
(2011) 128 héanvisades den 29 mars 2011 till kulturutskottet. Till meddelan-
det hor SEK(2011) 321. Enligt ett pressmeddelande pa EU-kommissionens
hemsida ar alla berérda parter vialkomna att komma med sina &sikter
senast den 31 juli 2011. Synpunkterna kommer att anvandas av kommissio-
nen for att avgéra om det kravs atgarder pd EU-niva for natspel och vilka
atgarder som i sddana fall ska vidtas.

Utskottets stallningstagande

Malet for samhillets insatser mot spelberoende &r att minska skadeverk-
ningarna av dverdrivet spelande. Utskottet konstaterar i detta sammanhang
att ett omfattande arbete for att férebygga och motverka spelberoende
pagdr pd olika hall i samhallet, bl.a. inom Statens folkhalsoinstitut. De
storre svenska aktorerna pd spelmarknaden samarbetar genom det s.k. Spel-
raddet och har antagit etiska riktlinjer for sin reklam och marknadsféring.
Oppenvérdsbehandling for spelberoende erbjuds i kommunal regi pd nagra
platser.

Utskottet konstaterar att Spelutredningens slutbetankande bl.a. innehéller
forslag om att Statens folkhalsoinstitut far en sarskild uppgift att stodja
utveckling och utvardering av vard- och behandlingsprogram for spelbe-
roende. Eftersom beténkandet bereds anser utskottet att riksdagen inte bor
foregripa detta arbete.

Mot denna bakgrund anser utskottet att motionerna So0332 (M) yrkande
2, S0387 (S) och Kr251 (M) yrkande 3 bor avstyrkas.

Utskottet har tidigare tagit stallning till motionsyrkanden om spelbe-
roende och krav pa andring i socialtjanstlagen (bet. 2008/09:SoU1 s. 51 f.)
och har da gjort bedémningen att spelberoende personer redan med stod
av nuvarande bestdmmelser torde kunna erbjudas hjalp. Utskottet finner
inte anledning att nu géra ndgon annan bedémning.
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Med det anforda avstyrks motionerna S0332 (M) yrkande 1, So0333 (S),
So0433 (FP) och So0602 (S).

Antibiotika

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar en motion om antibiotika.
Jamfor reservation 11 (S, V).

Motion

I motion S0573 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 18 begars ett tillkdnna-
givande om att en systematisk uppfdljning samt en skarpt kontroll och
tillsyn bér inféras nar det géller antibiotikaforskrivningen.

Bakgrund

Av budgetpropositionen for 2011 utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard och
social omsorg (prop. 2010/11:1, bet. 2010/11:SoU1, rskr. 2010/11:124 och
125) framgar féljande (s. 90 f.).

Malet for insatserna i friga om antibiotikaresistens ar att bevara mojlig-

heten att effektivt anvanda antibiotika vid bakteriella infektioner hos
manniskor och djur.

Utvecklingen och spridningen av antibiotikaresistenta bakterier &r ett
allvarligt halsohot bade inom Sverige och globalt. Regeringen presente-
rade i propositionen Strategi for ett samordnat arbete mot antibiotikare-
sistens och vardrelaterade sjukdomar (prop. 2005/06:50, bet. 2005/06:
SoU13, rskr. 2005/06:178) en handlingsplan for det fortsatta arbetet
med att bevara mojligheten att effektivt anvanda antibiotika vid bakteri-
ella infektioner hos manniskor och djur. Socialstyrelsen har fatt i
uppdrag att utvardera handlingsplanen och kommer att ldmna en redo-
visning i oktober 2010 och en slutredovisning i mars 2011. Regeringen
kommer darefter att utarbeta en ny strategi for ett samordnat arbete
mot antibiotikaresistens och vardrelaterade sjukdomar, bade avseende
nationella och internationella fréagor.

Socialstyrelsens ovan ndmnda uppdrag delredovisades i oktober 2010 i rap-
porten Uppfoljning av strategin for ett samordnat arbete mot antibiotikare-
sistens och vérdrelaterade sjukdomar (prop. 2005/06:50) — Rapportering av
regeringsuppdrag. Slutredovisningen Forslag till utveckling av strategin
mot antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner — Rapportering av
regeringsuppdrag inkom i februari 2011. Rapporterna bereds inom Reger-
ingskansliet (2010/7655/FS).

Av slutredovisningen framgér féljande. Det 6vergripande malet for stra-
tegin ar att bevara moéjligheten till en effektiv behandling av infektioner
hos méanniskor och djur. Det forutsatter en nationell och internationell sam-
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verkan inom huvudomradena kommunikation, kunskapsuppbyggnad, over-
vakning, preventiva &tgarder, diagnostik och antibiotikaanvandning samt
den yttre miljon. Exempel pd mal inom omréadet Gvervakning ar att syste-
matiskt folja utvecklingen av antibiotikaresistens, att systematiskt félja och
analysera utvecklingen av antibiotikaforskrivning, bade inom sluten- och
oppenvard, sdval over- som underforskrivning samt att skapa underlag for
preventiva insatser genom en integrerad analys av bl.a. antibiotikaresistens
och antibiotikaférbrukning. En utdkad uppfdljning av egenkontroll ses som
en mojlig utveckling for Socialstyrelsens tillsyn av bl.a. antibiotikaanvand-
ning. Som en del av en utvecklad nationell samverkan bor ocksa majlighe-
terna till en o6kad samordning inom tillsynen ses &ver. Nationella
kartlaggningar genomforda av tillsynsmyndigheterna kan vara av varde for
att identifiera problem och forbattringsbehov som kan aterforas till bl.a.
varden. Detta kan senare utgéra en grund for riktad tillsyn. Socialstyrel-
sens beddmning ar att strategin maste vara den 6vergripande och langsik-
tiga utgangspunkten for en regelbundet reviderad nationell handlingsplan
dar mer preciserade, och s lang det & mojligt matbara, mal satts for de
olika omradena och dar forslag till aktiviteter och prioritering av dessa
ges. Socialstyrelsen avser att initiera en nationell samverkansfunktion inom
vilken den nationella kommunikationsstrategin och den nationella handlings-
planen bor tas fram.

Som en del av uppfédljningen inbjéd Socialstyrelsen den europeiska
smittskyddsmyndigheten, ECDC, att gora en utvérdering av Sveriges imple-
mentering av rddsrekommendationerna om férsiktig anvandning av antibio-
tika frdn 2001 och patientsakerhet inklusive forebyggande av vardrelate-
rade infektioner frdn 2009. Utvirderingen genomférdes av ett expertteam
frédn ECDC i januari 2010. Av ECDC:s rapport framgar bl.a. att Sverige i
ett internationellt perspektiv har en I13g antibiotikaférbrukning och ett for-
hallandevis gynnsamt resistenslage. Under senare ar har det dock skett en
kraftig 6kning av rapporterade fall med multiresistenta bakterier.

Av regleringsbrevet for budgetdret 2011 avseende Smittskyddsinstitutet
framgar att institutet ska folja och analysera Patientsikerhetssatsning 2011
— Overenskommelsen mellan staten och Sveriges Kommuner och Lands-
ting om forbattrad patientsikerhet (S2010/9054/HS), nedan Overenskom-
melsen, i de delar som avser inrdttande av lokala Stramagrupper och
minskad antibiotikaforskrivning.

| uppdraget ingér féljande.

* Attt bedéma om respektive landsting har inréttat en lokal Stramagrupp.
Beddmningen ska utgé ifrén de kriterier som anges i Overenskommel-
sen.

* Att beddma om respektive landsting har minskat sin forskrivning av
antibiotika i den omfattning som anges i Overenskommelsen.
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* Attt beddma om respektive landsting har verkat for att 6ka féljsamhe-
ten till Lakemedelsverkets och Smittskyddsinstitutets/Stramas behand-
lingsrekommendationer for vanliga infektioner i oppenvard som anges
i Overenskommelsen.

