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Halsobistand till forskning om global halsa

Forslag till riksdagsbeslut

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att bidra till det
internationella arbetet och forskningen kring global hélsa och uppritthdlla anslaget till
forskning om global hélsa till minst 5 procent av hélsobistdndet och tillkdnnager detta
for regeringen.

Motivering

Socioekonomisk utveckling dr en forutséttning for hélsa. Vi vet ocksa att hilsa krévs for
att viinda fattigdom till utveckling. Infektionssjukdomar &r idag det huvudsakliga hind-
ret for hilsoutvecklingen 1 manga fattiga lander. Diarrésjukdomar, luftvigsinfektioner,
malaria, tuberkulos och inte minst hiv/aids star for den helt 6vergripande sjuklig-
heten/dédligheten och ér typiska exempel pa den negativa kopplingen mellan sjukdom
och fattigdom.

Forsummade sjukdomar som snéckfeber haller miljoner fattiga fingna i svar
sjukdom runt om i virlden. Manniskor hindras fran att ga i skolan, att arbeta, delta i
politiken och civilsamhéllet och i1 virsta fall att 6verleva. Varje ar dor omkring en halv
miljon minniskor av malaria; de flesta dr barn. Tuberkulos skordar fortsatt miljoner liv
varje ar. Sjukdomarna forvérrar redan radande ojamlikheter och darfér &r kampen mot
infektionssjukdomarna en av de viktigaste insatserna for att bekdmpa fattigdomen.

For att mota den utmaningen behovs enligt WHO bittre hélso- och sjukvard,
fattigdomsbekédmpning samt forskning som leder till nya effektivare metoder for
diagnos, behandling och prevention. Det behdvs satsning pa fungerande vaccin, nya
sikra lakemedel och nya, snabba och effektiva diagnosverktyg.

I Sverige har forskning och innovationer alltid ansetts vara hornstenar for social och
ekonomisk utveckling. Detsamma géller sjdlvklart ocksa for fattiga lander och Sveriges
ataganden 1 utvecklingsforskningen. Forskning &r inte en lyx for rika ldnder, utan en
kostnadseffektiv 1dngsiktig verksamhet som uppfyller sociala och ekonomiska behov,



mojliggdr evidensbaserade slutsatser och ger verktyg for att undvika framtida fattigdom,
hunger och misér.

Sverige har en lang tradition av forskning om fattigdomens sjukdomar av erkénd
internationell klass. Svensk forskning har bidragit till att antalet malariafall nu minskar 1
Afrika, att allt fler hivinfekterade far 1akemedel och att nya effektiva program for repro-
duktiv hilsa implementeras 1 allt fler linder, och det var svenska forskare som tog fram
det koleravaccin som idag dr det som WHO rekommenderar.

Sverige har under lang tid stottat forskning som del av hélsobistidndet. Vid ett
ministermote om hélsoforskning 2008 1 Bamako skrev Sverige under en deklaration att
investera minst 5 % av allt hilsobisténd till forskning (http://www.who.int/rpc/news-
/bamako_call to action/en/). Trots det har under senare ar det dtagandet inte uppfyllts,
och stddet till hilsoforskning ligger de senaste tre ren under 5 %. Ar 2008 1ag stodet
till hédlsoforskning pa 6,6 % av det totala hélsobistdndet (kdlla: UD/Sida) medan det ar
2018 14g pa 4,8 % (killa: UD/Sida: Sveriges hilsobistdnd 2018).

Riksdagen bor darfor tillkdnnage for regeringen som sin mening vad som anforts 1
motionen om att bidra till det internationella arbetet och forskningen kring global hilsa
och upprétthalla anslaget till forskning om global hilsa till minst 5 % av hilsobistandet.
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