Socialutskottets betdnkande
2004/05:SoU11

Folkhélsopolitik

Sammanfattning

I betdnkandet behandlas ca 140 motionsyrkanden fran de allménna motionsti-
derna 2003 och 2004.

Ett enigt utskott foreslar med anledning av ett tiotal motioner fran samtliga
riksdagspartier ett tillkdnnagivande till regeringen om det sjdlvmordspreven-
tiva arbetet. Utskottet konstaterar att olika insatser gjorts pa omradet. Rege-
ringen har i den nyligen avlimnade forskningspolitiska propositionen,
2004/05:80 Forskning for ett bédttre liv, redovisat att den bl.a. anser att sér-
skilda insatser bor goras inom suicidforskningen. Folkhélsoministern har
redovisat att han noga foljer utvecklingen for att dvervéga vilka ytterligare
insatser som kan komma att erfordras med anledning av sjalvmordsproblema-
tiken. Utskottet delar dock beddmningen i motionerna att ytterligare insatser
nu maste genomforas for att forstdrka det sjdlvmordspreventiva arbetet. Ut-
skottet anser att ett nationellt program for sjdlvmordsprevention bor tas fram.
Regeringen bor redovisa resultatet av ett sadant arbete for riksdagen i ldmp-
ligt ssmmanhang.

Utskottet avstyrker ovriga motionsyrkanden, fraimst med hénvisning till
pagaende arbete pa folkhdlsoomradet.

I betdnkandet finns 24 reservationer och tre sirskilda yttranden.

1 Riksdagen 2004/05. 12 saml. SoUlI1
Rattelse: S. 1 rad 11 édndrat till: 80.
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Utskottets forslag till riksdagsbeslut

1. Mal for folkhilsan m.m.
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S£358 yrkande 16, 2003/04:S0343
yrkandena 1 och 2, 2003/04:S0409 yrkandena 1 och 2, 2003/04:So577
yrkandena 2 och 3, 2003/04:A309 yrkande 12, 2004/05:S0495 yrkandena
1 och 2, 2004/05:S0508 yrkande 3 och 2004/05:A354 yrkande 11.
Reservation 1 (m, fp, kd, c)

2. Hilsokonsekvensanalyser
Riksdagen avslér motionerna 2003/04:S0343 yrkande 7, 2003/04:So406
yrkande 1 och 2003/04:S0577 yrkande 1.
Reservation 2 (kd, c)

3. Hilsoindex i statsbudgeten
Riksdagen avslér motion 2003/04:S0406 yrkande 8.
Reservation 3 (v)

4. Folkhilsoarbete for utrikesfodda
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0273 yrkande 1, 2003/04:S0406
yrkande 2, 2004/05:S0250 yrkande 1 och 2004/05:S0410 yrkande 6.
Reservation 4 (m)

5. Regionala hilsoklyftor
Riksdagen avslar motion 2003/04:S0343 yrkande 3.
Reservation 5 (fp, kd, ¢)

6. Insatser i socialt och ekonomiskt utsatta omraden
Riksdagen avsldr motionerna 2003/04:S0268 yrkande 1 och
2003/04:S0628.

7. AKktivt folkhilsoarbete for dldre
Riksdagen avslér motion 2003/04:S0266.
Reservation 6 (m, fp, kd, ¢)

8. HBT-personers livssituation

Riksdagen avslar motionerna 2003/04:K418 yrkandena 28 och 30,
2003/04:1L.350 yrkandena 6, 7 och 14, 2003/04:S0530, 2003/04:S0568
yrkandena 4, 6 och 8, 2003/04:S0571 yrkande 2, 2004/05:L295 yrkan-
dena 5 och 6, 2004/05:U257 yrkande 33, 2004/05:S0566 yrkandena 2—5

och 2004/05:S0620 yrkandena 2-5.
Reservation 7 (fp, ¢)
Reservation 8 (v)
Reservation 9 (mp)
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

17.

Diskrimineringskommittén
Riksdagen avslar motion 2003/04:S0568 yrkande 9.
Reservation 10 (mp)

Sjalvmordsprevention

Riksdagen tillkdnnager for regeringen vad utskottet anfort om att ett nat-
ionellt program for sjdlvmordsprevention bor tas fram. Riksdagen bifaller
dédrmed delvis motionerna 2003/04:S0264, 2003/04:S0504 yrkande 22,
2003/04:S0577 yrkande 5, 2003/04:Ub398 yrkande 4, 2004/05:S0238,
2004/05:S0247 yrkande 1, 2004/05:S0316, 2004/05:S0318 yrkande 1,
2004/05:S0429 yrkande 2, 2004/05:So508 yrkandena 1, 2 och 6,
2004/05:S0526, 2004/05:S0544 och 2004/05:S0666.

Ekonomisk stress m.m.
Riksdagen avslér motionerna 2003/04:S0409 yrkande 8, 2004/05:S0495
yrkande 3 och 2004/05:S0596 yrkandena 1-3.

Reservation 11 (m)

Trygga och goda uppvéxtvillkor
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:Sf397 yrkande 7, 2004/05:S0394
yrkande 4 och 2004/05:S0508 yrkande 8.

Reservation 12 (m, fp, kd, c)

Hilsokonsekvensbeskrivningar av driftsformer inom varden
Riksdagen avslar motion 2004/05:S0495 yrkande 4.

Skadliga ljudnivaer

Riksdagen avslar motionerna  2003/04:S0218  yrkandena 1-3,

2003/04:S0245, 2003/04:S0246, 2003/04:S0253 yrkandena 1-3,

2003/04:S0449 yrkandena 1 och 2, 2003/04:S0518 yrkandena 1 och 2,

2003/04:Ub271 yrkandena 32 och 33, 2004/05:S0245, 2004/05:So415

yrkandena 1-3, 2004/05:S0580 och 2004/05:S0655 yrkandena 1-3.
Reservation 13 (mp)

Nationell handlingsplan mot allergier
Riksdagen avslar motion 2003/04:S0577 yrkande 7.

God vérd i tid m.m.
Riksdagen avslar motion 2004/05:S0596 yrkandena 6 och 8.
Reservation 14 (m)

Kampanj angidende miisslingsvaccin
Riksdagen avslér motion 2003/04:S0298.
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19.

20.

21.

22.

23.

24.

25.

26.

27.

28.

29.
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Utredning om influensavaccination
Riksdagen avslar motion 2003/04:S0318.
Reservation 15 (v)

Preventivt psykiatriskt arbete
Riksdagen avslér motion 2004/05:S0410 yrkande 5.
Reservation 16 (v)

Sexualpolitiska mal
Riksdagen avslér motion 2003/04:S0406 yrkande 7.

Sexuellt 6verforbara sjukdomar
Riksdagen avslar motion 2004/05:S0367.

Kost och motion
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0363, 2003/04:S0409 yrkande 9,
2003/04:S0557, 2003/04:S0577 yrkande 6, 2003/04:Kr385 yrkande 13,
2004/05:S0278,  2004/05:S0365,  2004/05:S0530, 2004/05:S0562,
2004/05:S0596 yrkande 4 och 2004/05:MJ332 yrkande 10.
Reservation 17 (m)
Reservation 18 (kd)

Hiilsoklubbar och livsstilscentrum
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0483 och 2003/04:S0644 yr-
kande 1.

Tillgang till gronomriden och tridgardar
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0343 yrkande 6, 2003/04:S0459
och 2004/05:S0313.

Reservation 19 (fp, c)

Histens betydelse
Riksdagen avsldr motion 2004/05:MJ505 yrkande 2.

Genusperspektiv
Riksdagen avslar motion 2003/04:S0395 yrkande 6.

Dopning
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0366 och 2003/04:S0631.

Shoppingmissbruk
Riksdagen avslér motion 2004/05:S0205.

Dataspelberoende
Riksdagen avslér motion 2004/05:S0239.

2004/05:SoUl1
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30.

31.

32.

33.

34.

35.

36.

Hilsoinformation
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0577 yrkande 4, 2004/05:S0418,
2004/05:S0603 yrkande 1 och 2004/05:S0621.

Apotekets hilsoupplysning
Riksdagen avslir motion 2003/04:Sf358 yrkande 19.
Reservation 20 (m, fp, kd, c)

Egenvird
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0216, 2003/04:So0343 yrkande 4
och 2004/05:S0606 yrkande 9.

Reservation 21 (m, fp, kd, c)

Handikappforbundens betydelse
Riksdagen avslar motion 2004/05:S0647.

Friskvard for dktenskap och parforhallanden
Riksdagen avsldr motion 2003/04:S0577 yrkande 17.
Reservation 22 (kd)

Forskning om sjilvmord
Riksdagen avsldr motionerna 2004/05:So318 yrkande 2 och
2004/05:S0535.

Annan folkhélsoforskning
Riksdagen avslar motionerna 2003/04:S0343 yrkande 5, 2003/04:S0525,
2004/05:S0419 och 2004/05:MJ509 yrkande 15.
Reservation 23 (fp, ¢)
Reservation 24 (mp)

Stockholm den 7 april 2005

Pé socialutskottets vignar

Ingrid Burman

Foljande ledamdter har deltagit i beslutet: Ingrid Burman (v), Margareta
Israelsson (s), Cristina Husmark Pehrsson (m), Conny Ohman (s), Lars U
Granberg (s), Catherine Persson (s), Kenneth Johansson (c), Elina Linna (v),
Martin Nilsson (s), Jan Emanuel Johansson (s), Maud Ekendahl (m), Marita
Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd), Gabriel Romanus (fp), Helena Hillar
Rosenqvist (mp) och Lars Mejern Larsson (s).



Redogorelse for drendet

Foretradare for Institutet for psykosocial medicin, IPM, har vid sammantride
den 15 februari 2005 informerat utskottet om sin syn pd institutets framtida
organisation.

Socialutskottet har inom ramen for riksdagens framtidsdagar den 17 mars
2005 hallit ett 6ppet seminarium om Det sociala medborgarskapet och hdl-
san: Patientmakt och patientansvar. Inledningsanforanden holls av Paula
Blomgqvist, fil.dr., statsvetenskapliga institutionen, Uppsala universitet, Ar-
betslivsinstitutet och (tillfélligtvis) Institutet for framtidsstudier och Olle
Lundberg, professor, Centre for Health Equity Studies, Stockholms universi-
tet/Karolinska Institutet.

2004/05:SoU11
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Utskottets 6vervidganden

Mal for folkhéilsan m.m.

Utskottets forslag i korthet

Utskottet vidhaller att det 6vergripande nationella malet for folkhal-
soarbetet skall vara att skapa samhélleliga forutsittningar for en
god hilsa pa lika villkor for hela befolkningen. Utskottet star fort-
satt bakom en sektorsdvergripande malstruktur med elva malomra-
den. Riksdagen bor dirmed avsla motioner om &ndring av mal for
folkhélsan m.m. Riksdagen bor dven avsla motioner om hilsokon-
sekvensanalyser och om hélsoindex i statsbudgeten. Jamfor reser-
vationerna 1 (m, fp, kd, c), 2 (kd, c) och 3 (v).

Motioner

I motion 2003/04:S0409 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begirs
tillkdnnagivanden om hélsa och béttre livskontroll (yrkande I) och om folk-
hélsoarbete nira ménniskors vardag (yrkande 2). Motiondrernas utgdngspunkt
dr att folkets hélsa vilar pa de enskilda individerna och darfor bor politiska
beslut som syftar till att varna folkhdlsan i forsta hand syfta till att ge med-
borgarna de verktyg de behdver for att kunna bibehalla eller forbéttra sin egen
hilsostatus. Det statliga engagemanget bor minska till forman for ett effektivt
regionalt och lokalt folkhdlsoarbete.

I motion 2004/05:S0495 av Ulrika Karlsson (m) begérs ett tillkdnnagivande
om vikten av att enskilda individers hélsotillstand star i fokus (yrkande 1).
Motionéren anser att folkhdlsomalen bor revideras till att fokus sitts pa den
enskildes héilsotillstdind snarare &n pa den totala folkhdlsan. Vidare begérs
tillkdnnagivande om vikten av den enskildes ansvar for sitt hilsotillstind
(yrkande 2).

I motion 2003/04:5f358 av Lars Leijonborg m.fl. (fp) begérs ett tillkdnnagi-
vande om vikten av att konkreta forslag och uppf6ljningsbara delmal laggs
fram for riksdagen da regeringen redovisar kommande uppfoljningar av folk-
hidlsomalen (yrkande 16).

I motion 2004/05:S0508 av Mia Franzén (fp) begérs ett tillkdnnagivande om
att statens folkhdlsomal kompletteras med nollvision for sjdlvmord och sjélv-
skador (yrkande 3).

I motion 2003/04:S0577 av Ulrik Lindgren m.fl. (kd) begirs tillkdnnagivan-
den om att mer konkreta etappmal for folkhdlsoarbetet maste utvecklas (yr-
kande 2) och om att infora 18 nationella folkhédlsomal (yrkande 3). Malstruk-
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turen maste vara mer detaljerad. Den bor utga fran Nationella folkhdlsokom-
mitténs (SOU 2000:91) vél underbyggda forslag om 18 mél. Kommitténs
foreslagna mal tillsammans med konkreta etappmél for uppfoljning av
maluppfyllelsen mojliggér en verklig satsning pa en forbattrad folkhilsa,
anfor motiondrerna. Vidare begirs ett tillkdnnagivande om betydelsen av
hilsoekonomiska studier och hilsokonsekvensanalyser (yrkande 1).

I motion 2003/04:4309 av Annelie Enochson m.fl. (kd) begérs ett tillkdnnagi-
vande om folkhélsoarbetet (yrkande 12). Folkhdlsoarbetet maste bedrivas pa
alla nivder i samhéllet. Motiondrerna upprepar detta i motion 2004/05:4354
(kd) yrkande 11.