En lagesrapport ska lamnas till Socialstyrelsen senast den 31 augusti 2011.
Uppdraget ska redovisas for Socialstyrelsen och Regeringskansliet (Social-
departementet) senast den 31 oktober 2011.

Utskottets stallningstagande

Utvecklingen och spridningen av antibiotikaresistenta bakterier &r ett allvar-
ligt halsohot bade inom Sverige och globalt. Malet for insatserna i fraga
om antibiotikaresistens ar att bevara mojligheten att effektivt anvénda anti-
biotika vid bakteriella infektioner hos manniskor och djur.

Utskottet konstaterar att insatser inom omradet genomfors av Socialsty-
relsen och Smittskyddsinstitutet. Socialstyrelsen har nyligen avlamnat rap-
porten Forslag till utveckling av strategin mot antibiotikaresistens och
vardrelaterade infektioner. Smittskyddsinstitutet har bl.a. i uppdrag att folja
och analysera Patientsikerhetssatsning 2011 — Overenskommelsen mellan
staten och Sveriges Kommuner och Landsting om forbéttrad patientsaker-
het, i de delar som avser inrdttande av lokala Stramagrupper och minskad
antibiotikaforskrivning.

Utskottet noterar och vélkomnar regeringens avisering av en ny strategi
for ett samordnat arbete mot antibiotikaresistens och vardrelaterade sjukdo-
mar, bade avseende nationella och internationella fragor.

Mot bakgrund av det arbete som pégér anser utskottet inte att riksdagen
bor ta ndgra initiativ med anledning av motion So0573 (V) yrkande 18.
Motionen avstyrks.

Ungas halsa

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motioner om ungas halsa.
Jamfor reservation 12 (S, MP, V).

Motioner

I motion So0412 av Betty Malmberg och Eliza Roszkowska Oberg (bé&da
M) yrkande 1 begdrs ett tillkdnnagivande om att inrétta en webbaserad akut-
mottagning for unga. | yrkande 2 begérs ett tillkdnnagivande om behovet
av att ha sponsrade lankar till sajter som ska ge webbaserad information.

I motion Ub311 av Maria Lundqvist-Bromster (FP) yrkande 2 begars ett
tillkdnnagivande om en &versyn av bemotandet av unga homosexuella,
bisexuella och transpersoner. Motionaren anfor att det inom ramen for det
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allménna tillsynsarbetet bor goras en 6versikt av bemétandet av unga homo-
sexuella, bisexuella och transpersoner som soker hjélp hos olika samhélls-
instanser, t.ex. ungdomsmottagningar eller den psykiska barn- och
ungdomsvarden.

I motion S0482 av Andreas Carlson (KD) yrkande 4 begérs ett tillkanna-
givande om att Overvdga en informationskampanj om ungas halsa och
situation.

I motion So468 av Hillevi Larsson m.fl. (S) begérs ett tillkdnnagivande
om att satsa pd ungdomsmottagningarnas kompetens och tillganglighet.

I motion So600 av Annika Qarlsson (C) begérs ett tillkdnnagivande om
att sdkra kompetens hos personalen och tillgdngligheten till ungdomsmot-
tagningarna.

I motion S0392 av Emma Henriksson och Désirée Pethrus (bada KD)
begérs ett tillkdnnagivande om nationella riktlinjer for ungdomsmottag-
ningar.

Bakgrund

Motionsyrkanden om ungas hdlsa behandlades av utskottet i betdnkande
2009/10:SoU1 Utgiftsomrade 9 Halsovard, sjukvard och social omsorg
m.m. (prop. 2009/10:1, rskr. 2009/10:131). Utskottet uttalade da féljande
(s. 68, ingen reservation):
Ungdomsmottagningen pa nitet (UMO) ar foremél for fortsatt utveck-
ling i néra samarbete med landets ungdomsmottagningar, skolhalso-
vard, intresseorganisationer och andra som arbetar med unga. Nar det
géller halsoframjande insatser for barn och unga konstaterar utskottet
att regeringen i dagarna 6verlamnat skrivelsen En strategi for ungdoms-
politiken (skr. 2009/10:53) till riksdagen. Utskottet konstaterar vidare
att det pagar arbete pd omradet férebyggande halsa hos barn och ung-
domar hos bl.a. Sveriges Kommuner och Landsting samt UPP-centrum.
Genom det omfattande arbete som pagéar pd omradet far motionerna
... anses atminstone delvis tillgodosedda. Motionerna avstyrks.
Statens folkhalsoinstitut har i uppdrag att félja upp utvecklingen av ungdo-
mars levnadsvillkor och ska arligen redovisa nio indikatorer om ungas (16—
24 &r) levnadsvillkor och halsa. Arets uppféljning som baseras p& data
frdn 2010 redovisades nyligen i rapporten Nationell uppféljning av ungdo-
mars levnadsvillkor 2010. Enligt 2010 ars indikatorer ar det vanligare att
unga kvinnor blir krénkta och roker dagligen, jamfort med de unga maén-
nen. Déremot &r det vanligare att mannen &r Overviktiga, att de snusar
dagligen, att de har anvant narkotika den senaste ménaden eller att de har
riskabla spelvanor.

Av Statens folkhélsoinstituts ovan ndmnda folkhé&lsopolitiska rapport
2010 framgar att det for att befolkningen ska nd en god halsa pa lika vill-
kor &r sarskilt viktigt att ge barn och unga en bra start i livet och noga
folja utvecklingen, att skapa goda ekonomiska och sociala forutsattningar
for alla, att starka mojligheterna till delaktighet och inflytande for i forsta
hand ungdomar, personer med funktionsnedséttning och aldre samt att
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utveckla och ge en halsoframjande halso- och sjukvard pé lika villkor. 1
barndomen skapas forutsattningar fér en god halsa under resten av livet.
De viktigaste samhalleliga forutséattningarna for barns och ungas hélsa ska-
pas genom goda livsvillkor och genom é&tgirder som framjar miljon i
hemmet, forskolan och skolan.

Statens folkhalsoinstitut har nyligen presenterat ett kunskapsunderlag for
malomréade 8 Sexualitet och reproduktiv hilsa — Kunskapsunderlag for Folk-
halsopolitisk rapport 2010. Institutet foreslar i rapporten att regeringen ska
prioritera vissa atgarder for det fortsatta forebyggande arbetet, bl.a. att kva-
litetsutveckla ungdomsmottagningarnas och elevhalsans férebyggande verk-
samheter for att utveckla kompetensen inom hbt-omradet samt att skapa
fler motesplatser for hbt-ungdomar. Atgérderna betonar vikten av att ocksa
na sarskilda malgrupper som t.ex. hbt-gruppen. | rapporten foreslas aven
att sarskilda studier bor genomforas pa grupper som kan vara svdra att na
genom befolkningsstudier, t.ex. hbt-personer.

For att fa en heltackande bild av barns och ungdomars psykiska halsa
och for att underlatta for kommuner att bedriva ett kunskapsbaserat och
effektivt folkhalsoarbete genomforde Statistiska centralbyrdn under hosten
2009 pa uppdrag av regeringen en kartlaggning av den psykiska hélsan
hos barn i arskurs 6 och 9. Statens folkhalsoinstitut ger kommunerna och
landstingen stod och hjélp i arbetet med att tolka och analysera resultaten
fran kartlaggningen. En rapport, som beskriver resultaten i hela studien pa
nationell niva, kommer att fardigstéllas av Statens folkhalsoinstitut under
varen 2011.

Ungdomsstyrelsen redovisade i januari 2010 pé regeringens uppdrag rap-
porten Hon hen han — En analys av hélsosituationen for homosexuella och
bisexuella ungdomar samt for unga transpersoner. Av rapporten framgar
att ménga homo- och bisexuella ungdomar samt unga transpersoner (unga
hbt-personer) upplever osynliggorande, diskriminering, mobbning, hot om
vald och véld, vilket péverkar deras halsa negativt. Méanga anger att de
utsétts for detta pa platser som borde vara trygga, t.ex. i skolan och i hem-
met. Ungdomsstyrelsen betonar i sin rapport vikten av trygga och icke-
diskriminerande sammanhang for alla ungdomar. For att starka unga hbt-
personers hélsa behdvs enligt myndigheten trygga métesplatser dér ingen
blir ifrAgasatt pd grund av sexuell laggning, konséverskridande identitet
eller uttryck.

Mot bakgrund av Ungdomsstyrelsens rapport om halsosituationen for
unga hbt-personer fick Ungdomsstyrelsen i juni 2010 i uppdrag att
utforma ett metodmaterial om métesplatser for homosexuella och bisexu-
ella ungdomar samt unga transpersoner. Rapporten Oppna verksamheten! —
Ett metodmaterial om normer och inkludering i 6ppen fritidsverksamhet
har nyligen 6verlamnats. Materialet riktar sig till dem som arbetar med
unga pa fritidsgardar, ungdomens hus eller inom annan verksamhet som
riktar sig till unga. Materialet tar upp begrdnsande normer och inbjuder
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genom &vningar till reflexion kring dem och den egna rollen i de normsy-
stem som finns. Rapporten bereds inom Regeringskansliet (U2011/1856/
uQ).

Av regleringsbrevet for budgetdret 2011 avseende Ungdomsstyrelsen
framgdr att styrelsen under 2011 har i uppdrag att genomféra utbildnings-
insatser for personal som arbetar inom fritidsverksamheter for unga i syfte
att oka deras kompetens att skapa 6ppna och férdomsfria miljoer fér unga
hbt-personer. Uppdraget ska redovisas for Regeringskansliet (Utbildnings-
departementet) senast den 31 mars 2012.

Av Socialstyrelsens hemsida (socialstyrelsen.se) framgar att Socialstyrel-
sen har inrdttat ett nationellt utvecklingscentrum for tidiga insatser till barn
och unga som l6per risk att utveckla psykisk ohélsa — Utvecklingscentrum
for barns psykiska halsa (UPP-centrum). Centrumets malgrupp ar barn och
unga som borjar visa tecken pa psykisk ohalsa och/eller oroande social
utveckling samt barn och unga i uppenbara riskmiljoer. | fokus for centru-
mets arbete star de professionella som i sitt dagliga arbete méter barn och
ungdomar. UPP-centrum arbetar med nationell inventering av metoder i
kommuner och landsting, kunskapssammanfattningar, forskning och utvar-
dering av metoder, kunskapskonferenser samt uppdragsutbildningar. For att
uppna en helhetssyn samverkar UPP-centrum med Sveriges Kommuner
och Landsting, universitet och hdgskolor, Skolverket, Barnombudsmannen
samt andra berérda myndigheter och organisationer.

Enligt uppgift kommer Socialstyrelsen under varen 2011 att utse en sam-
ordnare for hbt-fragor.

Av Sveriges Kommuner och Landstings hemsida (skl.se) framgar att Sve-
riges Kommuner och Landsting i en dverenskommelse med staten har tagit
ansvar for att driva ett modellomradesutvecklingsarbete. Arbetet beraknas
pagd 2009-2011 och ska synkronisera insatserna for barns och ungdomars
psykiska hdlsa i 14 omraden i landet. Syftet ar att barns och ungdomars
psykiska halsa ska moétas med en helhet. Utvecklingsarbetet ska i varje
omrade ta fram praktiskt fungerande modeller for arbets- och samverkans-
metoder, t.ex. samverkan mellan skola, socialtjanst och sjukvard som
tillsammans ska ge ratt hjalp pa ratt nivd. En av grundstenarna i arbetet ar
att familj, anhériga och den unge sjélv har formaga att paverka sin situation.

Av budgetpropositionen for 2011 utgiftsomrade 17 Kultur, medier, tros-
samfund och fritid (prop. 2010/11:1, bet. 2010/11:KrU1, rskr. 2010/11:113-
117) framgar foljande (s. 159 f.).

Mellan 2007 och 2010 har regeringen avsatt sammanlagt 19,5 miljoner
kronor for att utveckla en ungdomsmottagning pa Internet. Syftet har
varit att stédja utvecklingen av ungdomars hélsa genom en nationell
webbplats for unga med kvalitetssakrad information och radgivning om
sexuell och reproduktiv hélsa, relationer och psykisk hélsa. Webbplat-
sen lanserades i november 2008 under namnet UMO.se. Under 2009
hade webbplatsen totalt 1 364 357 besok och 8 224 fragor besvarades

via fragetjansten "Fraga UMO”. Satsningen pa en virtuell ungdomsmot-
tagning har varit framgangsrik och webbplatsen har fatt ett mycket
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positivt gensvar bade fran malgruppen och andra intressenter. Fran och
med 2009 &r det landstingen som star for den langsiktiga driften av
UMO.se.

Utskottets stallningstagande

Barn och ungdomar ar en prioriterad malgrupp inom folkhalsopolitiken.
Utskottet konstaterar att det pagér ett omfattande arbete pd omradet hos
bl.a. Statens folkhalsoinstitut, Socialstyrelsen samt Sveriges Kommuner
och Landsting. P& Socialstyrelsen finns t.ex. Utvecklingscentrum for barns
psykiska halsa (UPP-centrum), och Sveriges Kommuner och Landsting dri-
ver ett utvecklingsarbete for att synkronisera insatserna for barns och
ungdomars psykiska hélsa.

Utskottet ser mycket positivt pa regeringens satsningar for att utveckla
en ungdomsmottagning pa Internet (UMO.se). Syftet har varit att stodja
utvecklingen av ungdomars hdlsa genom en nationell webbplats for unga
med kvalitetssikrad information och rddgivning om sexuell och reproduk-
tiv hélsa, relationer och psykisk hélsa. Utskottet noterar att Statens folkhal-
soinstituts folkhalsopolitiska rapport 2010 bl.a. innehaller forslag om att
utveckla ungdomsmottagningarnas och skolhélsovardens verksamhet.

Mot bakgrund av det arbete som pagar pa detta omrade anser utskottet
inte att riksdagen bor ta nagra initiativ med anledning av motionerna
S0392 (KD), So412 (M) yrkandena 1 och 2, S0468 (S), S0482 (KD)
yrkande 4, So600 (C) och Ub311 (FP) yrkande 2. Motionerna avstyrks.

En nationell SRHR-strategi

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motioner om en nationell SRHR-strategi.
Jamfor reservation 13 (S, MP, V).

Motioner

I motion So458 av Hillevi Larsson (S) begérs ett tillkdnnagivande om en
nationell SRHR-strategi. Ett liknande yrkande finns i motion So0597 av
Annika Qarlsson (C) yrkande 1.

I motion S0597 av Annika Qarlsson (C) yrkande 2 begérs ett tillk&dnna-
givande om behovet av att samordna det preventiva arbetet for att for-
hindra odnskade graviditeter och STI/hiv.

I motion So464 av Mikael Oscarsson (KD) begérs ett tillkdnnagivande
om stdd till ideella organisationer som arbetar abortférebyggande.
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Samtliga motionarer dberopar den interdepartementala arbetsgrupp inom
Regeringskansliet som den 15 juni 2009 éverlamnade promemorian Bittre
forutsattningar for det forebyggande arbetet — idépromemoria fran Socialde-
partementets arbetsgrupp for forebyggande av oonskade graviditeter
(S2008/3709/HS).