I motion 2003/04:S0406 av Ulla Hoffmann mfl. (v) begérs ett tillkdnnagi-
vande om hélsokonsekvensbeskrivningar (yrkande I). Motionérerna anser att
folkhidlsoperspektivet borde végas in vid samtliga storre samhéllsfordndring-
ar. Detta kan emellertid vara svart att genomfora i praktiken, déarfor bor rege-
ringen initiera pilotprojekt pa ett antal omraden. Dessa kan tjina som exempel
pa hur hélsokonsekvensbeskrivningar kan genomforas. Vidare begér motion-
drerna ett tillkdnnagivande om hélsoindex (yrkande 8). De anser det lika
viktigt att redovisa hélsoindex i statsbudgeten som tillvaxtfaktorer och bud-
getprognos. De foreslér att ett sddant index utformas under mandatperioden.

I motion 2003/04:S0343 av Maud Olofsson m.fl. (c) yrkas att regeringen
lagger fram forslag till riksdagen om nationella folkhélsomadl i enlighet med
vad som anfors i motionen (yrkande I). Vidare begérs ett tillkdinnagivande om
riksdagens delaktighet i folkhédlsopolitiken (yrkande 2). Motionérerna fram-
héller det pedagogiska vérdet av tydliga och offentligt erkdnda nationella
folkhdlsomal och anser ocksa att den styrgrupp som tillsatts bor dndras och
breddas sa att representanter for riksdagspartierna och viktiga samhéllsorgani-
sationer kan ingd. Vidare begirs att regeringen lagger fram forslag om att
utveckla metoder for hdlsokonsekvensanalyser (yrkande 7).

Bakgrund och tidigare behandling

I betdnkande 2002/03:SoU7 Madl for folkhdlsan behandlade socialutskottet
regeringens proposition 2002/03:35 Mal for folkhdlsan. Utskottet delade
regeringens uppfattning att det 6vergripande nationella mélet for folkhdlsoar-
betet bor vara att skapa samhélleliga forutsittningar for en god hélsa pa lika
villkor for hela befolkningen. Utskottet stdllde sig vidare bakom regeringens
forslag till en sektorsovergripande malstruktur for det samlade folkhélsoarbe-
tet (res. m, fp och c).

Nar det géller bestimmandet av delmél delade utskottet regeringens syn-
punkter att det krdvs ytterligare underlag och mer arbete, bl.a. av Statens
folkhélsoinstitut, for att bestimma de indikatorer och den statistik som bést
miter sambanden mellan bestimningsfaktorer och deras effekter pé folkhél-
san. Foljaktligen stéllde sig utskottet &ven bakom att regeringen fir bestimma
de delmal som skall gélla for arbetet (res. fp och c). Utskottet utgick dock fran
att regeringen, i den forsta planerade skrivelsen till riksdagen, ger en ldges-

2004/05:SoU11
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rapport vad betrdffar det arbete med att faststilla delmél som genomforts.
Utskottet ansag det ocksa visentligt att delmélen &r uppfoljningsbara sé att
resultatet av arbetet kan mitas. Riksdagen foljde utskottet (rskr.
2002/03:145).

I budgetpropositionen for 2005 (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9) anfordes att en
skrivelse om folkhdlsopolitiken kommer att redovisas till riksdagen vart
fjarde &r med bdrjan 2006 (s. 70). I propositionen foreslog regeringen att
malet for politikomrédet Folkhélsa skulle vara det av riksdagen antagna dver-
gripande nationella folkhdlsomalet att skapa sambhélleliga forutsittningar for
en god folkhélsa pa lika villkor for hela befolkningen. Riksdagen faststéllde
detta mél (bet. 2004/05:SoUl, rskr. 2004/05:114).

Statens folkhdlsoinstitut har i november 2004 faststéllt 38 huvudindikatorer
som skall anvéndas i uppfoljningen av den nationella folkhdlsopolitiken (rap-
porten Férslag till mal och indikatorer inom folkhdlsoomrddet).

Regeringen har gett Statens folkhdlsoinstitut i uppdrag att senast den 30 sep-
tember 2005 ta fram en folkhélsopolitisk rapport (se Regleringsbrev for bud-
getédret 2005 avseende Statens folkhilsoinstitut). I rapporten skall bl.a. redovi-
sas indikatorer for folkhdlsans viktigaste bestdimningsfaktorer som institutet, i
samrad med andra aktorer, identifierat. I rapporten skall vidare redovisas
vilka insatser som vidtagits som bedoms vésentligen ha bidragit till eller
visentligen kan komma att bidra till att de 6vergripande nationella folkhélso-
mélet och malen for de elva malomrédena nés. Insatser pd nationell nivé skall
redovisas och, s langt det 4r mdjligt, dven insatser pa regional och lokal niva.
Rapporten skall dven redovisa en beddmning av resultaten och de mer lang-
siktiga effekterna av genomférda insatser samt ge rekommendationer om
atgdrder. Malgrupperna barn, ungdomar, éldre och invandrare skall sdrskilt
beaktas vid rapporteringen.

Statens folkhdlsoinstitut har vidare haft regeringens uppdrag att préva och
utveckla en principmodell for hidlsokonsekvensbeddmningar samt dven utfort
ett antal sddana bedémningar pa specifika omraden. Uppdraget har utforts
bl.a. genom rapporterna Models and methods of Health Impact Assessment
(2001) och The need for Health Impact Assessment (R 2004:41).

I sina respektive regleringsbrev for 2005 har Integrationsverket, Statens radd-
ningsverk, Arbetsmarknadsverket, Skolverket, Myndigheten for skolutveckl-
ing, Ungdomsstyrelsen, Statens jordbruksverk, Konsumentverket och Statens
stralskyddsinstitut getts i uppdrag att i samrad med Statens folkhélsoinstitut
utveckla metoder for bedomning av hélsokonsekvenser av insatser inom det
egna verksamhetsomradet. Uppdragen skall redovisas med borjan den 31 juli
2005.

1 budgetpropositionen for 2005 (ovan a. prop.) anforde regeringen i ett avsnitt
som behandlar insatser utanfor politikomradet Folkhélsa bl.a. att det i1 flera
landsting finns landstingsrdd med sérskilt folkhélsoansvar och politiskt till-
satta folkhilsoutskott samt att hélsokonsekvensbeskrivningar av politiska
beslut och lokala valfardsbokslut anviands pé flera hall (s. 76). I detta sam-
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manhang ndmndes ocksé att méanga frivilligorganisationer bedriver ett bety-
delsefullt arbete inom folkhdlsoomradet med bidrag fran staten, kommuner,
landsting eller privata intressenter.

Regeringen har som aviserats i propositionen Madl for folkhdlsan (s. 31) inrét-
tat en nationell ledningsgrupp for folkhdlsofragor under ledning av folkhélso-
och socialtjdnstminister Morgan Johansson. I dvrigt bestér gruppen av chefer-
na for de myndigheter (17 st.) som inom sin verksamhet arbetar med folkh#l-
sofragor. Foretrddare for de departement (8 st.) som har folkhéilsofragor inom
sitt ansvarsomrade deltar som observatorer. Gruppens uppgift ér att verka for
samordning pa nationell, regional och lokal nivé for att nd det av riksdagen
beslutade overgripande nationella folkhdlsomélet. Syftet med gruppen &r att
fa till stand en 6kad dialog och samordning mellan de politikomraden som
arbetar med fragor som berdr folkhélsan (se dven nedan i avsnittet Hdélsoin-
formation och hélsokommunikation).

Socialstyrelsen har 1 dagarna 6verldmnat Folkhdlsorapport 2005 till regering-
en. Rapporten vinder sig i forsta hand till politiker pa nationell, regional och
lokal niva som genom sina beslut pé olika sétt kan skapa forutséttningar for
en positiv utveckling av befolkningens hilsa. Innehallet kan sammanfattas i
foljande punkter:

e  demografisk utveckling

e  folkhélsans utveckling och fordelning, sociala skillnader
e internationellt perspektiv pd folkhélsan i Sverige

e  folksjukdomar och folkhélsoproblem

e levnadsvanor och folkhilsa

Utskottets stillningstagande

Utskottet vidhéller att det overgripande nationella malet for folkhélsoarbetet
skall vara att skapa samhélleliga forutsdttningar for en god hélsa pa lika vill-
kor for hela befolkningen. For att nd detta mal krdavs langsiktigt, malinriktat
och sektorsdvergripande arbete inom samtliga sektorer som har ett avgérande
inflytande pa folkhélsans utveckling. Utskottet vill understryka att det krévs
en bittre samordning pa samtliga nivaer i syfte att uppna storre effektivitet
samt Okade kunskaper om olika atgdrders samlade effekter pa folkhélsan.
Utskottet star ddrmed fortsatt bakom en sektorsdvergripande malstruktur med
elva malomraden. Utskottet vidhéller ocksé att regeringen far bestimma de
delmal som skall gélla.

Regeringen kommer under 2006 att i en forsta skrivelse for riksdagen re-
dovisa folkhélsans utveckling i befolkningen och de atgidrder som vidtagits
for att forbattra denna. Utskottet forutsitter att regeringen da dven ger en
lagesrapport betrdffande det arbete med att faststélla delmél som genomforts.

Utskottet avstyrker ddrmed motionerna 2003/04:Sf358 (fp) yrkande 16,
2003/04:S0343 (c) yrkande 1, 2003/04:S0409 (m) yrkandena 1 och 2,
2003/04:S0577 (kd) yrkandena 2 och 3, 2003/04:A309 (kd) yrkande 12,
2004/05:S0495 (m) yrkandena 1 och 2, 2004/05:S0508 (fp) yrkande 3 och
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2004/05:A354 (kd) yrkande 11 om dndringar av mal och malstruktur. Utskot-
tet avstyrker d&ven motion 2003/04:S0343 (c) yrkande 2 da det ankommer pa
regeringen att utforma politiken utifrén riksdagens beslut om ett nationellt
folkhdlsomal och en sektorsovergripande malstruktur.

Utskottet konstaterar att kommuner och landstings engagemang for folk-
hilsofragor successivt 6kat och att hdlsokonsekvensbeskrivningar av politiska
beslut liksom lokala vélfirdsbokslut nu anvinds pé flera hall. Utskottet vil-
komnar denna utveckling. Utskottet konstaterar ocksd att Socialstyrelsen har
overldmnat Folkhélsorapport 2005 till regeringen. Statens folkhélsoinstitut
har i november 2004 faststdllt 38 huvudindikatorer som skall anvéndas i
uppfoljningen av den nationella folkhdlsopolitiken. Institutet arbetar nu med
att ta fram en folkhélsorapport som bl.a. skall redovisa indikatorer for folk-
hilsans viktigaste bestimningsfaktorer. Institutet fortsdtter med utvecklings-
arbete kring hilsokonsekvensbeskrivningar. Med hénsyn till pagéende arbete
pa omradet anser utskottet att det inte behdvs nagot initiativ frén riksdagens
sida. Motionerna 2003/04:S0343 (c) yrkande 7, 2003/04:S0406 (v) yrkande 1
och 2003/04:S0577 (kd) yrkande 1 avstyrks.

Utskottet anser inte heller att motion 2003/04:S0406 (v) yrkande 8 med
begiran om hilsoindex i statsbudgeten bor foranleda négot initiativ fran riks-
dagens sida. Motionen avstyrks.

Ojamlikhet i hélsa

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla motionsyrkanden om folkhélsoarbete for utri-
kesfodda, om regionala hélsoklyftor, om insatser i socialt och eko-
nomiskt utsatta omraden och om aktivt folkhdlsoarbete for dldre,
frimst med hénvisning till pdgaende arbete pd omradet. Riksdagen
bor vidare avsla ett antal motioner rorande livsvillkoren fér homo-,
bi- och transsexuella. Utskottet hianvisar dels till Statens folkhélso-
instituts uppdrag att undersdka och analysera hélsosituationen for
HBT-personer, dels till att regeringen begért att Socialstyrelsen
skall redovisa vilka atgdrder som vidtagits i syfte att forbdttra be-
motandet av HBT-personer inom socialtjansten. Jamfor reservat-
ionerna 4 (m), 5 (fp, kd, ¢), 6 (m, fp, kd, c), 7 (fp, ¢), 8 (v), 9 (mp)
och 10 (mp).

Motioner

I motion 2003/04:S0273 av Marietta de Pourbaix-Lundin och Inger René (m)
begirs ett tillkdnnagivande om malet for folkhidlsa och invandrares villkor
(yrkande 1). Motionidrerna anfor bl.a. att den frihet som flickor och kvinnor i
Sverige tar for given inte géller for alla. Myndigheters och kommuners bidrag
till invandrarorganisationer borde villkoras med att organisationen aktivt
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arbetar for jamstilldhet, att de synliggér medlemmarnas virderingar samt att
de bidrar till att 16sa generationskonflikter pa ett konstruktivt sétt. Motion-
drerna upprepar detta yrkande i motion 2004/05:50250 (yrkande 1).

I motion 2003/04:50266 av Sven Brus (kd) begérs ett tillkénnagivande om
betydelsen av ett aktivt folkhélsoarbete for dldre. Insatser som riktas till den
enskilde individen kan vara hidlsorddgivning och ett aktivt stdd i aldrandets
olika faser. Detta kan hélla tillbaka en del av befarade 6kade vardkostnader.

I motion 2003/04:S0406 av Ulla Hoffmann m.fl. (v) begirs ett tillkdnnagi-
vande om utrikesfodda och folkhidlsa (yrkande 2). Statens folkhilsoinstitut
presenterade hosten 2002 en rapport om folkhidlsoldget for utrikesfodda
svenskar. Rapporten visade att det finns dverrisker for insjuknande i hjért-
och kérlsjukdomar, kranskérlssjukdomar och psykisk ohédlsa hos flera in-
vandrargrupper jamfort med svenskfodda. Motiondrerna anser att Statens
folkhilsoinstitut bor fa i uppdrag att fordjupa studien om utrikesfédda och
aterkomma till riksdagen med forslag pa atgérder. Ett liknade yrkande fram-
fors 1 motion 2004/05:S0410 av Lars Ohly m.fl. (v) (yrkande 6).

I motion 2003/04:S0343 av Maud Olofsson m.fl. (c) begérs ett tillkdnnagi-
vande om ett uppdrag att tillsluta de regionala hélsoklyftorna (yrkande 3).
Motionédrerna anfor att det finns djupa geografiska och regionala hélsoklyftor
i Sverige. Detta giller sévil fysisk som psykisk hilsa. Det ar viktigt att folk-
hilsopolitiken ges ett konkret uppdrag att arbeta for att tillsluta dessa hélso-
klyftor.