Bakgrund

Av Statens folkhalsoinstituts ovan ndmnda folkhélsopolitiska rapport 2010
framgar foljande rekommenderade atgarder inom mélomrade 8 Sexualitet
och reproduktiv hélsa: att upprétta en nationell strategi for sexuell och
reproduktiv halsa och réttigheter (SRHR-strategi), att genomfora befolk-
ningsstudier inom SRHRomradet, att utveckla undervisningen inom sexua-
litet och samlevnad samt att utveckla ungdomsmottagningarnas och
skolhalsovardens verksamhet.

| syfte att samordna och skapa synergieffekter mellan de olika forebyg-
gande insatserna foreslar Statens folkhalsoinstitut att Smittskyddsinstitutet
far i uppdrag att utarbeta en nationell SRHR-strategi. Arbetet bor ske i
samverkan med berérda myndigheter och i samrad med berdrda organisa-
tioner. Strategin bor dven ta upp kompetenshdjande insatser om patientcen-
trerade metoder, subventionering av preventivmedel och systematisk
uppféljning av det regionala och lokala forebyggande arbetet pd SRHR-
omradet.

Statens folkhalsoinstitut foreslar aven att Smittskyddsinstitutet far i upp-
drag att arbeta fram forslag till en tydligare nationell styrning av ungdoms-
mottagningarna och skolhalsovarden ndr det galler SRHR-fragor. Arbetet
bor ske i samrdd med Socialstyrelsen, Nationellt centrum fér kvinnofrid
samt andra berérda myndigheter och organisationer. Uppdraget bor ater-
kopplas till de tidigare regeringsuppdragen pa omrédet, bl.a. bemétande av
och tillganglighet for ungdomar med hbt-identitet. Ungdomsmottagning-
arna och skolhalsovarden bor ocksa starka yrkeskompetensen nar det galler
att kunna forstd dessa gruppers situation och att méta deras behov

| Statens folkhalsoinstituts ovan namnda kunskapsunderlag for méalom-
rdde 8 Sexualitet och reproduktiv halsa konstateras bl.a. att kunskapen ar
begransad vad galler mans roller, ansvar och behov i preventionsarbetet av
odnskade graviditeter och att det finns behov av enhetliga styrdokument
for hur man ska forebygga odnskade graviditeter.

En interdepartemental arbetsgrupp inom Regeringskansliet dverldmnade
den 15 juni 2009 promemorian Béttre forutsattningar for det forebyggande
arbetet — idépromemoria fran Socialdepartementets arbetsgrupp for férebyg-
gande av oonskade graviditeter (S 2008/3709/HS). Huvudinriktningen pé
arbetet var att forstarka det forebyggande arbetet s att antalet oonskade
graviditeter minskar. Promemorian bereds inom Regeringskansliet.
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Socialstyrelsen anordnade i november 2010 en konferens som tog upp
nordiska perspektiv pa sexuell och reproduktiv hilsa med fokus pa forebyg-
gande arbete mot odnskade graviditeter. Konferensen vande sig till exper-
ter pd halso- och sjukvardsomrddet och skulle leda till forslag pa
forebyggande atgarder mot odnskade graviditeter. Socialstyrelsen planerar
att fardigstilla en konferensrapport under varen 2011.

Utskottets stallningstagande

De frgor motionarerna tar upp har behandlats i promemorian Battre forut-
sattningar for det forebyggande arbetet och i Statens folkhélsoinstituts
folkhalsopolitiska rapport 2010. Béda dessa rapporter bereds inom Reger-
ingskansliet.

Utskottet anser att resultatet av det pagéende arbetet bor avvaktas. Motio-
nerna S0458 (S), So464 (KD) och S0597 (C) yrkandena 1 och 2 avstyrks.

Benskorhet

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar motioner om benskorhet.
Jamfor reservation 14 (S).

Motioner

I motion S0203 av Christina Oskarsson (S) begérs ett tillkdnnagivande om
benskdrhet och behovet av bentithetsmatning for kvinnor 6ver 50 ar samt
en informationskampanj om sjukdomen.

I motion S0201 av Yvonne Andersson (KD) begérs ett tillkdnnagivande
om att en nationell handlingsplan for att begransa benskorhet bor upprattas.

Bakgrund

Av Socialstyrelsens hemsida (socialstyrelsen.se) framgar att Socialstyrelsen
i november 2010 publicerade Nationella riktlinjer for rérelseorganens sjuk-
domar 2010 - stod for styrning och ledning — Preliminér version. Riktlin-
jerna innehaller rekommendationer om diagnostisering, behandling och
rehabilitering av rorelseorganens sjukdomar (sjukdomar i musklerna,
lederna och skelettet). Bland annat ges rekommendationer inom omradet
osteoporos. Socialstyrelsen planerar att ge ut den slutliga versionen av de
nationella riktlinjerna under hosten 2011.
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Utskottets stallningstagande

Mot bakgrund av det arbete som pagdr pa Socialstyrelsen med nationella
riktlinjer for rorelseorganens sjukdomar anser utskottet inte att riksdagen
bor ta nagot initiativ. Motionerna S0201 (KD) och S0203 (S) avstyrks.

Astma och allergi

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar en motion om astma och allergi.

Motion

I motion S0248 av Anders Andersson och Roland Utbult (bdda KD)
begérs ett tillkdnnagivande om behovet av en samlad plan for att minska
forekomsten av astma och allergi. Motiondrerna anfor att astma och allergi
ar ett folkhalsoproblem och att allergiframkallande substanser i véar omgiv-
ning och vér foda méste ges tydligare fokus i forskning och utveckling.

Bakgrund

I en skrivelse fran Socialstyrelsen till Socialdepartementet i juni 2010 lam-
nas forslag att en statlig utredning bor f& i uppdrag att ta fram en nationell
strategi for astma- och allergisjukdomar. Enligt skrivelsen bor strategin i
likhet med den nationella cancerstrategin fokusera p& framtida behov och
utmaningar och inte enbart pd att ta fram en handlingsplan for att atgarda
dagens brister. Utredaren bor vidare belysa om det finns behov av att en
myndighet far ett samlat ansvar for allergifragor. Skrivelsen bereds inom
Regeringskansliet (S2010/4443/FS).

Utskottets stallningstagande

Utskottet noterar sarskilt att Socialstyrelsen i en skrivelse ldmnat forslag
att en statlig utredning bor fa i uppdrag att ta fram en nationell strategi for
astma- och allergisjukdomar och att skrivelsen bereds inom Regeringskans-
liet.

Négot riksdagsinitiativ bor inte tas med anledning av motion S0248 (KD).

Vardhundar

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen avslar en motion om vardhundar.
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Motion

I motion S0318 av Solveig Zander (C) begérs ett tillkdnnagivande om beho-
vet av ett nationellt centrum fér vardhundar.

Bakgrund

Av Allminna arvsfondens hemsida (arvsfonden.se) framgar att Féreningen
Halsans Natur i februari 2011 har beviljats medel for projektet Hund i var-
den — ny metod inom vard och omsorg. Ansokan galler ar fyra av ett
tidigare tredrigt projekt. Malet med projektet ar att ratt tranade vardhunds-
team ska bdrja anvandas i aldreboenden fér manniskor med demens och i
rehabilitering av barn, ungdomar och vuxna med foérvarvade hjarnskador.
Projektet riktar sig till personal inom vérd och omsorg, till hundagare som
vill utbilda sig och sin hund till vardhundsteam och till politiker och andra
beslutsfattare som vill ha information om hur hundar kan anvandas inom
vard och omsorg. Metoden “Hund i varden” infors i ett antal aldreboenden
och rehabiliteringsenheter genom konkret stdd, information och utbildnings-
insatser. Vid projektets slut ska metoden vara en naturlig del av enheter-
nas lopande verksamhet. Genom bl.a. den metodik for utbildningar och
inforande som tagits fram ska inforandet underlattas pa ytterligare enheter.

Utskottets stallningstagande

Utskottet noterar att Allméanna arvsfonden har beviljat medel for projektet
Hund i varden.
Riksdagen bor inte ta nagot initiativ. Motion S0318 (C) avstyrks.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut och stallningstaganden har foranlett
foljande reservationer. | rubriken anges vilken punkt i utskottets forslag till
riksdagsbeslut som behandlas i avsnittet.

1. Mal for folkhalsan, punkt 1 (MP)
av Agneta Luttropp (MP).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 1 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion

2010/11:S0328 av Agneta Luttropp m.fl. (MP) och

avslar motionerna

2010/11:S0400 av UIf Nilsson och Christer Winback (béda FP) och
2010/11:S0581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 3.

Stallningstagande

Jag anser att beroende av forskrivna narkotikaklassade ldkemedel ar ett
omfattande och mycket allvarligt problem som berér upp till en kvarts mil-
jon personer och behdver uppmarksammas sarskilt i folkhalsoarbetet.

Lakemedelsberoende ar ett allvarligt problem bade for den som drabbas
av det och for samhallet. Det ar ett folkhélsoproblem som skar rakt ige-
nom hela samhéllet, dar alla samhéllsklasser och yrkeskategorier finns
representerade.

Eftersom Statens folkhdlsoinstitut i dag har ansvar for uppféljning av
folkhalsoproblem orsakade av beroende av alkohol, tobak, narkotika, spel
och dopning anser jag att lakemedelsberoende ska inga i folkhalsopoliti-
kens malomrade 11 och att ansvaret for uppfdljning av lakemedelsberoen-
det ur ett folkhalsoperspektiv darmed overfors till Statens folkhélsoinstitut.

Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till k&nna.

2. Mal for folkhalsan, punkt 1 (V)
av Eva Olofsson (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 1 borde ha féljande
lydelse:
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Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion

2010/11:S0581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 3 och

avslar motionerna

2010/11:S0328 av Agneta Luttropp m.fl. (MP) och

2010/11:S0400 av UIf Nilsson och Christer Winback (bada FP).

Stallningstagande

Av en rapport frdn Folkhalsoinstitutet (2005:19) framgar att hbt-personer
har en betydligt sdmre psykisk hélsa &n den 6vriga befolkningen. Den stor-
sta skillnaden nar det galler halsotillstandet finns bland homo- eller bisexu-
ella kvinnor jamfort med heterosexuella kvinnor. Gruppen transpersoner
mar generellt psykiskt samre dn gruppen homo- eller bisexuella. Jag menar
att Folkhélsoinstitutet i hdgre grad borde uppmarksamma hbt-personers livs-
villkor. Regeringen bor dérfor aterkomma med forslag till hur hbt-perspek-
tivet kan starkas i folkhalsomalen.

Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till k&nna.

3. Folkhélsokommission, punkt 2 (S, MP, V)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Agneta Lutt-
ropp (MP), Eva Olofsson (V), Carina Moberg (S), Kurt Kvarnstrom
(S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 2 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motionerna

2010/11:S0282 av Gunvor G Ericson m.fl. (MP),

2010/11:S0570 av Veronica Palm m.fl. (S) och

2010/11:S0576 av Eva Olofsson m.fl. (V) samt

bifaller delvis motion

2010/11:50598 av Annika Qarlsson och Helena Lindahl (bdda C) yrkan-
dena 1 och 2.

Stallningstagande

WHO:s stora kommission under ledning av professor Michael Marmot,
som studerat de sociala bestdmningsfaktorerna for halsan, menar i sitt for-
slag "Closing the Gap” att det gar att utjamna skillnaderna i héalsa inom
och mellan lander under en generation. Det forutsatter bl.a. jamnare inkomst-
fordelning, generella valfardssystem som omfattar alla och satsningar pa
att forbattra barns villkor. Man ar tydlig med att tillvéxt i sig i de rikare
landerna inte &r nagon garant for battre och mer jamlik halsa.
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| flera l&nder foljer man nu upp den globala kommissionens arbete med
nationella kommissioner kring hur hélsoskillnaderna inom landet ska
kunna minska. Vi anser att det &ven i Sverige bor tillsattas en nationell
kommission fér jamlik halsa, motsvarande WHO:s Marmotkommission.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kanna.

4. Kultur pa recept, punkt 4 (S, MP, V)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Agneta Lutt-
ropp (MP), Eva Olofsson (V), Carina Moberg (S), Kurt Kvarnstrom
(S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 4 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion
2010/11:S0451 av Hillevi Larsson (S).

Stallningstagande

Vi anser att "kultur pa recept” bor inforas som en majlighet nar lakare
skriver ut recept, pd samma satt som FAR (fysisk aktivitet pa recept) och
FYSS (fysisk aktivitet i sjukdomsprevention och sjukdomshehandling) fun-
gerar. Det borde vara latt att fa till stdnd ett samarbete mellan Folkhalsoin-
stitutet och foretradare for kulturlivet. Ytterligare en bonuseffekt skulle
kunna bli att kulturen far ett rattmatigt uppsving genom det erkiannande av
kulturens betydelse som “kultur pa recept” skulle ge.

P4 samma satt som exempelvis “tre halvtimmes promenader i veckan”
kan ordineras av lakaren till stillasittande patienter s& borde “tre kulturella
aktiviteter i veckan” kunna ordineras till andra patienter. Férsok med “kul-
tur pa recept” har pabdrjats i liten skala inom varden. Vi anser att det nu
ar dags att utoka dessa forsok sd att “kultur pd recept” kan skrivas ut
inom vérden i hela landet.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

5. Insatser mot hiv/aids, punkt 5 (V)
av Eva Olofsson (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 5 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion
2010/11:S0441 av Borje Vestlund m.fl. (S) yrkandena 1-5 och
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bifaller delvis motionerna

2010/11:S0438 av Hannah Bergstedt m.fl. (S),

2010/11:S0459 av Margareta Cederfelt (M) och

2010/11:S0467 av Hillevi Larsson och Borje Vestlund (béda S) yrkandena
1 och 2.

Stallningstagande

I dag okar ater hivsmittan i Sverige. Trots alarmerande siffror forlitar man
sig pa en icke fungerande lagstiftning. Manga valjer att inte testa sig da
man vet vilka langtgdende konsekvenser en testning kan f&, t.ex. genom
foreskrifter om informationsplikt och tvangsisolering.

Jag anser att det i stallet for en repressiv lagstiftning ska satsas pa frivil-
lighet och ett aktivt preventionsarbete. Det krdavs en utvecklad hivpolitik
och att hivpositiva, liksom andra personer med sexuellt dverforbara sjukdo-
mar, ska atnjuta samma manskliga rattigheter som andra manniskor. Sve-
riges hiv/aids-lagstiftning avviker klart fran andra landers och bryter aven
mot Ungassdeklarationen enligt vilken vi forbinder oss att erbjuda frivillig
testning, vard och behandling till hivpositiva.

Det som behdvs i stéllet for en repressiv lagstiftning & mer kunskap
om hiv och aids bland de smittade och i samhallet. For de fa som aktivt
och medvetet sprider smitta maste strafflagstiftningen kunna anvéndas. Det
maste ocksd bli lattare att kunna testa sig. Vidare ar det viktigt att de fri-
villigorganisationer som arbetar med hiv och aids far statliga stod for att
kunna vara aktiva med hivprevention. Nya metoder for att na riskgrupper
maste utvecklas och forbattras. Vill vi aterta kontrollen éver hiv kravs det
satsningar pa prevention men ocksa andringar i den svenska smittskyddsla-
gen s att personer vagar ga och testa sig utan radsla for myndigheter.

Jag anser darfor att en utredning bor tillsattas med uppgift att ta fram
nya metoder for att bek&mpa spridningen av hiv i Sverige.

Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kdnna.

6. Oversyn av smittskyddslagen, punkt 6 (MP, V)
av Agneta Luttropp (MP) och Eva Olofsson (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 6 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motionerna

2010/11:S0347 av Fredrick Federley (C) yrkande 2 och

2010/11:S0555 av Helena Leander m.fl. (MP) samt

bifaller delvis motion

2010/11:S0347 av Fredrick Federley (C) yrkande 1.
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Stallningstagande

I dag har hivpositiva personer en skyldighet att upplysa en partner om sin
medicinska status. Denna skyldighet ger den hivpositive hela ansvaret i en
potentiellt smittspridande situation, medan det rimliga borde vara att alla
manniskor, saval hivpositiva som hivnegativa, tar ansvar for sin egen
hélsa. Forskning visar dessutom att de flesta som smittar andra inte vet
om att de bar pa viruset. FN:s organ for hiv/aids-fragor, Unaids, har riktat
skarp kritik mot Sverige och andra lander som tillampar straffrattsliga atgar-
der mot dem som overfor eller utsatter andra for risken att fa hiv. Interna-
tionellt finns det en bred samsyn om att det aldrig bor férekomma i
arbetet nar det galler hiv. Det ar framst framgangsrik hivprevention och
val utbyggda majligheter till testning som ar framgangsrika vagar for att
minska antalet hivoverforingar; test, vard och behandling maste ske pa fri-
villig vag. Dagens lagstiftning kan fa motsatt effekt eftersom en del valjer
att inte testa sig da de vet vilka ldngtgdende konsekvenser ett positivt prov-
svar kan ge. Vi anser att smittskyddslagens informationsplikt for hivposi-
tiva personer bor avskaffas.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

7. Sjalvmordsprevention, punkt 7 (S, MP)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Agneta Lutt-
ropp (MP), Carina Moberg (S), Kurt Kvarnstrom (S), Shadiye Hey-
dari (S) och Christin Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen mation

2010/11:S0220 av Ann-Christin Ahlberg (S) och

avslar motionerna

2010/11:S0369 av Magdalena Andersson och Jan-Evert Radhstrom (bada
M),

2010/11:S0430 av Anita Brodén (FP),

2010/11:S0482 av Andreas Carlson (KD) yrkandena 1-3,

2010/11:S0581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 4 och

2010/11:Kr279 av Anita Brodén (FP) yrkande 2.

Stallningstagande

Det &r inte vanligt att tala 6ppet om sjalvmord och sjalvmordsforsdk och
det informeras inte tillrdckligt om vilken kvalificerad hjalp som finns att
fa i sjukvarden. En manniska med sjalvmordstankar ar i svar nod och den
omgivande familjen lever kanske med oro och angest. Det ar darfor viktigt
att sjukvardens insatser ar snabba och omfattande. Det maste aven finnas
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resurser inom psyKkiatrin och sjukvarden for en bra rehabilitering efter ett
sjalvmordsforsok som hindrats. Detta galler bade for individen och for de
narstiende. Vi anser att det 4r angelaget att frigan om depressioner, &ngest
och sjalvmordsbendgenhet lyfts fram och att man genom en upplysnings-
kampanj fran samhéllets sida visar att det finns insikter, kompetens och
erfarenheter som kan och ska anvéndas for méanniskor med sjalvmordstankar.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

8. Sjalvmordsprevention, punkt 7 (V)
av Eva Olofsson (V).

Forslag till riksdagsbeslut

Jag anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 7 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motionerna

2010/11:S0220 av Ann-Christin Ahlberg (S) och

2010/11:S0581 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 4 och

avslar motionerna

2010/11:S0369 av Magdalena Andersson och Jan-Evert Radhstrom (bada
M),

2010/11:S0430 av Anita Brodén (FP),

2010/11:S0482 av Andreas Carlson (KD) yrkandena 1-3 och
2010/11:Kr279 av Anita Brodén (FP) yrkande 2.

Stallningstagande

Det &r inte vanligt att tala dppet om sjalvmord och sjalvmordsférsok och
det informeras inte tillrackligt om vilken kvalificerad hjalp som finns att
fa i sjukvarden. En manniska med sjalvmordstankar ar i svar nod och den
omgivande familjen lever kanske med oro och angest. Det ar darfor viktigt
att sjukvardens insatser ar snabba och omfattande. Det maste aven finnas
resurser inom psyKkiatrin och sjukvarden for en bra rehabilitering efter ett
sjdlvmordsforsék som hindrats. Detta galler bade for individen och for de
narstdende. Jag anser att det ar angelaget att frdgan om depressioner, ang-
est och sjalvmordsbenédgenhet lyfts fram och att man genom en upplys-
ningskampanj fran samhallets sida visar att det finns insikter, kompetens
och erfarenheter som kan och ska anvéandas for méanniskor med sjalvmord-
stankar.

Det har vidare visat sig att sjalvmordsforsok ar dubbelt s& vanliga bland
homo- och bisexuella personer jamfort med den évriga befolkningen, och
sérskilt vanlig bland hbt-ungdomar. Regeringen bor déarfér ge Statens folk-
hélsoinstitut och Socialstyrelsen i uppdrag att utreda hur samhallets férdo-
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mar och heteronormativiteten paverkar sjalvmordsfrekvensen for hbt-
personer samt komma med forslag for att forebygga sjalvmord i den

gruppen.
Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

9. Spelberoende, punkt 8 (S)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Carina
Moberg (S), Kurt Kvarnstrom (S), Shadiye Heydari (S) och Christin
Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 8 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion

2010/11:S0387 av Kurt Kvarnstrom och Carin Runeson (béda S) och
avslar motionerna

2010/11:S0332 av Cecilia Widegren och Margareta Pélsson (bada M)
yrkande 2 och

2010/11:Kr251 av Gunnar Axén och Carl-Oskar Bohlin (bdda M) yrkande
3.

Stallningstagande

Det finns ca 125 000 personer som é&r spelberoende i Sverige och antalet
okar. Deras moéjligheter till hjalp och behandling &r begransade framst pé
grund av bristande resurser. Vi anser att spelbolagen och andra spelarran-
gbrer som tjanar pengar pa spelen borde vara med och finansiera behand-
ling for spelberoende. Problemet med utldndska spelbolag borde 16sas med
hjalp av gemensamma regler inom EU.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kanna.

10. Andring av socialtjanstlagen, punkt 9 (S, MP, V)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Agneta Lutt-
ropp (MP), Eva Olofsson (V), Carina Moberg (S), Kurt Kvarnstrom
(S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 9 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motionerna
2010/11:S0333 av Anna-Lena Sérenson m.fl. (S) och
2010/11:S0602 av Louise Malmstrom m.fl. (S) samt
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bifaller delvis motionerna

2010/11:S0332 av Cecilia Widegren och Margareta Palsson (badda M)
yrkande 1 och

2010/11:S0433 av Anita Brodén och Christer Winbéck (bada FP).

Stallningstagande

Spelmissbruk ar jamforbart med andra missbruk som alkoholism och nar-
kotikaberoende. Socialstyrelsens nationella riktlinjer om missbruks- och
beroendevard omfattar dock enbart alkohol och narkotika. Ansvaret for rikt-
linjer for annat beroende finns hos Statens folkhélsoinstitut. Att ansvaret ar
delat pd det viset gor det svarare for missbrukare som inte faller under
socialtjanstlagen att fa ratt till den vard de behdver. Vi anser darfor att
ocksa spelmissbruk, liksom alkohol- och narkotikamissbruk, bor namnas i
socialtjanstlagen.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kanna.

11. Antibiotika, punkt 10 (S, V)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Eva Olofsson
(V), Carina Moberg (S), Kurt Kvarnstrom (S), Shadiye Heydari (S)
och Christin Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 10 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion
2010/11:S0573 av Eva Olofsson m.fl. (V) yrkande 18.