I motion 2003/04:S0268 av Inger Lundberg (s) begérs ett tillkinnagivande om
att den statliga folkhédlsopolitiken ges en fordelningspolitisk profil (yrkande
I). Staten skall genom sina riktlinjer bidra till att utvecklingsarbete och ut-
vecklingssatsningar hos berorda myndigheter medverkar till att de mest ut-
satta bostadsomradena och deras befolkning prioriteras i folkhélsoarbetet,
anfor motionéren.

I motion 2003/04:50628 av Cinnika Beiming m.fl. (s) begérs ett tillkdnnagi-
vande om insatser for att minska skillnaderna i hélsa mellan olika grupper i
befolkningen. Motiondrerna anser att resurser maste avsittas for insatser i
utsatta storstadsomréaden.

Homo-, bi- och transsexuella personer

I motion 2004/05:S0566 av Martin Andreasson m.fl. (fp, v, ¢, mp) begérs ett
tillkdnnagivande om kunskapen om sjdlvmordsrisken f6r unga HBT-personer
(yrkande 2). Motionédrerna pekar pa en undersokning som visar pd en hogre
forekomst av psykisk ohédlsa hos unga homo- och bisexuella jamfort med
ungdomar i samma &lder i befolkningen i stort. Ytterligare initiativ bor tas for
att oka kunskapen om sjdlvmordsrisken for unga HBT-personer och belysa
vilka insatser som behovs, anfor de. De begér tillkdnnagivanden om kunskap-
en om transpersoners livsvillkor i samhéllet (yrkande 3) och om kartliggning
av bemotandefragor rérande HBT-personer (yrkande 4). Slutligen begir de ett
tillkdnnagivande om utvidgning av Statens folkhélsoinstituts s.k. homosex-
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uppdrag (yrkande 5). Uppdraget bor utvidgas till att &ven omfatta bisexuella
och transpersoner och alltsa bli ett HBT-uppdrag. Uppdraget bor ocksa vidgas
och inte enbart handla om hélsofrdgor utan vara vergripande med nationellt
ansvar for forskning, utvérdering och kunskapsspridning. Samma yrkanden
stills ocksd 1 motion 2004/05:S0620 av Bérje Vestlund (s) yrkandena 2-35.
Aven i motionerna 2003/04:50571 av Martin Andreasson m.fl. (fp, v, ¢, mp)
yrkande 2 och 2004/05:U257 av Lars Ohly mfl. (v) yrkande 33 begérs till-
kénnagivanden om utvidgning av Statens folkhélsoinstituts s.k. homosexupp-
drag.

I motion 2003/04:K418 av Lars Leijonborg m.fl. (fp) begirs ett tillkédnnagi-
vande om bemdtande av unga homosexuella, bisexuella och transpersoner
inom bl.a. socialtjainst och psykisk barn- och ungdomsvard (yrkande 28).
Vidare begir motionérerna ett tillkinnagivande om en utredning om lagstift-
ningen rorande transpersoner och andra fragor om transpersoner i samhéllet
(yrkande 30). Liknade yrkanden framfors i motion 2004/05:L295 av Lars
Leijonborg m.fl. (fp) (yrkandena 5 och 6).

1 motion 2003/04:L350 av Kenneth Johansson m.fl. (c) anfors att det krévs ett
battre underlag for att motverka fordomar och forbdttra det psykosociala
klimatet for HBT-personer. Dérfor begér motionérerna tillkénnagivanden om
en utredning om HBT-personers psykosociala situation i Sverige (yrkande 6)
och om atgarder for att underlétta situationen for unga HBT-personer (yr-
kande 7). Motiondrerna begir vidare ett tillkdnnagivande om en regional
dimension i HBT-fragor (yrkande 14). Motiondrerna anfor att det &r angeldget
att paverka attityder s att alla delar av vart land upplevs som vilkomnande
for HBT-personer och att den nationella politiken i HBT-fragor har en reg-
ional dimension dér mytbildningen om “landsbygden” som intolerant motar-
betas samtidigt som infrastrukturen for HBT-personer och tillgang till kun-
skap och kompetens i dessa fragor framjas i hela Sverige.

I motion 2003/04:50568 av Peter Eriksson m.fl. (mp) begérs ett tillkdnnagi-
vande om behovet av en bred utredning av transpersoner i samhéllet, deras
problematik, livsvillkor och vilka fordndringar som krivs for att transpersoner
skall ha lika bra livsvillkor som andra personer (yrkande 4). Motiondrerna
begir vidare ett tillkdnnagivande om att Statens folkhélsoinstitut i storre
utstrickning bor komplettera undersokningar om HBT-personers hdlsa med
HBT-personers egna synpunkter och asikter i beaktande av vad som skulle
forbdttra den (yrkande 6). 1 yrkande 8 begirs att regeringen ger Statens folk-
hélsoinstitut ett kontinuerligt uppdrag att uppmérksamma transpersoner ur ett
folkhidlsoperspektiv. Slutligen begérs ett tillkdnnagivande om tillaggsdirektiv
till den pagdende Diskrimineringskommittén angdende transsexuellas rétt till
konsbyte (yrkande 9).

I motion 2003/04:50530 av Cinnika Beiming och Tommy Waidelich (s) begérs
en dversyn av transpersoners livsvillkor.
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Bakgrund och tidigare behandling

Tidigare behandling av fragan om ojdmlikhet i hélsa

1 betinkande 2002/03:SoU7 Mal for folkhdllsan har socialutskottet tidigare
behandlat fragan om ojamlikhet i hélsa. Utskottet anforde dé bl.a. foljande (s.
24-25):

Utgangspunkten for allt folkhdlsoarbete dr alla ménniskors lika vérde.
Utskottet anser att det dr nddvéindigt att rddande ojadmlikheter mellan
olika grupper i befolkningen motverkas. Utskottet vill hiarvid framhélla,
mot bakgrund av den redovisning som ges i propositionen (s. 34 ff.), att
det, forutom de sérskilda grupper som berdrs i de motionsyrkanden som
behandlas i detta avsnitt, dven ar vdsentligt att hdlsosituationen hos t.ex.
invandrare, barn och ungdomar samt mén och kvinnor med funktionshin-
der beaktas. — ——

I ett stort antal motioner efterlyses atgirder for att forbéttra situation-
en, déribland bl.a. folkhélsan, for homo-, bi- och transsexuella personer
(HBT-personer). Regeringen pekar i propositionen (s. 41) pa att kun-
skapen om dessa gruppers levnadsvillkor och hélsa alltjamt dr begridnsad
och avser dérfor att ge Statens folkhdlsoinstitut ett brett uppdrag pa omra-
det. Utskottet anser att HBT-personer &r en viktig malgrupp for folkhél-
soarbetet och anser det darfor mycket angeldget med en nationell under-
sokning av denna grupps hélsa och levnadsvillkor. Utskottet vilkomnar
darfor det uppdrag som Statens folkhélsoinstitut nu fétt for att f6lja upp
och analysera hélsan hos denna grupp. Utskottet utgér fran att utforandet
av uppdraget sker pé ett sétt som tillgodoser de flesta av de synpunkter
som framfo6rs i motionerna. Mot denna bakgrund anser utskottet att mot-
ionerna ... far anses i huvudsak tillgodosedda.

Regeringen uppmérksammar i propositionen éldre kvinnor och min
som viktiga malgrupper for folkhdlsoarbete och bl.a. pekas det pa att
dldre ménniskors psykiska och fysiska hélsosituation kan forebyggas och
paverkas genom hélsofrdmjande och sjukdomsforebyggande insatser. Vi-
dare anfors att ett dldreperspektiv skall anldggas pa det samlade folkhél-
soarbetet. Utskottet, som delar regeringens uppfattning, anser att motion

. som efterlyser ett aktivt folkhélsoarbete for dldre far anses tillgodo-
sedd.

Som anforts ovan anser utskottet att ridande olikheter i hdlsa mellan
olika grupper i befolkningen maste motverkas. Hérav foljer, enligt ut-
skottets uppfattning, att sirskilda insatser torde komma att riktas mot so-
cialt och ekonomiskt utsatta bostadsomrdden. I sammanhanget &r dven
det arbete som Statens folkhilsoinstitut bedriver i samverkan med vissa
kommuner inom ramen for arbetet med den nationella storstadspolitiken
av stort intresse. Motion ... far darfor anses i huvudsak tillgodosedd.

Utskottet avstyrkte motionerna (res. ¢ [2 st.], mp och kd). Riksdagen f6ljde
utskottet (rskr. 2002/03:145).

Overgripande frdgor om ojimlikhet i héilsa

I sin drsredovisning for 2004 har Statens folkhdlsoinstitut rapporterat de
viktigaste atgdrder som vidtagits pa nationell, regional och lokal niva for att
minska ojamlikheten i hélsa med avseende pa kon, alder, socioekonomisk
tillhorighet och etnicitet samt ldmnat sin beddmning av hur dessa &tgérder
bidragit till att forbattra folkhdlsan for de grupper i samhéllet som &r mest

2004/05:SoU11

15



2004/05:SoU11

UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

eftersatta fran hélsosynpunkt (s. 9-10). Institutet rapporterar bl.a. att det del-
tagit i EU-projektet Tackling health inequalities and social exclusion in
Europe — phase II, som syftar till kunskapsutbyte om effektiva strate-
gier/metoder for att minska social utslagning. Vidare rapporteras att institutet
tagit initiativ till ett tredrigt projekt, Diskriminering och hdlsa, 1 samverkan
med DO, HO, HomO och JimO. Syftet med projektet dr enligt Statens folk-
hélsoinstitut att inhdmta kunskap och utveckla ett gemensamt forhallningssétt
kring begreppet diskriminering for att pa sa satt utveckla en eller flera lamp-
liga metoder for att méta diskriminering och klargora vilka samband som
finns mellan diskriminering och hélsa.

Socialstyrelsen har av regeringen fatt i uppdrag att i arsredovisningen for
2005 beskriva hur myndigheten i sitt arbete bidragit till den nationella stor-
stadspolitikens andra huvudmal "att bryta den sociala, etniska och diskrimine-
rande segregationen i storstadsregionerna och att verka for jamlika och jam-
stdllda levnadsvillkor for storstddernas invénare”. I beskrivningen skall arbe-
tet inom omradena folkhélsa och ekonomiskt bistand sdrskilt beaktas (Regle-
ringsbrev for budgetéret 2005 avseende Socialstyrelsen, s. 24).

1 regleringsbrevet for budgetdret 2005 har Statens folkhdlsoinstitut getts i
uppdrag att i samrad med berérda kommuner, Storstadskansliet, Integrations-
verket och andra berérda myndigheter identifiera och belysa lampliga indika-
torer som kan méta utvecklingen av folkhélsan pa bostadsomradesniva. Upp-
draget skall redovisas i arsredovisningen avseende budgetaret 2005.

Folkhdlsorapporten 2005 visar pa (s. 65) fortsatt stora regionala skillnader i
folkhidlsan. Dessa skillnader speglar sociala och ekonomiska livsvillkor, ar-
betsmarknad, bostadsmarknad och utbildningsnivd. Samtidigt finns det stora
skillnader inom en och samma kommun. I omraden med hog arbetsldshet,
hog andel boende i hyresritt och lag utbildningsniva &r ofta livsldngden kor-
tare.

Personer med utldndsk bakgrund

Det pagér arbete i en interdepartemental arbetsgrupp som har i uppgift att se
over hur genomforandet och uppféljningen av integrationspolitiken kan for-
battras (prop. 2004/05:1, utg.omr. 9, s. 71). Gruppen har bl.a. i uppdrag att
utarbeta uppfoljningsbara mal for ett antal politikomraden — varav folkhilsa
ar ett — som skall vara styrande for myndigheternas verksamhet. Malet for
hilsa (inklusive folkhélsa), vilket har redovisats i ett regeringsbeslut den 16
december 2004, dr att hélsan hos personer med utldndsk bakgrund skall for-
bittras. Gruppens arbete skall slutredovisas senast den 15 juni 2005.

Séavil Socialstyrelsen som Statens folkhdlsoinstitut skall enligt sina respektive
regleringsbrev for 2005 bidra till att na regeringens sérskilda mél om hélsa for
personer med utlindsk bakgrund.

Frén Statens folkhdlsoinstitut har inhdmtats uppgift om att ett antal aktorer i
samhillet samverkar for att minska ohédlsans effekter vid etableringen i Sve-
rige. Syftet ar att 6ka samsynen kring hilsan och betona vikten av hélsofrim-
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jande insatser under de nyanlidndas forsta tid. De samverkande aktorerna ar
Integrationsverket, Institutet for psykosocial medicin, Karolinska Institutet,
Landstingsférbundet, Migrationsverket, Myndigheten for skolutveckling,
Riksforsdkringsverket, Socialstyrelsen, Statens folkhdlsoinstitut och Svenska
Kommunforbundet. I dokumentet Nationell samsyn kring hdlsa och forsta
tiden i Sverige beskrivs principer for samsyn samt angeldgna fordndringsom-
rdden for den fortsatta utvecklingen av de berdrda parternas arbete. Parterna
atar sig att verka for att principerna efterlevs och att de inom sina omréden
verkar for ett hédlsofrimjande mottagande av nyanlénda i Sverige.

Homo-, bi- och transsexuella personer

Som framgétt ovan har Statens folkhdlsoinstitut fatt i uppdrag att undersoka
och analysera hilsosituationen for homosexuella, bisexuella samt transperso-
ner och det uppdraget skall redovisas den 15 november 2005. I en delrapport
till Socialdepartementet och Utbildningsdepartementet finns ett forslag till en
plan for en omfattande undersdkning av homo- och bisexuella personers samt
transpersoners hélsosituation med sérskild belysning av ungdomars situation.
Planen inkluderar forslag pd inriktning, metoder, tidsplan och berdknat re-
sursbehov.

Socialstyrelsen har under 2004 till regeringen redovisat ett uppdrag som
bestatt i att kartldgga i vilka situationer och i vilka &renden en persons sexu-
ella 1dggning kan ha betydelse f6r bemdtandet inom socialtjénsten. Kartlagg-
ningen visade att det storsta problemet dr att socialtjédnsten i de flesta kontak-
ter utgér fran att alla lever ett heterosexuellt liv. Socialstyrelsen planerar att
informera samtliga socialnimnder om betydelsen av att uppmérksamma hur
homo- och bisexuella personer beméts inom socialtjansten (prop. 2004/05:1
utg.omr. 9, s. 158). Regeringen har dlagt Socialstyrelsen att under 2005 redo-
visa vilka atgdrder som myndigheten vidtagit i syfte att forbattra bemotandet
av HBT-personer inom socialtjansten (Regleringsbrev for budgetaret 2005
avseende Socialstyrelsen, s. 14).

Diskrimineringskommittén (N 2002:6) har enligt sina direktiv (dir. 2002:11) i
uppdrag att bl.a. kartligga och analysera behovet av och formerna for en
reglering av ett forbud mot diskriminering av alla transpersoner samt att be-
lysa fordelar och problem med att infora en sadan reglering. Kommittén skall
enligt direktiven ta stéllning till vilken personkrets som skall omfattas av ett
eventuellt forbud och till hur ett sddant f6rbud ldmpligen kan avgridnsas och
sanktioneras samt hur det skall forhélla sig till forbudet mot konsdiskrimine-
ring. Kommittén skall ocksé dvervdga om nagon myndighet skall ha till upp-
gift att sdrskilt ta till vara transpersoners réttigheter. Kommittén skall ocksa
Overvdga om en eventuell lagstiftning mot diskriminering av transpersoner
skall ingé i en gemensam diskrimineringslagstiftning. Uppdraget skall slutre-
dovisas den 31 januari 2006.
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Aldre personer

Regeringen har i budgetpropositionen for 2005 (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9)
anfort att den har paborjat arbetet med att forankra de forslag som ldmnats av
den parlamentariska #ldreberedningen Senior 2005 (Aldrepolitik for framti-
den. 100 steg till trygghet och utveckling med en dldrande befolkning, SOU
2003:91) (s. 142). Méanga av forslagen syftar till att gora insatser for dldre till
en naturlig del av politiken inom alla politikomréden.

Utskottets stillningstagande

Utgéngspunkten for allt folkhdlsoarbete ér alla ménniskors lika virde. Utskot-
tet vill understryka att det 4r nodvéndigt att ridande ojimlikheter mellan olika
grupper i befolkningen motverkas. Detta innebdr att hélsosituationen hos
olika grupper, sasom invandrare, barn och ungdomar och kvinnor och mén
med funktionshinder, maste uppmérksammas. Det dr ocksa angeldget att
uppméirksamma de regionala hdlsoklyftorna. Utskottet konstaterar samtidigt
att ett omfattande arbete pagér pd omradet. Socialstyrelsen har i dagarna
avldmnat Folkhilsorapport 2005 med en redovisning av aktuellt folkhdlsoldge
och tendenser, problem och obesvarade fragor om den framtida folkhélsan.
Statens folkhélsoinstitut har i sin arsredovisning rapporterat de viktigaste
atgdrder som vidtagits pa nationell, regional och lokal nivad for att minska
ojdmlikheten i hidlsa med avseende pa kon, alder, socioekonomisk tillhorighet
och etnicitet. Ett trearigt projekt pagér kring diskriminering och hélsa dér
Statens folkhélsoinstitut samverkar med Diskrimineringsombudsmannen,
Handikappombudsmannen, Ombudsmannen mot diskriminering pa grund av
sexuell laggning och Jdmstéilldhetsombudsmannen. Ett aktivt arbete pagér
inom Regeringskansliet med att forbéttra integrationspolitiken; héri ingar
ocksa att forbdttra hilsan hos personer med utlindsk bakgrund. Savél Social-
styrelsen som Statens folkhélsoinstitut har i uppdrag att bidra till att na rege-
ringens sérskilda mél om hélsa for personer med utldndsk bakgrund. Utskottet
anser att motionerna 2003/04:S0273 (m) yrkande 1, 2003/04:S0406 (v) yr-
kande 2, 2004/05:S0250 (m) yrkande 1 och 2004/05:S0410 (v) yrkande 6 far
anses i huvudsak tillgodosedda med det anforda.

Aven motion 2003/04:S0343 (c) yrkande 3 fir anses i huvudsak tillgodo-
sedd.

Socialstyrelsen och Statens folkhédlsoinstitut har i uppdrag att arbeta med
folkhélsofrdgor i socialt och ekonomiskt utsatta bostadsomrdden. Utskottet
anser att motionerna 2003/04:S0268 (s) yrkande 1 och 2003/04:S0628 (s)
dédrmed far anses i huvudsak tillgodosedda. Utskottet delar uppfattningen i
motion 2003/04:S0266 (kd) om betydelsen av ett aktivt folkhédlsoarbete for
dldre. Utskottet erinrar samtidigt om att regeringen for narvarande bereder de
forslag som den parlamentariska dldreberedningen, Senior 2005, ldmnat.
Flera av forslagen syftar till att 6ka ménniskors mojligheter att ta ansvar for
sin hdlsa under aldrandet. Motionen far ddrmed anses i huvudsak tillgodo-
sedd.
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I ett stort antal motioner efterlyses atgiarder for att forbéttra situationen,
déribland bl.a. folkhélsan for homo-, bi- och transsexuella personer (HBT-
personer). Kunskapen om dessa gruppers livsvillkor dr alltjamt begrénsad.
Utskottet anser dérfor att HBT-personer dr viktiga malgrupper for folkhélso-
arbetet. Utskottet ser mycket positivt pd det uppdrag som Statens folkhil-
soinstitut har att undersoka och analysera hilsosituationen for dessa grupper.
Utskottet konstaterar vidare att regeringen har begirt redovisning av vilka
atgdrder som Socialstyrelsen vidtagit i syfte att forbéttra bemdtandet av HBT-
personer inom socialtjdnsten. Utskottet anser att de insatser som nu vidtas
sammantaget bor leda till att kunskapen 6kar och bemdtandet forbéttras. Mot
denna bakgrund anser utskottet att motionerna 2003/04:K418 (fp) yrkandena
28 och 30, 2003/04:L350 (c) yrkandena 6, 7 och 14, 2003/04:So0530 (s),
2003/04:S0568 (mp) yrkandena 4, 6 och 8, 2003/04:So571 (fp, v, ¢, mp)
yrkande 2, 2004/05:L295 (fp) yrkandena 5 och 6, 2004/05:U257 (v) yrkande
33, 2004/05:S0566 (fp, v, ¢, mp) yrkandena 2—5 och 2004/05:S0620 (s) yr-
kandena 2—5 far anses i huvudsak tillgodosedda. Utskottet konstaterar att
Diskrimineringskommittén (N 2002:06) har i uppdrag att bl.a. dverviga om
en eventuell lagstiftning mot diskriminering av transpersoner skall ingd i en
gemensam diskrimineringslagstiftning. Utskottet anser inte att utredningen
bor fa nagra tilldggsdirektiv. Motion 2003/04:S0568 (mp) yrkande 9 avstyrks
dérmed.

Sjdlvmordsprevention

Utskottets forslag i korthet

Ett enigt utskott foreslar med anledning av ett tiotal motioner fran
samtliga riksdagspartier ett tillkdnnagivande till regeringen om det
sjalvmordspreventiva arbetet. Utskottet konstaterar att olika insatser
gjorts pd omrédet. Utskottet delar dock bedomningen i motionerna
att ytterligare insatser nu maéste goras for att forstirka det sjélv-
mordspreventiva arbetet. Utskottet anser att ett nationellt program
for sjalvmordsprevention bor tas fram. Regeringen bor redovisa re-
sultatet av ett sddant arbete for riksdagen 1 ldmpligt sammanhang.
Riksdagen bor darfor med delvis bifall till motionerna som sin me-
ning ge regeringen till kénna vad utskottet anfor om sjalvmordspre-
vention.

Motioner

I motion 2004/05:S0429 av Magdalena Andersson m.fl. (m, fp, kd, v, ¢, mp)
begirs ett tillkdnnagivande om ett nationellt program for sjdlvmordsprevent-
ion (yrkande 2). Motiondrerna anser att ett nationellt program for utveckling
av sjalvmordsprevention bor tas fram. Liknande yrkanden framstills i motion
2003/04:S0577 av Ulrik Lindgren m.fl. (kd) yrkande 5, motion 2004/05:S0544
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av Ulrik Lindgren och Chatrine Pdlsson (kd), motion 2004/05:S0316 av Cat-
harina Brdkenhielm (s) och motion 2004/05:S0318 av Berndt Ekholm och
Sonja Fransson (s) yrkande 1.

I motion 2004/05:S0247 av Hillevi Engstrom (m) begérs ett tillkdnnagivande
om att arbetet mot sjdlvmord skall intensifieras och att malséttningen skall
vara ett betydligt béttre forebyggande av suicid bland unga (yrkande 1).

I motion 2004/05:50508 av Mia Franzén (fp) begérs tillkdnnagivanden om att
en nollvision for sjdlvmord och sjadlvskador dr det enda godtagbara (yrkande
1) och om vikten av att fa fram forslag och formedla den kunskap som finns
bl.a. pd Nationellt centrum for suicidforskning och prevention av psykisk
ohélsa (NASP) som kan forverkliga en nollvision for sjilvmord och sjélvska-
dor (yrkande 2). Ett likalydande yrkande som det senare finns ocksd i motion
2003/04:Ub398 av Mia Franzén (fp) yrkande 4. 1 motion 2004/05:50508
begirs vidare tillkdnnagivanden om uppdrag till NASP att utarbeta forslag till
utbildningsprogram for lédrare, fritidspedagoger och barnskétare om hur man
skall stdrka den psykiska hidlsan och forebygga psykisk ohidlsa samt dess
yttersta konsekvens suicidala handlingar och valdshandlingar hos barn och
ungdomar (yrkande 6).

I motion 2003/04:S0504 av Marita Aronson m.fl. (fp) begirs ett tillkdnnagi-
vande om fler behandlingsinstitutioner och béttre kunskap om barn med
sjalvmordsproblematik (yrkande 22).

I motion 2003/04:S0264 av Yvonne Andersson och Sven Brus (kd) begirs ett
tillkdnnagivande om att tillsdtta en utredning som kan foresla atgirder for att
minska antalet sjilvmord. Motionérerna anfor att livslustens betydelse for ett
friskt samhélle maste uppméarksammas.

I motion 2004/05:5S0238 av Lars-Ivar Ericson (c) begérs ett tillkdnnagivande
om atgérder for att forhindra sjdlvmord. Motionédren anser att det ekonomiska
stodet till Nationellt centrum for suicidforskning och prevention av psykisk
ohidlsa (NASP) bor utokas. Vidare behdver Spes — Riksorganisationen for
suicidprevention och efterlevandes stod — storre uppmarksamhet och utdkat
ekonomiskt stod.

I motion 2004/05:S0526 av Britta Lejon (s) begérs ett tillkinnagivande om
okade insatser for att forebygga sjalvmord.

I motion 2004/05:50666 av Berit Hogman (s) begérs ett tillkdnnagivande om
suicidprevention. Motiondren anfor att nationella riktlinjer for suicidprevent-
ion dr framtagna i samarbete mellan Landstingsférbundet, Svenska psykia-
triska foreningen och NASP. Dessa skulle fa en helt annan tyngd om de an-
togs av riksdagen.

Bakgrund och tidigare behandling

Riksdagen har vid tv4 tillfdllen under senare ar lamnat tillkdnnagivanden till
regeringen om sjédlvmordsprevention. | betinkande 2000/01:SoU7 Barn — hdr
och nu — Redogérelse for barnpolitiken i Sverige foreslog utskottet ett tillkén-
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nagivande till regeringen om att de riktlinjer som Vérldshilsoorganisationen
(WHO) har utarbetat om hur sjdlvmordsforebyggande arbete bor bedrivas
snarast bor omsittas till svenska forhallanden. WHO hade utarbetat ett doku-
ment med riktlinjer for hur sjdlvmordsforebyggande insatser kan genomforas
i skolorna. I betdinkande 2001/02:SoUl19 Folkhdlsofrdagor foreslog utskottet
ett tillkdnnagivande till regeringen om att anta mal for det sjdlvmordspreven-
tiva arbetet. Riksdagen f6ljde vid béda tillfdllena utskottet (rskr. 2000/01:135
och rskr. 2001/02:308).

Institutet for psykosocial medicin (IPM) (inklusive Nationellt centrum for
suicidforskning och prevention av psykisk ohdlsa [NASPJ]) har i december
2001 av regeringen fétt i uppdrag att med boérjan under 2002 fora ut WHO:s
riktlinjer om sjélvmordsforebyggande arbete i skolan. Enligt uppgift fran
Socialdepartementet har NASP dven Oversatt och bearbetat WHO:s riktlinjer
och spridit dem bl.a. via Internet men dven genom regionala nédtverk som
arbetar med sjdlvmordsprevention.

1 proposition 2002/03:35 Mal for folkhdlsan anforde regeringen bl.a. foljande
med anledning av frdgan om sjdlvmordsprevention (s. 33—34).

Med anledning av socialutskottets betdnkande 2001/02:SoU19 om folk-
hilsofragor gjorde riksdagen den 5 juni 2002 ett tillkdnnagivande till re-
geringen om att mal bor antas for det sjdlvmordspreventiva arbetet (rskr.
2001/02:308). — — —

Sjalvmordet ar enligt regeringens uppfattning den yttersta konsekven-
sen av psykisk ohdlsa. Det finns ett starkt samband mellan depression
och sjélvmord. Insatser som syftar till prevention av psykisk ohélsa i ett
bredare perspektiv dr fundamentala dven nér det géller sjdlvmordspre-
vention. S&dana insatser méste dock kompletteras med en rad specifika
sjalvmordsforebyggande atgérder.