Stallningstagande

Felaktig och 6verdriven anvandning av antibiotika leder till att allt fler bak-
terier blir motstandskraftiga mot det likemedlet och att de inte kan behand-
las. Konsekvensen av detta blir fler dodsfall och att manga rutiningrepp
inte langre kommer att vara mojliga. Vi anser darfor att det bor inforas en
systematisk uppféljning samt en skarpt kontroll och tillsyn nar det galler
antibiotikaforskrivningen for hela befolkningen med sarskild inriktning pé
personer Gver 75 ér.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kanna.
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12. Ungas hélsa, punkt 11 (S, MP, V)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Agneta Lutt-
ropp (MP), Eva Olofsson (V), Carina Moberg (S), Kurt Kvarnstrém
(S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 11 borde ha foljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motionerna

2010/11:S0468 av Hillevi Larsson m.fl. (S) och

2010/11:S0600 av Annika Qarlsson (C) samt

avslar motionerna

2010/11:50392 av Emma Henriksson och Désirée Pethrus (bada KD),
2010/11:S0412 av Betty Malmberg och Eliza Roszkowska Oberg (bada
M) yrkandena 1 och 2,

2010/11:S0482 av Andreas Carlson (KD) yrkande 4 och

2010/11:Ub311 av Maria Lundgvist-Bromster (FP) yrkande 2.

Stallningstagande

Ungdomsmottagningen &r en av de platser utanfor skolan som har stor bety-
delse for unga manniskors sexuella hélsa och sexualundervisning. Tyvérr
har dessa mottagningar varierande forutsattningar i olika delar av landet,
nér det galler tillganglighet och kompetens. Vi anser att det bor sékerstél-
las att alla ungdomsmottagningar har hbt-kompetens. Vi anser vidare att
det ar viktigt att mottagningarna kan tillhandahalla preventivmedel, subven-
tionerade akut p-piller, testning och radgivning under sommaren i motsva-
rande utstrackning som under resten av aret. Slutligen anser vi att det ar
viktigt att sddana mottagningar finns inom rimligt avstdnd for boende i
hela landet. | dag finns det inte ndgot krav pé att det ska finnas en mottag-
ning i varje landsting eller i varje kommun.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

13. En nationell SRHR-strategi, punkt 12 (S, MP, V)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Agneta Lutt-
ropp (MP), Eva Olofsson (V), Carina Moberg (S), Kurt Kvarnstrom
(S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 12 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motionerna
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2010/11:S0458 av Hillevi Larsson (S) och
2010/11:S0597 av Annika Qarlsson (C) yrkande 1 och
avslar motionerna

2010/11:S0464 av Mikael Oscarsson (KD) och
2010/11:S0597 av Annika Qarlsson (C) yrkande 2.

Stallningstagande

Sverige har en lang tradition av att arbeta nationellt med sexuell och repro-
duktiv halsa och rattigheter, men trots det ar siffrorna for konssjukdomar
och oonskade graviditeter héga. | dag &ar det landstingen som utformar
sina egna SRHR-strategier och SRHR-policyer och det saknas riktlinjer for
vad dessa ska innehalla. Nar det galler det internationella arbetet med
dessa fragor finns det en policy dir man definierar sexuell halsa, sexuella
rattigheter, reproduktiv hédlsa och reproduktiva rattigheter. Vi anser att Sve-
rige behdver en motsvarande strategi for det nationella arbetet som tar
sikte pd hiv, dvriga konssjukdomar och odnskade graviditeter samt pd man-
niskors rattigheter pd omradet. Vi anser att regeringen snarast bor utforma
en nationell SRHR-strategi.

Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kanna.

14. Benskdrhet, punkt 13 (S)
av Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Carina
Moberg (S), Kurt Kvarnstrom (S), Shadiye Heydari (S) och Christin
Hagberg (S).

Forslag till riksdagsbeslut

Vi anser att forslaget till riksdagsbeslut under punkt 13 borde ha féljande
lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
reservationen. Darmed bifaller riksdagen motion

2010/11:S0203 av Christina Oskarsson (S) och

avslar motion

2010/11:S0201 av Yvonne Andersson (KD).

Stallningstagande

Vi anser att det ar angeldget att sjukdomen osteoporos, eller benskoérhet,
uppmarksammas mer an vad den gor i dag. Benskdrhet kan forebyggas
dels med lakemedel, dels genom att vara fysiskt aktiv och se till att man
far tillrackligt med kalcium och D-vitamin. F6r en yngre person &r det moj-
ligt att forebygga sjukdomen genom att dta ratt och att motionera. For
kvinnor i Klimakteriet &r det viktigt att mata benmassan for att, vid behov,
kunna medicinera och pd sa satt forebygga sjukdomen. Vi anser att reger-



RESERVATIONER

ingen bor undersdka méjligheterna att erbjuda bentéthetsmétning for kvin-

nor 6ver 50 ar. Vi anser ocksd att det behdvs en informationskampanj om

hur man redan i unga &r kan minska risken for benskorhet senare i livet.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kanna.
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Sérskilda yttranden

1. Forebyggande arbete, punkt 3 (S)
Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Carina Moberg
(S), Kurt Kvarnstrom (S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg
(S) anfor:

Tillgénglig statistik och medierapportering visar att det finns allvarliga bris-
ter i den svenska folkhalsan. Det gors en hel del arbete med bl.a. forebyg-
gande atgarder inom halsoomradet, men vi ar 6vertygade om att ytterligare
forbattringar ar mojliga att dstadkomma.

Folkhalsopolitikens 6vergripande mal utgor en god grund for det fort-
satta arbetet. Vi vill understryka inriktningen att det ska skapas forutsatt-
ningar for en god hélsa pa lika villkor for hela befolkningen. Folkhélsan
béde i Sverige och i manga andra lander &r klassbunden. Okade sociala
och ekonomiska Klyftor leder ocksa till okade klyftor nar det galler folkhal-
san. En politik som minskar de sociala och ekonomiska klyftorna har
darfor stor, for att inte sdga avgorande, betydelse for ett framgangsrikt folk-
héalsoarbete.

Vi avstdr nu fran att reservera oss men anser att det finns anledning att
noga folja utvecklingen pd omrddet och forbehéller oss ratten att ter-
komma i fragan.

2. Insatser mot hiv/aids, punkt 5 (S)
Christer Engelhardt (S), Catharina Brakenhielm (S), Carina Moberg
(S), Kurt Kvarnstrom (S), Shadiye Heydari (S) och Christin Hagberg
(S) anfor:

Vi anser att det krdvs en utvecklad hivpolitik och sympatiserar med de
synpunkter som framfors i motionerna S0438 och So441. Kunskaperna
bland unga om smittspridning och om hur man skyddar sig ar underma-
liga, och det behdvs bl.a. mer kunskap bland de smittade och i samhallet
om hiv och aids. Vi anser att det kravs informationssatsningar kring hiv
samt ett aktivt arbete for att minska stigmatiseringen av hivpositiva.

Vi forbehaller oss ratten att aterkomma.
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Forteckning over behandlade forslag

Motioner fran allmanna motionstiden hdsten 2010

2010/11:S0201 av Yvonne Andersson (KD):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att en nationell handlingsplan for att begransa benskorhet
bor upprattas.

2010/11:S0203 av Christina Oskarsson (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om benskorhet och behovet av bentathetsmétning for kvinnor
over 50 ar samt en informationskampanj om sjukdomen.

2010/11:S0220 av Ann-Christin Ahlberg (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om behovet av 6kad kunskap och snabba insatser nér det galler
sjdlvmord och sjalvmordsforsok.

2010/11:50248 av Anders Andersson och Roland Utbult (bada KD):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om behovet av en samlad plan for att minska forekomsten av
astma och allergi.