Regeringens bedomning dr, som redogjorts for ovan, att det ar hélsans
bestdmningsfaktorer, dvs. de samhillsfaktorer som péaverkar folkhdlsan
och som aterfinns i samhillets struktur, i miljon och i befolkningens lev-
nadsvanor, som skall fokuseras i folkhalsopolitiken. Dérfor presenteras
inte nagot sérskilt mél for det sjdlvmordsforebyggande arbetet — liksom
inga mal heller presenteras for cancerprevention, prevention av hjért- och
kérlsjukdomar osv. Déaremot ar det ytterst i folkhélsans utveckling — dér
ocksa utvecklingen av sjdlvmord och sjalvmordsforsok ingar som en vik-
tig faktor att f6lja — som resultatet av folkhélsopolitiken kan avlésas. Fre-
kvensen sjalvmord och sjalvmordsforsok kommer att utgdra en viktig in-
dikator liksom utvecklingen av det preventiva arbetet nér det géller att
folja upp och utvérdera vissa malomraden liksom det dvergripande folk-
hélsomalet.

Vid socialutskottets behandling av propositionen (bet. 2002/03:SoU7) be-
handlades dven en motion om livslust och sjédlvmord. Utskottet anforde i sin
bedomning f6ljande (s. 20):

I motion ... efterlyses en nationell kampanj for livslust och mot sjdlv-
mord. Utskottet vill peka pa att ett enigt socialutskott vid tva tillféillen
under senare &r foreslagit tillkdnnagivanden pa omrédet till regeringen,
...Vidare har helt nyligen nationella riktlinjer for behandling av suicidala
barn och ungdomar och deras familjer utformats i samarbete mellan Nat-
ionellt centrum for suicidforskning och prevention av psykisk ohélsa
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(NASP), Svenska barn- och ungdomspsykiatriska foreningen samt Ve-
tenskapsradets planeringsgrupp for barn- och ungdomspsykiatrisk och
socialpediatrisk forskning. Mot bakgrund hdrav anser utskottet att motion
... far anses 1 huvudsak tillgodosedd.

Motionen avstyrktes. Riksdagen foljde utskottet (rskr. 2002/03:145).

I budgetpropositionen for 2005 (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9) anfordes bl.a.
foljande om preventiva insatser mot sjdlvmord (s. 94):

Institutet for psykosocial medicin (IPM) har till uppgift att bedriva och
fraimja forskning i psykosocial medicin.— — — IPM:s forskning bedrivs
inom omradena stress och aterhdmtning, arbete och hilsa, psykosomatik,
migration och hélsa, sjalvmordsproblematik samt barn och trauma. Arbe-
tet sker i néra samverkan med Karolinska Institutet, myndigheter pa folk-
hilsoomradet, frivilligorganisationer och niringslivet. — — —

I samarbete med Stockholms ldns landsting bedriver IPM forskning
och metodutveckling om sjdlvmord och sjdlvmordsprevention. Under
2004 har extra medel tillférts IPM:s anslag for syftet att frimja sjalv-
mordspreventiva insatser i skolan. — ——

I de senaste arens regleringsbrev har regeringen betonat IPM:s roll
som ett nationellt kunskapscentrum for psykosocial hilsa genom att sir-
skilt lyfta fram myndighetens uppgift att dels sammanstélla och sprida
kunskap om folkhédlsometoder dels samordna statliga forskningsinsatser
inom det egna forskningsomradet.

I utskottets betinkande 2004/05:SoUl Utgifisomrdade 9 Hdlsovard, sjukvdrd
och social omsorg m.m. vari ovan nimnda budgetproposition behandlades
gjorde utskottet foljande bedomning med anledning av tre motioner om
sjalvmordsprevention:

Utskottet vidhaller sdvél att organisationer som SPES fyller en viktig
funktion i att erbjuda stod och hjélp som att det &r en styrka att mota
andra som har samma form av sorg och erfarenhet. Utskottet har saledes
stor forstaelse for de synpunkter som framfors i motionerna ... Regering-
en redovisar i budgetpropositionen att Statskontoret for nérvarande har i
uppdrag att dels utreda och foresld andra organisationsformer én myn-
dighetens for IPM, dels utreda framtida former for en central expertfunkt-
ion inom sjidlvmordsomradet. Mot bakgrund av detta pagiende arbete
sammantaget med de tillkdnnagivanden som utskottet gjort till regeringen
pa senare ar anser utskottet inte att nagot tillkénnagivande ar n6dvandigt
med anledning av vad som anfors i motionerna.

Motionerna avstyrktes (res. m, fp, kd och c). Riksdagen foljde utskottet (rskr.

2004/05:114).

Statskontoret har i december 2004 slutfort regeringens uppdrag om organisat-
ionsformer for IPM genom rapporten IPM:s verksamhet i ny form (2004:31),
vilken har ldmnats till Socialdepartementet. I rapporten har Statskontoret
foreslagit att forskningsverksamheten vid IPM skall bedrivas vidare inom det
vanliga forskningsvisendet, dir Karolinska Institutet enligt Statskontoret &r
det mest lampliga larosétet. De uppgifter IPM har kring sammanstéllning och
spridning av kunskaper inom forskningsomridet foreslar Statskontoret skall
foras over till Statens folkhélsoinstitut. Statskontoret anser att Statens folkhil-
soinstitut &r mest ldmpat for att vara central expertfunktion pa suicidomradet.
Enligt Statskontoret behover regeringen forst och framst klargéra vilka upp-
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gifter och vilket ansvar den centrala expertfunktionen skall ha. Uppgifterna
bor enligt Statskontoret vara tydligt avgransade mot forskningsvisendet och
det ansvar kommuner och landsting har for att forebygga sjdlvmord. Arbetet
bor enligt Statskontoret inriktas pé att stddja landsting och kommuner samt
andra relevanta aktorer i deras forebyggande arbete. Socialdepartementet har
remitterat rapporten. Remisstiden gér ut den 29 april 2005.

Foretrddare for IPM har den 15 februari 2005 uppvaktat socialutskottet och
redovisat sin syn pa Statskontorets forslag. Foretrddarna for IPM framholl att
om organisationsformen f6r IPM maste fordndras sd bor verksamheten i dess
helhet foras over till Karolinska Institutet (KI) och bilda en inréttning inom
KI.

Fran Statens folkhdlsoinstitut har inhdmtas uppgift om att institutet deltar i ett
ndtverk mot psykisk ohélsa. Nétverket bestar fraimst av intresse- och patient-
organisationer, bl.a. SPES.

I ett svar pa fraga for skriftliga svar om sjdlvmord i unga ar (2004/05:231)
anforde statsrdadet Morgan Johansson den 10 november 2004 bl.a. att IPM
under 2004 fatt ett extra tillskott pa 500 000 kr for att mojliggora stirkta
sjalvmordspreventiva insatser i skolan. Vidare anforde statsradet att ett bra
foraldrastod har effekt d&ven pa dldre barns och tonaringars hélsa och att Sta-
tens folkhilsoinstitut sedan 2001 haft ett sérskilt uppdrag att samla in, analy-
sera och sprida kunskap om hur olika typer av stdd i fordldraskapet kan ut-
formas. Avslutningsvis anforde statsradet att det i huvudsak ar kommuner och
landsting som ansvarar for insatser inom detta omrade och att regeringen
noga foljer utvecklingen inte minst nér det géller sjdlvmordsproblematiken.

Socialstyrelsen har under december 2004 pa uppdrag av regeringen lamnat en
rapport som anknyter till frigan om sjélvmord bland flickor, Vad vet vi om
flickor som skdr sig? Socialstyrelsen har bl.a. kartlagt problemets omfattning
och karaktir samt beskrivit kunskapsldget avseende forekomsten, forebyg-
gande atgirder och behandling. Enligt Socialstyrelsen finns stora problem och
kunskapsluckor pa detta omrade. Det dr enligt Socialstyrelsen angelédget att
forbdttra omhéndertagandet inom hilso- och sjukvarden och socialtjansten for
unga med langvariga psykiska problem och beteendeproblem. Rapporten
bereds inom Socialdepartementet.

NASP har i oktober 2003 redovisat en undersokning om i vilken utstrdckning
det forekommer sjélvmordspreventiva atgdrder i hogstadie- och gymnasiesko-
lor i Sverige (Sjdlvmordsprevention i skolor i Sverige — hur ser det ut i dag?,
rapport nr 1 2003). Undersokningen visade att beredskapen i skolorna ér lag
vad giller att uppticka och hjélpa elever som befinner sig i allvarlig psykisk
och social ndd och darmed riskerar att utfora sjadlvmordshandlingar. Majorite-
ten av de undersokta skolorna saknade skriftliga planer, forebyggande pro-
gram och utbildning av personalen i sjilvmordspreventiva &tgérder.

I svar pa fraga for skriftliga svar (2004/05:943) den 16 februari 2005 om ett
nationellt handlingsprogram mot sjdlvmord har statsrddet Morgan Johansson
anfort bl.a. foljande:
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Sjédlvmord &r den yttersta konsekvensen av psykisk ohélsa. Inom ramen
for den nationella handlingsplanen for utveckling av hélso- och sjukvar-
den har atgérder vidtagits for att forbattra insatserna for psykiskt sjuka.
De sirskilda satsningar som de kommande aren gors for att utveckla psy-
kiatrin har stor betydelse fiven i detta sammanhang. Aven de alkohol- och
narkotikapolitiska handlingsplanerna 4r betydelsefulla, eftersom alkohol
och droger ofta forekommer i samband med sjédlvmord. Det ar insatser
inom flera samhillssektorer och politikomrdden som tillsammans bidrar
till att forebygga psykisk ohilsa och framja psykisk hélsa i befolkningen.
Ett sddant brett synsitt priglar &ven den deklaration om psykisk hélsa i
Europa, som jag var med att besluta om vid WHO Europas ministerkon-
ferens om psykisk hélsa tidigare 1 ar.

Det dr allvarligt att sa méanga dor pa grund av sjdlvmord. Jag foljer
noga utvecklingen for att dverviga vilka insatser som ytterligare kan
komma att erfordras med anledning av sjalvmordsproblematiken.

Utskottets stillningstagande

Insatser inom flera samhaéllssektorer och politikomraden bidrar tillsammans
till att forebygga psykisk ohédlsa och frimja psykisk hilsa i befolkningen.
Sjalvmord kan vara den yttersta konsekvensen av psykisk ohélsa.

Ett enigt socialutskott har vid tva tidigare tillfillen foreslagit tillkdnnagi-
vanden om olika inriktningar av sjélvmordspreventivt arbete. Riksdagen har
stillt sig bakom forslagen.

Ett tiotal motioner fran samtliga riksdagspartier tar dter upp fragor om det
sjdlvmordspreventiva arbetet, framfor allt franvaron av ett nationellt program,
men dven nagra andra aspekter i sammanhanget.

Utskottet kan konstatera att olika insatser gjorts p4 omradet. Regeringen
har i den nyligen avlimnade forskningspolitiska propositionen, 2004/05:80
Forskning for ett béttre liv, redovisat att den bl.a. anser att sdrskilda insatser
bor goras inom suicidforskningen. Folkhédlsoministern har redovisat att han
noga foljer utvecklingen for att 6vervdga vilka ytterligare insatser som kan
komma att erfordras med anledning av sjalvmordsproblematiken.

Utskottet delar dock bedomningen i motionerna att ytterligare insatser nu
maste goras for att forstirka det sjdlvmordspreventiva arbetet. Utskottet anser
att ett nationellt program for sjdlvmordsprevention bor tas fram. Regeringen
bor redovisa resultatet av ett sddant arbete for riksdagen i 1dmpligt samman-
hang. Vad utskottet anfort med delvis bifall till motionerna 2003/04:S0264
(kd), 2003/04:S0504 (fp) yrkande 22, 2003/04:S0577 (kd) yrkande 5,
2003/04:Ub398 (fp) yrkande 4, 2004/05:S0238 (c), 2004/05:S0247 (m) yr-
kande 1, 2004/05:S0316 (s), 2004/05:S0318 (s) yrkande 1, 2004/05:S0429
(m, fp, kd, v, ¢, mp) yrkande 2, 2004/05:S0508 (fp) yrkandena 1, 2 och 6,
2004/05:S0526 (s), 2004/05:S0544 (kd) och 2004/05:S0666 (s) bor riksdagen
som sin mening ge regeringen till kdnna.
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Delaktighet och inflytande i samhéllet (malomréade 1)
samt ekonomisk och social trygghet (malomrade 2)

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avstyrka motioner om ekonomisk stress m.m. fraimst
med hinvisning till vérdet av att uppritthalla vilfairdsamhéllet.
Jamfor reservation 11 (m).

Motioner

I motion 2003/04:50409 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begirs ett
tillkénnagivande om ekonomins betydelse for hélsan (yrkande 8). Motion-
drerna anser att bendgenheten att se bidrag och transfereringar som nyckeln
till folkhélsan leder fel. Den som behéver bidrag skall inte behdva betala
skatt, och den som betalar skatt skall inte behdva bidrag.

I motion 2004/05:50596 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begirs ett
tillkénnagivande om fordndringar och forbéttringar for en 6kad hélsa och ett
biattre liv (yrkande 1). Motiondrerna framhaller att for att den enskilda indivi-
den skall kunna ta ansvar méste hon eller han ocksé ges makt och mojlighet
att kunna ta ansvar. Vidare begérs i motionen ett tillkdnnagivande om krank-
ningar och vald (yrkande 2). Stress hos ménniskor har en klar koppling till
upplevelse av kriankning, anfor motionédrerna. De anser ocksa att det finns ett
samband mellan det stora véldsutbud som finns som underhallning och det
vald som ungdomar lever med i sin vardag. I motionen begérs ocksa ett till-
kénnagivande om att 6kad stress leder till ohélsa (yrkande 3). Motiondrerna
anfor att stress, som betyder belastning, pafrestning, inte bara leder till illabe-
finnande utan ocksa till sjukdom. Ménga i samhéllet i dag kédnner sig pressade
och jagade. Brist pa tid och pengar anges ofta som stressfaktorer och ddrmed
hélsorisker. Lika viktigt &r brist pa respekt, mening, meningsfullhet och sam-
manhang.

I motion 2004/05:S0495 av Ulrika Karlsson (m) begérs ett tillkdnnagivande
om hélsokonsekvensbeskrivningar for inkomstskattesankningar (yrkande 3).
Motiondren anfor att for de nationella folkhdlsomalens uppfyllelse saknas en
diskussion om skattesdnkningars effekter for den enskildes vilbefinnande och
vidlmaende. Regeringen borde utreda skattesdnkningars effekter pa ménni-
skors hélsa.

Bakgrund och tidigare behandling

Socialutskottet har tidigare i betdnkande 2002/03:SoU7 Mal for folkhdlsan
behandlat malomrddena Delaktighet och inflytande i samhillet och Ekono-
misk och social trygghet. Utskottet stdllde sig d& bakom mélomradena (s. 26).
Statens folkhdlsoinstitut arbetar med att belysa de samband som finns mellan
deltagande i frivilligsektorn/foreningslivet och hélsoutfall. Inom ramen for
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detta arbete har Statens folkhidlsoinstitut ingatt ett samarbete med Skondalsin-
stitutet som pa uppdrag av Justitiedepartementet genomfor en befolkningsstu-
die for att undersoka frivilliga insatser i och utanfor foreningslivet. I under-
sokningen skall dven de eventuella sambanden med hilsa beskrivas. Rappor-
ten frdn Skondalsinstitutet beréknas vara fardig i juni 2005.

Finansutskottet har i betdinkande 2004/05:FiUl Utgiftsramar och berdikning
av statsinkomsterna bl.a. behandlat frigor om inkomst- och kapitalskatter,
generell vilfard och ett réittvist Sverige for alla. Finansutskottet anfor bl.a.
foljande (s. 73, 74 och 77 f.):

Utskottet vill forst framhélla att regeringen under perioden 2000—2002
tog de tre forsta stegen i en inkomstskattereform for att sdnka skatterna
for framfor allt 1ag- och medelinkomsttagare. Bland annat har en skatte-
reduktion inforts som kompenserar for 75 % av de egenavgifter som tas
ut for att finansiera det nya alderspensionssystemet. Samtidigt har skikt-
grinsen for statlig inkomstskatt hojts och en extra skatteséinkning for
pensiondrer genomforts. Dessutom har en skattereduktion for en del av
fackforeningsavgiften inforts och skattesénkningar riktade mot foretagen
genomforts. Uttaget fran fastighets- och formogenhetsskatterna har
sankts samtidigt som ddmpnings- och begridnsningsregler inforts. Arvs-
beskattningen mellan makar har avskaffats. Sedan 2001 har dessutom en
gron skattevéxling om totalt drygt 10 miljarder kronor genomforts. — — —

Enligt utskottets mening bestdms skattenivan i samhéllet av vilka vil-
férds- och fordelningspolitiska ambitioner man har. Skatter ska samtidigt
stimulera till arbete, investeringar, en uthallig ekonomisk utveckling och
minskade ekonomiska och sociala klyftor. Utskottet instimmer med vad
regeringen sdger i budgetpropositionen om att stora skattesdnkningar in-
riktade mot redan vélbestdllda pa bekostnad av verksamheterna i vard,
skola och omsorg aldrig kan accepteras. — — —

Undersokningen visar tydligt att de resurser som fordelas via de of-
fentliga verksamheterna klart bidrar till en jamnare fordelning av de eko-
nomiska forutsdttningarna i samhillet. Framfor allt &r omfordelningen
over livscykeln tydlig. ———

Den ekonomiska politiken ska, enligt utskottets mening, bidra till att
oOka tillvaxten och minska de ekonomiska och sociala klyftorna. Ekono-
misk tillvéxt r en forutsittning for 6kad rdttvisa. Tillvdxten i sig ar dir-
emot ingen garanti for rittvisa, utan for att minska klyftorna krévs en ak-
tiv politik for rittvisa. Mélet bor vara att ménniskors livsval inte ska be-
griansas av bakgrund eller kon. Alla ska ha samma rétt och mojlighet till
vard, utbildning och omsorg. Alla former av diskriminering maste upp-
hora. Invandrare, flyktingar och de som bott i Sverige i manga generat-
ioner ska ges samma mdjligheter i livet. — — —

Manniskors vilja och féorméga att arbeta maste tas till vara. Ett sétt att
gora det pa ar enligt utskottets mening att fortsétta att minska olika tros-
kel- och marginaleffekter i skatte- och bidragssystemen sé att det 1onar
sig bittre att arbeta och studera.

Finansutskottet tillstyrkte med det anforda budgetpropositionens yrkande 1
och avstyrkte de aktuella motionerna (res. m, fp, kd och c). Riksdagen foljde
utskottet (rskr. 2004/05:47).

I arbetet med regeringsuppdraget att ta fram forslag till ett nationellt uppf6lj-
nings- och utvirderingssystem for det nationella folkhdlsomélet har Statens
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folkhdlsoinstitut anfort bl.a. foljande om politikomradet Mediepolitik (rappor-

ten Forslag till mal och indikatorer inom folkhdlsoomradet, bilaga 1, s. 7-8).
Malet for Statens biografbyré ér att férhindra forekomsten av filmer som
innehéller framstillningar som kan verka skadliga. Motverkandet av
skadliga inslag i massmedierna har enligt Statens folkhélsoinstitut per de-
finition ett samband med hélsa. Utbudet och mdjligheten till kontroll av
de satellitsinda programmen komplicerar och forsvarar enligt institutet
kontrollen av filmer med skadliga inslag. P4 grund av svéarigheterna att
finna tydliga och entydiga samband mellan SVT:s, SR:s samt UR:s pro-
gramutbud och olika malgruppers hélsa lamnar Statens folkhélsoinstitut
inte nagot forslag till indikatorer pd mediepolitikomradet.

Utskottets stillningstagande

Delaktighet och inflytande i samhéllet utgér en av de mest grundldggande
forutséttningarna for folkhdlsa. Riksdagen har darfor stdllt sig bakom att detta
skall utgora ett sdrskilt mdlomrdde. For att nd det Overgripande nationella
folkhélsomélet skall sarskild vikt ldggas vid att stirka formagan och mdjlig-
heten till social och kulturell delaktighet for ekonomiskt och socialt utsatta
personer samt vid barns, ungdomars och éldres mdjligheter till inflytande och
delaktighet.

Utskottet vill ocksa peka pd sambandet mellan en god folkhélsa och ett
samhille préglat av ekonomisk och social trygghet, jamlikhet i levnadsvillkor,
jémstélldhet och rittvisa. Ekonomisk stress och social otrygghet orsakar
ohilsa, framfor allt psykisk ohélsa, och leder till 6kad ojamlikhet i hilsa.
Utskottet vill understryka att insatserna for att utveckla och uppritthalla vil-
fardssamhillet darfor méste fullfoljas. Utskottet avstyrker dirmed motionerna
2003/04:S0409 (m) yrkande 8, 2004/05:S0495 (m) yrkande 3 och
2004/05:S0596 (m) yrkandena 1 och 3. Utskottet ar inte berett att foresld
ndgot initiativ frn riksdagens sida med anledning av motion 2004/05:S0596
(m) yrkande 2.

Trygga och goda uppvixtvillkor (malomrade 3)

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla motioner om barns och ungdomars psykiska
hilsa framst med hidnvisning till pagaende arbete pa omradet. Jéim-
for reservation 12 (m, fp, kd, c).

Motioner

I motion 2003/04:Sf397 av Sven Brus m.fl. (kd) begérs ett tillkdnnagivande
om att de immateriella virdena som viktiga hélsofaktorer ges ett storre ut-
rymme i folkhdlsoarbetet (yrkande 7). Motiondrerna anfor att otrygghet grun-
dad i barndomen ofta foljer individen upp i vuxen alder och att denne far bira
med sig otryggheten resten av livet.
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I motion 2004/05:S0394 av Maud Olofsson m.fl. (c) begérs ett tillkdnnagi-
vande om en utredning for att analysera och forebygga psykisk ohélsa bland
ungdomar (yrkande 4). Motionérerna anser att det omgéende behdvs kunskap
om orsakerna till att barn och ungdomar mar daligt. Eftersom det sannolikt
handlar om faktorer som ligger djupt inbdddade i den moderna livsforingen —
t.ex. vad betriffar kommersialiseringen av det offentliga rummet, de forénd-
rade sociala relationerna, normer och virderingar m.m. — och som det &r svart
att komma 4t med traditionella politiska dtgérder dr det ocksa viktigt med
kunskap for att mojliggdra allmédnna attitydfordndringar samt atgirder pé
individ- och familjeniva.

I motion 2004/05:S0508 av Mia Franzén (fp) begirs tillkdnnagivanden om
vikten av att stirka barns och ungdomars sjélvkénsla och egenvirde, vilket
ger oskattbara virden for framtiden (yrkande 8).

Bakgrund och tidigare behandling

1 betinkande 2002/03:SoU7 Madl for folkhdlsan stillde sig socialutskottet
bakom malomradet Trygga och goda uppvéxtvillkor (s. 28). Utskottet beto-
nade att levnadsvanorna grundldggs under barn- och ungdomséren och att de
har stor inverkan pa hélsotillstdndet under resten av livet.

Statens folkhdlsoinstitut har den 17 januari 2005 genom rapporten Nya verk-
tyg for fordldrar redovisat ett regeringsuppdrag att samla in, analysera och
sprida kunskap om hur fordldrastod av olika slag kan utformas for att gora
verklig nytta. I rapporten anfors bl.a. att ett primért syfte med stod till foréld-
rarna &r att 0ka andelen barn som har goda relationer till fordldrarna for att
dérigenom oka barnens mdjligheter till ett gott liv (s. 346). Det ar enligt insti-
tutet angeldget att folja utvecklingen over tid av relationen mellan fordldrar
och barn. Statens folkhélsoinstitut erinrar om att mélomrade 3 for folkhélso-
politiken innefattar stod till fordldrar. Statens folkhélsoinstitut har i rapporten
foreslagit att institutet far i uppdrag att folja utvecklingen av en indikator for
fordldrastod. Rapporten bereds inom Socialdepartementet.

Socialstyrelsen har under december 2004 pa uppdrag av regeringen ldmnat
rapporten Mdtning av barns och ungdomars psykiska hélsa — forslag till
nationella och dterkommande undersékningar. 1 rapporten anfor Socialstyrel-
sen att styrelsen har genomfort en forsoksverksamhet med métningar av barns
och ungdomars psykiska hélsa. Socialstyrelsen har i rapporten bl.a. foreslagit
att aterkommande métningar av barns och ungdomars psykiska hélsa skall
goras vart tredje ar bland skolelever i arskurserna 6 och 9. Rapporten bereds
inom Socialdepartementet.

I svar pa fraga for skriftliga svar (2004/05:1022) den 23 februari 2005 om
barns och ungas psykiska hilsa anforde statsrddet Ylva Johansson bl.a. att
Socialdepartementet i samverkan med Sveriges Kommuner och Landsting i
april i & kommer att anordna en nationell konferens om barnkompetensen
inom hélso- och sjukvdrden. Enligt statsradet skall konferensen bl.a. behandla
fragor om bemétandet av barn och ungdomar inom varden och hur samverkan
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mellan skolhdlsovard och sjukvardshuvudminnens olika verksamheter for
barn och ungdomar kan utvecklas. Statsrddet anférde ocksa att regeringen
under forra aret beslutade att avsitta 10 miljoner kronor fran Allmdnna arvs-
fonden till en sdrskild satsning for att motverka och forebygga ungdomars
psykiska ohélsa. Avsikten dr enligt statsrddet att totalt 30 miljoner kronor
skall avséttas under en tredrsperiod.

Enligt uppgift frdn Arvsfondsdelegationen &r arbetet med den sérskilda sats-
ningen for att motverka och forebygga ungdomars psykiska hélsa i en inle-
dande fas. Arvsfondsdelegationen kommer att informera om mdjligheten att
soka projektmedel for detta arbete under varen 2005.

I Folkhdlsorapport 2005 konstaterar Socialstyrelsen att det finns indikatorer
pé att den psykiska hélsan hos barn och ungdomar foérsdmrats, med det &r i
manga fall svart att beldgga detta med tillgéngliga data. Har behovs regelbun-
det aterkommande métningar av psykisk hilsa hos ungdomar, enligt det for-
slag som Socialstyrelsen tidigare 6verlamnat till regeringen.

Utskottets stillningstagande

Utskottet delar motiondrernas uppfattning att det dr angeldget att analysera
och forebygga psykisk ohilsa hos barn och unga. Utskottet vilkomnar darfor
den satsning som nu goérs genom projektmedel fran Arvsfondsdelegationen
for att motverka och forebygga ungdomars psykiska ohélsa. Utskottet konsta-
terar ocksd att Socialdepartementet for nérvarande bereder dels Socialstyrel-
sens rapport Mitning av barns och ungdomars psykiska hidlsa — forslag till
nationella och aterkommande undersdkningar, dels Statens folkhédlsoinstituts
rapport Nya verktyg for fordldrar. Mot bakgrund av det arbete som pagar
finner utskottet att motionerna 2003/04:S£397 (kd) yrkande 7, 2004/05:S0394
(c) yrkande 4 och 2004/05:S0508 (fp) yrkande 8 far anses i huvudsak tillgo-
dosedda.

Okad hilsa i arbetslivet (malomrade 4)

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen bor avsld en motion om genomforande av hélsokonse-
kvensbeskrivningar av driftsformer inom varden.

Motioner

I motion 2004/05:S0495 av Ulrika Karlsson (m) begirs ett tillkdnnagivande
om genomforande av hilsokonsekvensbeskrivning av stopplagen (yrkande 4).
Motionéren anser att stopplagens konsekvenser borde utredas i ljuset av ar-
betsmiljoproblem. Den givna I6sningen for att skapa en béttre hilsa hos bl.a.
sjukvardsanstéllda vore att sldppa in fler privata vardgivare och att privatisera
verksamheter inom landstinget.
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Bakgrund och tidigare behandling

Socialutskottet har behandlat arbetsmiljons betydelse for folkhélsan i betdn-
kande 2002/03:SoU7 Mdl for folkhdlsan. Utskottet stillde sig bakom mélom-
radet Okad hilsa i arbetslivet och betonade arbetsmiljons betydelse for folk-
hélsan (s. 29).