2010/11:S0268 av Gustav Nilsson (M):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om en battre folkhalsa.

2010/11:S0277 av Anne Marie Brodén (M):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om det hélsofrdmjande och forebyggande arbetets betydelse.

2010/11:50282 av Gunvor G Ericson m.fl. (MP):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att tillsatta en folkhalsokommission med uppgift att foresla
atgarder mot ojamlikheten i hélsa och att forbattra hélsan for hela befolk-
ningen.

2010/11:S0318 av Solveig Zander (C):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om behovet av ett nationellt centrum for vardhund.
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2010/11:S0328 av Agneta Luttropp m.fl. (MP):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att lakemedelsheroende ska inga i folkhalsopolitikens malom-
rdde 11 och att ansvaret for uppféljning av lakemedelsberoendet ur ett
folkh&lsoperspektiv darmed odverfors till Statens folkh&lsoinstitut.

2010/11:S0332 av Cecilia Widegren och Margareta Palsson (bada M):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om andring av socialtjanstlagen angaende spelbe-
roende.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som

anfors i motionen om att se 6ver de ekonomiska resurserna for arbe-
tet mot spelberoende.

2010/11:S0333 av Anna-Lena Soérenson m.fl. (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att se éver majligheten att l3ta socialtjanstlagen dven omfatta
spelmissbrukare.

2010/11:S0347 av Fredrick Federley (C):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfdrs i motionen om en 6versyn av smittskyddslagen.
2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som

anfors i motionen om ett borttagande av informationsplikten.

2010/11:S0369 av Magdalena Andersson och Jan-Evert Radhstrom
(bada M):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om haveriutredningar vid sjalvmord.

2010/11:S0370 av Christina Karlsson och Jasenko Omanovic (bada S):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om behovet av forebyggande atgarder inom halsoomradet.

2010/11:S0387 av Kurt Kvarnstrém och Carin Runeson (bada S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om spelberoendet.

2010/11:50392 av Emma Henriksson och Désirée Pethrus (bada KD):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om nationella riktlinjer fér ungdomsmottagningar.
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2010/11:50400 av UIf Nilsson och Christer Winbé&ck (bada FP):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om folkhalsomalen.

2010/11:S0412 av Betty Malmberg och Eliza Roszkowska Oberg (b&da
M):

1. Riksdagen tillk&nnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att inrétta en webbaserad akutmottagning for
unga.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som

anfors i motionen om behovet av att ha sponsrade lankar till sajter
som ska ge webbaserad information.

2010/11:S0430 av Anita Brodén (FP):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om ett atgardsprogram for en folkbildningssatsning i psykisk liv-
réaddning.

2010/11:S0433 av Anita Brodén och Christer Winback (bada FP):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att socialtjanstlagen bor dndras sa att spelmissbruk likstalls
med missbruk av alkohol och narkotika.

2010/11:50438 av Hannah Bergstedt m.fl. (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att stoppa spridningen av hiv.

2010/11:S0441 av Borje Vestlund m.fl. (S):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att hivpositiva, liksom andra personer med
sexuellt dverforbara sjukdomar, ska atnjuta samma manskliga rattig-
heter som andra méanniskor.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om en utvecklad hivpolitik.

3. Riksdagen tillk&nnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om Ungassdeklarationen.

4, Riksdagen tillk&nnager for regeringen som sin mening vad som
anfdrs i motionen om den goda preventionen.

5. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som

anfors i motionen om att tillsatta en utredning med uppgift att ta
fram nya metoder for att bekdmpa spridningen av hiv i Sverige.
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2010/11:S0451 av Hillevi Larsson (S):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att samarbeta med Folkhalsoinstitutet och foretradare for kul-
turlivet for att verka for att "kultur pa recept” infors som en méjlighet nar
lakare skriver ut recept, pd samma sétt som FAR och FYSS fungerar.

2010/11:S0458 av Hillevi Larsson (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om en nationell SRHR-strategi.

2010/11:S0459 av Margareta Cederfelt (M):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att ka kunskapen om hiv.

2010/11:S0464 av Mikael Oscarsson (KD):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om stdd till ideella organisationer som arbetar abortférebyggande.

2010/11:S0467 av Hillevi Larsson och Borje Vestlund (bada S):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att det &r dags att 6vervdga om anslagsgiv-
ningen till insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar
bor ta hénsyn till den epidemiologiska situationen.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att stodja frivilligorganisationernas insatser.

2010/11:S0468 av Hillevi Larsson m.fl. (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att satsa pd ungdomsmottagningarnas kompetens och tillgang-
lighet.

2010/11:S0482 av Andreas Carlson (KD):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anférs i motionen om att utreda hur antalet sjalvmord och sjélv-
mordsforsok ska minskas.

2. Riksdagen tillk&nnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att synliggéra unga mans sjalvmord.
3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som

anfors i motionen om att anvanda ordet sjalvmordsprevention sna-
rare an suicidprevention for att synliggora och tydliggora.

4, Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att dvervdga en informationskampanj om
ungas halsa och situation.
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2010/11:S0527 av Lotta Olsson (M):

Riksdagen tillkannager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om hélsocoacher.

2010/11:S0555 av Helena Leander m.fl. (MP):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att avskaffa informationsplikten for hivpositiva i smittskydds-
lagen.

2010/11:S0570 av Veronica Palm m.fl. (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om en nationell kommission for jamlik hélsa.

2010/11:S0573 av Eva Olofsson m.fl. (V):

18.  Riksdagen tillkadnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att en systematisk uppféljning samt en skérpt
kontroll och tillsyn bor inforas nér det géller antibiotikaforskriv-
ningen.

2010/11:S0576 av Eva Olofsson m.fl. (V):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att tillsatta en kommission med uppdrag att beskriva hélsans
sociala bestdmningsfaktorer och hur hélsan kan goras jamlik.

2010/11:S0581 av Eva Olofsson m.fl. (V):

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att regeringen bor aterkomma med forslag
till hur hbt-perspektivet kan starkas i folkhalsomalen.

4, Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om att ge Statens folkhalsoinstitut och Socialsty-
relsen i uppdrag att utreda hur samhallets férdomar och heteronor-
mativiteten paverkar sjalvmordsfrekvensen for hbt-personer samt
komma med forslag till verktyg som kan férebygga sjalvmord
inom denna grupp.

2010/11:S0597 av Annika Qarlsson (C):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om behovet av att utforma en nationell SRHR-
strategi.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som

anfors i motionen om behovet av att samordna det preventiva arbe-
tet for att forhindra odnskade graviditeter och STl/hiv.
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2010/11:50598 av Annika Qarlsson och Helena Lindahl (bada C):

1 Riksdagen begér att regeringen tillsétter en nationell halsokommitté
med inriktning pa halsans sociala bestamningsfaktorer i syfte att
verka for god halsa pa lika villkor for hela befolkningen.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om den nationella kommitténs sammansattning
m.m.

2010/11:S0600 av Annika Qarlsson (C):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att sdkra kompetens hos personalen och tillgangligheten till
ungdomsmottagningarna.

2010/11:S0602 av Louise Malmstrom m.fl. (S):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att se éver majligheten att l3ta socialtjanstlagen dven omfatta
spelmissbrukare.

2010/11:Kr251 av Gunnar Axén och Carl-Oskar Bohlin (bada M):

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om &tgarder i samband med en omreglering av
spelmarknaden.

2010/11:Kr279 av Anita Brodén (FP):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om en utveckling av interaktiv radgivning pa
natet for att forhindra suicid.

2010/11:Ub311 av Maria Lundqvist-Bromster (FP):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som
anfors i motionen om en 6versyn av bemdtandet av unga homosexu-
ella, bisexuella och transpersoner.

Tryck: Elanders, Véllingby 2011