I budgetpropositionen for 2005 anforde regeringen i ett avsnitt som behandlar
hélso- och sjukvéardspolitikens inriktning bl.a. att det med fokus pd att minska
ohélsa och sjukfrénvaro &r viktigt att forsoka forbéttra arbetsforhallandena for
vardpersonalen (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9 s. 22). Dessutom maste fragan
om samverkan mellan olika vardgivare, huvudmain och/eller personalkatego-
rier samt fragan om att hitta nya former for sddan samverkan stéindigt upp-
miérksammas. Regeringen anfoérde ocksd att det &r strategiskt viktigt for att
sdkra den framtida personalforsdrjningen att personalen erbjuds mdjligheter
till kontinuerlig utveckling av hog kvalitet.

Den 17 februari 2005 har regeringen till riksdagen ldmnat proposition
2004/05:94 Kvalitetsutveckling inom den kommunala vdarden och omsorgen
om dldre genom kompetensutveckling for personalen. Propositionen innehal-
ler forslag som syftar till att i lag reglera utbetalning av stdd till kommuner
for kvalitetsutveckling inom vérden och omsorgen om dldre genom kompe-
tensutveckling for personalen. Propositionen kommer att behandlas i utskottet
under véren 2005.

Statens folkhdlsoinstitut har 1 april 2004 i rapporten Den héga sjukfranvaron
— sanning och konsekvens anfort bl.a. att den fysiska arbetsmiljon genomsnitt-
ligt har forbattrats under det senaste decenniet, men att det frimst har skett pa
mansdominerade arbetsplatser inom den privata sektorn. Vidare anges i rap-
porten att mycket tyder péd att sambandet mellan forsimrad psykosocial ar-
betsmiljo och sjukskrivning har blivit starkare 6ver tid och att brister i den
psykosociala arbetsmiljon &r viktigare for kvinnors sjukskrivning dn for méns.
Utvecklingen under senare ar tyder enligt institutet pa att det finns betydande
organisationsproblem pa manga arbetsplatser som okat sjukfranvaron, sarskilt
inom den offentliga sektorn. Enligt rapporten accentueras problemet med
okad sjukfranvaro bland ménniskor med begrinsat handlingsutrymme pa sin
arbetsplats.

Utskottets stillningstagande

Utskottet konstaterar att den aviserade propositionen om driftsformer inom
véarden inte avldmnats dnnu. Utskottet avstyrker motion 2004/05:S0495 (m)
yrkande 4.



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

Sunda och sdkra miljoer och produkter (malomride 5)

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla ett antal motionsyrkanden om skadliga ljudni-
véer och horselskador. Genom det arbete som pégér inom savil So-
cialdepartementet som Socialstyrelsen med att forverkliga forslag
som syftar till att motverka skadliga ljudnivéer far motionerna an-
ses tillgodosedda. Riksdagen bor avsld en motion om att inrdtta en
nationell handlingsplan mot allergier. Mot bakgrund av framfor allt
det allergiférebyggande arbete som pagar savél regionalt och lokalt
som nationellt anser utskottet att ndgot riksdagsinitiativ inte behovs.
Jamfor reservation 13 (mp).

Motioner

Ett tiotal motioner r6r skadliga l[judnivdaer m.m.

I motion 2003/04:S0449 av Anne-Marie Ekstrém m.fl. (fp) begirs tillkdnnagi-
vanden om vad i motionen anfors om horselnedsittning som folkhdlsopro-
blem (yrkande 1) och prioriteringar av tidigare insatser for att frimja mdjlig-
heten att stanna kvar i arbetslivet och motverka utanforskap (yrkande 2).

I motion 2003/04:S0253 av Lennart Kollmats (fp) begirs tillkénnagivanden
om de dkande problemen med tinnitus (yrkande 1), om arrangérsansvar (yr-
kande 2) och om att skérpa kraven for ldgsta tilldtna niva pé buller (yrkande
3). Motionéren anfor att det behdvs en lagstiftning om béde arrangoérsansvar
och genomsnittlig ljudniva i olika situationer. Motiondren aterkommer med
samma yrkanden i motion 2004/05:S0655 yrkandena 1-3.

I motion 2003/04:50518 av Dan Kihlstrom (kd) begirs tillkdnnagivanden om
en oversyn av reglerna géllande ljudnivan vid evenemang sérskilt riktade till
barn (yrkande 1) och om forbattrad information om buller och horselskador
till foljd av buller (yrkande 2).

I motion 2003/04:S0218 av Vivianne Gerdin (c) begérs tillkdnnagivanden om
att Socialstyrelsens rekommendation for hogsta ljudvolym skall sdnkas (yr-
kande 1), om att det vid varje arrangemang skall utses en ansvarig for ljudan-
laggningen (yrkande 2) och om att vitesforeldggande skall kunna utgd nir
faststdllda ljudnivaer inte foljs (yrkande 3). Motiondrerna framfor likartade
yrkanden som de tvd forsta i motion 2004/05:So415 yrkandena 1-2 samt
begir i yrkande 3 ett tillkdnnagivande om att tillsynen och efterlevnaden av
gillande rekommendationer efterlevs samt att ansvaret klargors.

I motion 2003/04:S0246 av Birgitta Sellén och Sven Bergstrom (c) begérs ett
tillkdnnagivande om vad i motionen anfors om en bekdmpning av hoga ljud-
nivaer som leder till horselskador.

I motion 2004/05:S0580 av Sven Bergstrom och Margareta Andersson (c)
begirs ett tillkdnnagivande om &tgérder for att motverka tinnitusskador. Mot-
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iondrerna anser att miljo- och hilsoskyddsndmnderna i kommunerna bor ges
o6kade mojligheter och stdd for att vidta nddvindiga atgérder for en effekti-
vare tillsyn och atgidrder mot den vdxande sanitdra oldgenhet som skadliga
ljudnivaer innebar.

I motion 2003/04:Ub271 av Maria Wetterstrand m.fl. (mp) begirs tillkénna-
givanden om behovet av regelbundna kontroller av skolans inre bullerniva,
exempelvis 1 matsalarna (yrkande 32) och om att riktlinjer for bullernivaer
anpassade for barn tas fram (yrkande 33).

I motion 2003/04:S0245 av Barbro Feltzing och Helena Hillar Rosengvist
(mp) begirs ett tillkdnnagivande om en nationell lag med faststéllda griansvir-
den for ljudnivéer i offentliga lokaler. Motiondrerna framstiller samma yr-
kande i motion 2004/05:S0245.

Fragan om allergier tas upp i motion 2003/04:S0577 av Ulrik Lindgren m.f1.
(kd). Har begirs ett tillkdnnagivande om en nationell handlingsplan mot al-
lergi (yrkande 7). Motionérerna anser att regeringen bor tillsdtta en utredning
i syfte att se over forutsittningarna for en nationell handlingsplan for allergi-
omradet.

Bakgrund och tidigare behandling

Buller

I samband med behandlingen av propositionen Madl for folkhdlsan behandlade
socialutskottet dven Aatta motioner om skadliga ljudnivder i betdnkande
2002/03:So0U7 Madl for folkhdlsan. Utskottet gjorde foljande beddmning (s.
34):
Utskottet, som ser med oro pd utvecklingen, vidhéller att det &r av yt-
tersta vikt att pd samhdllets alla nivaer motverka horselskador, t.ex. tinni-
tus, inte minst hos barn och ungdomar. Utskottet noterar darfér med till-
fredsstillelse att riksdagen beslutat om delmél for buller i bostdder och
att regeringen givit Socialstyrelsen i uppdrag att utvérdera om regelverket
kring héga ljudnivaer ger avsedd effekt och vilka brister som kan finnas
déri. Uppdraget kommer att redovisas inom en snar framtid och utskottet
utgar fran att de aspekter som framforts i motionerna ... ddrvid, eller vid
regeringens fortsatta beredning av drendet, kommer att belysas. Motion-
erna far déarfor anses tillgodosedda.

Motionerna avstyrktes. Riksdagen foljde utskottet (rskr. 2002/03:145).

Det ovan ndmnda uppdraget redovisades av Socialstyrelsen 1 maj 2003 till
regeringen (Rapporten Uppdrag att utvirdera om regelverket kring héga
ljudnivder ger avsedd effekt, dnr 00 7679/02). I rapporten anforde Socialsty-
relsen att det finns risk for horselskador och tinnitus vid besok pa platser dér
det spelas musik vid alltfor hoga ljudnivder och att barn utgér en speciell
riskgrupp. Socialstyrelsen konstaterade i rapporten att styrelsens allménna rad
om buller inomhus och hdga ljudnivéer (SOSFS 1996:7) inte efterlevs fullt ut.
Ljudnivéerna pa diskotek och konserter &r alltfor hdga. Socialstyrelsen har
enligt rapporten funnit att alltféor madnga kommuner inte f6ljer upp ljudnivéer-
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na genom egna mitningar. Det finns dock enligt rapporten dven goda exempel
pa kommuner och 14n som lagt ned mycket arbete pa att komma till ritta med
hoga ljudnivaer pa diskotek och konserter.

Socialstyrelsen 1amnade i rapporten f6ljande forslag till atgérder:

att ett tilldgg gors 1 38 § forordningen (1998:899) om miljofarlig verksam-
het och hélsoskydd med inneborden att anmélan skall goras till kommunal
ndmnd innan en lokal, plats eller anldggning tas i bruk for verksamheter i
Jform av diskotek eller konsert for allmdnheten,

att det uttryckligen anges i Socialstyrelsens allménna rdd om buller inom-
hus och hdga ljudnivder att métning av riktvirden skall ske dir den hogsta
ljudnivan forvéintas och att mittiden for ekvivalent ljud bor vara 15 minuter
under den tid d& det hogsta ljudet kan forvéntas,

att ordet rekommendation nér det giller hoga ljud andras till riktvdrde i
Socialstyrelsens allménna rad om buller inomhus och hdga ljudnivaer,

att rekommendationen for barn dndras till riktvdrde f6r barn t.o.m. 12 éar,
dock med mgjlighet att framfora konserter och annan levande musik vid
ljudnivaer upp till 97 dBA,

att maximinivén for barn skérps till 110 dBA,

att ett forslag frén Foreningen artister och musiker mot tinnitus (AMMOT)
om “utbildning av utbildarna” skall stodjas,

att Socialstyrelsen i samarbete med lénsstyrelserna skall genomfora en
riksomfattande uppfoljning av kommunernas tillsyn dver verksamheter dér
det framfors hog musik under 2005,

att mojligheterna att inom ramen for patientregistret fa till stdnd en rappor-
tering av yttre orsak i samband med diagnosen tinnitus och

att kraven pa begrdnsning av ljudnivéerna pa diskotek, konserter m.m.
skall tas in i miljokvalitetsmélet under ”god bebyggd miljo”.

Rapporten, som har varit utsdnd pa remiss, bereds i den del forfattningsénd-
ring foreslagits inom Socialdepartementet. Socialstyrelsen arbetar med att
forverkliga ovriga delar av forslagen.

I svar pa frdga for skriftliga svar om bullerstdrningar i barns vardag
(2004/05:884) den 9 februari 2005 anforde statsradet Morgan Johansson bl.a.
foljande:

Som ett led att f4 ned ljudnivéerna har Socialstyrelsen for avsikt att koor-
dinera ett nationellt tillsynsprojekt dar hoga ljudnivéer frén musik grans-
kas under ar 2005. 121 kommuner har anmaélt intresse att delta. Under
hosten 2005 kommer Socialstyrelsen att i samarbete med lénsstyrelserna
folja upp kommunernas tillsyn dver verksamheter dir hoga ljudnivéer
fran musik férekommer. Projektets malséttning &r att barn, ungdomar och
vuxna ska kunna uppleva och njuta av musik utan att riskera horselskador
eller andra hélsoeffekter.

Arbetsmiljoverket genomfor ett projekt med syfte att fa en helhetsbild
av skolans ljudmiljo. Undersokningen, som dnnu inte ar helt genomford,
visar pé att barnen utsitts for 66—77 dBA under sin arbetsdag. Liknande
undersokningar pa dagis ger ibland nagot hdgre virden. Bullernivéerna r
hdga men inte direkt horselskadande.
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Bullerfragorna behandlas ocksa i de miljomél som antagits for Sve-
rige. Malséttningen 4r att ingen ska behova bli stord av buller inom en
generation.

Allergier

Regeringen anforde i propositionen Mal for folkhdlsan att 6verkanslighet mot
fododmnen forekommer oftare hos barn dn hos vuxna. Bland barn upp till 6
ars &lder och bland tonaringar och unga vuxna dr omkring 10 % Overkénsliga
eller allergiska mot négot fododmne. En séker och heltidckande livsmedels-
mérkning ar av storsta betydelse for ménniskor med fododmnesallergi eller
Overkénslighet.

Frén Statens folkhdlsoinstitut har inhdmtats information om att det finns ett
antal metoder for att utveckla sunda miljoer och produkter bade for allergiker
och andra som riskerar att utveckla allergi. P4 region- och landstingsnivé
finns Allergianpassat landsting, som har utvecklats inom ramen for regioner-
nas och landstingens egna verksamheter. P4 kommunniva finns Allergianpas-
sad kommun. Medverkande kommuner skriver en handlingsplan som god-
kdnns av kommunstyrelsen och sd har kommunen en allergikommitté. Det
tvdrsektoriella arbetet kan sedan goras inom ramen for en allergikommitté
eller allergigrupp. Inom Statens folkhédlsoinstitut pagar arbetet med att ta fram
en utvirderingsmanual for Allergianpassad kommun och allergikommittéer —
anvisningar for egenutvirdering. Ett utvecklingsarbete pagéir pd Europaniva
for att for framtiden &stadkomma sundare produkter for en béttre folkhilsa.
Det hér &r ett sétt att méta allergiframkallande &mnen pa ett standardiserat sétt
och heter Standardiseringsprojekt for provningsmetoder for allergiframkal-
lande &mnen.

I ett svar pa en fraga for skriftliga svar (2004/05:297) den 17 november 2004
anforde statsrddet Morgan Johansson bl.a. foljande om allergier:

Astma- och Allergiférbundet fér statligt stod via statsbidraget till handi-
kapporganisationer. Ar 2004 beviljades forbundet 5,9 miljoner kronor.
Statsbidraget utgar till handikapporganisationer vars dndamal &r att for-
battra livsvillkoren for personer med funktionshinder och bevakar deras
intressen. Astma- och Allergiforbundet bedriver ett aktivt upplysnings-
och informationsarbete for att 6ka kunskapen hos allmidnheten om hur det
dr att ha ett osynligt funktionshinder som astma och allergi. Syftet med
forbundets arbete dr bland annat att féréndra attityderna i sambhéllet och
att skapa storre forstaelse for astmatikers och allergikers problem.

Frén Livsmedelsverket har inhdmtats att verket den 25 november 2004 har
publicerat nya foreskrifter for allergimirkning av livsmedel som bl.a. skérper
kraven pa méarkning av livsmedel som innehéaller vanliga allergiframkallande
ingredienser. De nya foreskrifterna grundar sig péd ett EG-direktiv
(2003/89/EG) for att underlitta for personer som &r dverkdnsliga mot vissa
livsmedel.
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Utskottets stillningstagande

Utskottet, som anser att det &r av yttersta vikt att skadliga ljudnivder och
darmed horselskador motverkas, konstaterar med tillfredsstillelse att det i den
ovan ndmnda rapporten fran Socialstyrelsen foreslas flera betydelsefulla —
och av motiondrerna efterlysta — atgérder for att forhindra att ménniskor ut-
satts for skadliga ljudnivder. Genom det arbete som pégér inom sévél Social-
departementet som Socialstyrelsen med att forverkliga forslagen anser utskot-
tet att motionerna 2003/04:S0218 (c) yrkandena 1-3, 2003/04:S0245 (mp),
2003/04:S0246 (c), 2003/04:S0253 (fp) yrkandena 1-3, 2003/04:S0449 (fp)
yrkandena 1 och 2, 2003/04:S0518 (kd) yrkandena 1 och 2, 2003/04:Ub271
(mp) yrkandena 32 och 33, 2004/05:S0245 (mp), 2004/05:So415 (c) yrkan-
dena 1-3, 2004/05:S0580 (c) och 2004/05:S0655 (fp) yrkandena 1-3 far
anses tillgodosedda.

I motion 2003/04:S0577 (kd) yrkande 7 begérs ett tillkinnagivande om en
nationell handlingsplan mot allergi. Mot bakgrund av framfor allt det allergi-
forebyggande arbete som pagar savil regionalt och lokalt som nationellt anser
utskottet att ndgot riksdagsinitiativ inte behovs. Motionen avstyrks.

En mer hélsofrimjande hélso- och sjukvard
(malomrade 6) och gott skydd mot smittspridning
(mélomrade 7)

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla motionsyrkanden om god vard i tid och egen-
vard. Riksdagen bor, mot bakgrund av att vaccinationsfrekvensen
okat, dven avsla en motion med yrkande om en kampanj for méss-
lingsvaccin. Med hénsyn till pagéende arbeten bor riksdagen avslé
en motion med yrkande om en utredning om kostnadsfri influensa-
vaccination. Vidare bor riksdagen avsla ett motionsyrkande om att
fortydliga ansvaret for det preventiva psykiatriska arbetet. Jamfor
reservationerna 14 (m), 15 (v) och 16 (v).

Motioner

I motion 2004/05:50596 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begirs ett
tillkdnnagivande om betydelsen av vérd i tid med fokus pé hilsa (yrkande 6).
Motiondrerna anfor att det vanligtvis dr mycket billigare att erbjuda rehabili-
tering omedelbart &n att lata ménniskor vénta. Trots detta utfors inte rehabili-
teringsatgirder. Motiondrerna begér ocksa ett tillkénnagivande om betydelsen
av egenvard (yrkande 8). Det ar enligt motiondrerna viktigt att enkla och vél
beprovade lakemedel kan tillhandahéllas allménheten pd de stdllen dir de
handlar sina dagligvaror. I dag finns for lite som stdder egenvard och fore-
byggande arbete enligt motiondrerna.
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I motion 2003/04:50298 av Ewa Bjérling (m) yrkas att riksdagen ger Social-
styrelsen i uppdrag att inom ramen for Socialstyrelsens informationsinsatser
utfora en specifik kampanj angadende mésslingsvaccin.

I motion 2003/04:S0318 av Ingrid Burman m.fl. (v) begirs ett tillkdnnagi-
vande om en utredning avseende kostnadsfri influensavaccinering for alla.
Motiondrerna anser att en generell och kostnadsfri vaccinering mot influensa-
vaccinering skall inforas. Om den skall vara begrinsad till pensionérer och
riskgrupper far utredningen visa.

I motion 2004/05:S0410 av Lars Ohly m.fl. (v) yrkas att regeringen ser over
och fortydligar ansvaret for det preventiva psykiatriska arbetet (yrkande 5).
Motiondrerna anfor att det rader viss oklarhet p4 myndighetsnivd om vem
som har det dvergripande ansvaret for det preventiva psykiatriska arbetet.

Bakgrund och tidigare behandling

Allmdnna fragor for mdalomradet

Vid behandlingen av betdinkande 2002/03:SoU7 Madl for folkhdlsan stéllde sig
socialutskottet bakom malomrade 6 och noterade att detta omfattar politikom-
radet hidlso- och sjukvardspolitik. Utskottet foreslog bl.a. att ett motionsyr-
kande om tillkdnnagivande om god vard i tid skulle avslas och hianvisade till
att utskottet vid ett flertal tillfdllen, senast i betinkande 2001/02:SoUl3
Hilso- och sjukvdrdsfragor m.m., behandlat motionsyrkanden rérande bl.a.
hilso- och sjukvérdens finansiering, inforandet av vardgaranti samt vérdet av
mangfald bland vardgivarna samt att utskottet darvid anfort att &ven i framti-
den skall hélso- och sjukvard ges pa lika villkor och efter behov, styras de-
mokratiskt och vara solidariskt finansierad. Utskottet vidholl detta stéllnings-
tagande och ansag att motionsyrkandet borde avslds (res. m). Riksdagen
foljde utskottet (rskr. 2002/03:145).

Socialstyrelsen har regeringens uppdrag att bl.a. kartligga forekomsten av
hélsofrdmjande och sjukdomsforebyggande insatser i hilso- och sjukvarden
och forekomsten av strukturerade preventiva program i hélso- och sjukvérden
for att tidigt motverka etablerade riskmarkorer for sjukdom. Uppdraget skall
redovisas till Socialdepartementet senast den 31 maj 2005.

Smittspridning och vaccinationsprogram

I budgetpropositionen for 2005 (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9) har regeringen
anfort foljande betrdffande bl.a. mésslingsvaccination (s. 86):

Barnsjukdomar som det gar att vaccinera sig mot forekommer mycket
sdllan och drabbar huvudsakligen ovaccinerade barn. Fran att vaccinat-
ionstidckningen har legat pa omkring 95 procent for vaccin mot missling,
passjuka och réda hund skedde det i borjan av 2000-talet en viss minsk-
ning av vaccinationstickningen. Vaccinationsstatistiken for aren 2002
och 2003 tyder dock pa att denna trend har brutits och att tdckningsgra-
den ater stiger (93,4 procent for 2003). Forédldrar verkar dessutom vilja
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att vaccinera barnen vid en nagot hdgre &lder #n tidigare. Ovriga vacci-
nationsprogram visar en hog och stabil tickningsgrad.

Den tillsynsverksamhet som Socialstyrelsen under &ret har bedrivit
over smittskyddsverksamheten i landstingen visar att smittskyddsorgani-
sationen 1 manga stycken fungerar vdl men att det finns utrymme for for-
béttringar.

Vidare anfordes foljande om smittspridning (s. 72):

Forekomsten av allvarliga smittsamma sjukdomar har genom forebyg-
gande insatser och ett vil fungerande smittskyddsarbete kunnat héllas pa
en 14g nivé i Sverige 1 forhdllande till minga andra ldnder. Det 4r emel-
lertid nodviandigt att ha en beredskap mot forédndringar i karaktiren eller
spridningen av smittsamma sjukdomar som gor att dessa pd nytt kan bli
ett allvarligt hot mot befolkningen i Sverige. Att s& ar fallet visas inte
minst av utbrottet av en tidigare okdnd akut infektionssjukdom — svar
akut respiratorisk sjukdom (sars) — i Kina i november 2002 och den efter-
foljande spridningen av sjukdomen i stora delar av Ostasien och Kanada,
liksom utbrotten av fagelinfluensa under senare ar. Utvecklandet av anti-
biotika for snart sextio &r sedan revolutionerade behandlingen av infekt-
ioner. Behandlingsmdjligheterna hotas nu genom att bakterier i dkande
omfattning utvecklar resistens mot antibiotika. Regeringen bereder det
forslag till svensk handlingsplan mot antibiotikaresistens som Socialsty-
relsen pé regeringens uppdrag har tagit fram.

Den 15 februari 2005 har Socialstyrelsen till regeringen redovisat ett uppdrag
som Socialstyrelsen haft i samarbete med berorda myndigheter, Svenska
Kommunforbundet och Landstingsforbundet att ta fram en handlingsplan for
att forbéttra beredskapen och beskriva hur en pandemi kan hanteras av olika
delar av samhéllet (Beredskapsplanering for en pandemisk influensa, Nation-
ella insatser, Beredskapsplanering for en pandemisk influensa, Underlag for
regional planering, Influensa, Strategier for prevention och kontroll). Social-
styrelsen har anfort bl.a. f6ljande:

For de arliga influensaepidemierna dr arbetet inriktat pa att vaccinera de
grupper som dr mest utsatta. For fgelinfluensan i Sydostasien sker arbe-
tet frimst internationellt och &r fokuserat dels pa att hindra spridning till
faglar i fler omraden och ldnder, dels pa att noga overvaka de ménskliga
fall som drabbas for att se forandringar som kan vara borjan till en sprid-
ning mellan ménniskor. Dessutom finns sedan lang tid ocksa hotet om en
ny influensapandemi, det vill séga en snabb spridning dver virlden av en
influensatyp som drabbar stora delar (15-25 procent) av befolkningen.
Detta hot kriaver en mycket komplex beredskap dér stora delar av sam-
héllet kommer att vara inblandat.

Socialstyrelsen arbetar pé alla olika aspekter pa influensahotet och har
i samarbete med Krisberedskapsmyndigheten, Smittskyddsinstitutet och
Lakemedelsverket tagit fram en handlingsplan for att forbéttra bered-
skapen och beskriva hur en pandemi kan hanteras av olika delar av sam-
héllet.

De overgripande malen for denna handlingsplan ar att
e beskriva sitt att begrinsa effekterna av en pandemi och hur de kan

anvéndas (detta giller frimst vaccin och lakemedel mot influensa)
e ge forslag pé strategier for att sikerstdlla tillgdng till vaccin och 14-
kemedel under en pandemi
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e  beskriva strategier for att handldgga de effekter en pandemi kan tin-
kas ha pa samhillet, frimst hur sjukvérden kan utveckla en bered-
skap att ta hand om stora méngder sjuka

e olika funktioner i samhéllet ska ha en beredskap att handldgga de ef-
fekter en pandemi kan ha pé deras verksamhet i form av brist pa ar-
betskraft och fordndrade krav pa verksamheten

e ctablera ett system for att samordna arbetet mellan olika delar av
samhadllet under en pdgdende pandemi och att snabbt anpassa motat-
gérder efter nationella och internationella erfarenheter (t.ex. klargora
vilka som ska vaccineras och vilka som bést behover likemedel, ef-
fekter av att begriinsa resande och stiinga skolor, etc.).

Handlingsplanen har arbetats fram under en lang tid och pa flera omrédden
maste arbetet fortsitta, t.ex. med att forbattra vara mojligheter att fa till-
géng till vaccin, utarbeta strategier for hur vi béista ska anvénda antivirala
lakemedel m.m. Influensa &r ett mycket fordnderligt hot och sténdig be-
vakning av den internationella utvecklingen pagar for att anpassa den
svenska beredskapen pd basta sitt.

Handlingsplanen bereds inom Socialdepartementet.

I svar pé tre frdgor for skriftliga svar (2004/05:938, 939 och 940) den 23
februari 2005 anforde statsrdadet Morgan Johansson bl.a. att beredskapen mot
en influensapandemi stirks vidsentligt med Socialstyrelsens handlingsplan.
Det finns dock enligt statsradet fortfarande fragor som behdver belysas ytter-
ligare, déribland formerna for forsdrjningen av vacciner. Statsradet anforde
att han avser att ge Socialstyrelsen i uppdrag att arbeta vidare med att ta fram
ett fordjupat underlag.

Preventivt psykiatriskt arbete

1 budgetpropositionen for 2005 (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9) har regeringen
om folkhélsoarbetet anfort att det huvudsakligen bedrivs pé regional och lokal
nivd, dvs. inom landsting och kommuner samt av frivilligorganisationer
(s. 69). Vidare anfors att folkhdlsoarbete pa nationell niva bedrivs av statliga
myndigheter och frivilligorganisationer samt att néringslivet dr en annan
central aktor i folkhélsoarbetet. Regeringen anfor att den ger ekonomiskt stod
till myndigheter som Statens folkhidlsoinstitut, Smittskyddsinstitutet, Institutet
for psykosocial medicin och Socialstyrelsen.

Socialstyrelsen har mot bakgrund av sitt sektorsansvar for hélso- och sjukvar-
den dven uppgiften att stodja utvecklingen av det hélsofrimjande och sjuk-
domsforebyggande perspektivet, dels genom att bidra till kunskapsutveckling,
dels genom normering, uppfoljning och tillsyn (prop. 2002/03:35 s. 70).

Utskottets stéillningstagande

I motion 2004/05:S0596 (m) yrkandena 6 och 8 begérs tillkdnnagivanden om
betydelsen av vérd i tid med fokus pa hélsa och om betydelsen av egenvéard.
Utskottet vidhéller att hélso- och sjukvérd skall ges pa lika villkor och efter
behov. “Egenvard” &r enligt utskottet ett méngtydigt begrepp som bl.a. inne-
bér att den enskilde vid vissa sjukdoms- eller ohélsotillstand skall ha mojlig-
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het att varda sig sjélv. I den bemirkelsen &r det enligt utskottet av betydelse
for folkhélsan att receptfria likemedel tillhandahalls via apoteken. Utskottet
stéller sig dock inte bakom motionen. Motionen avstyrks.

Utskottet, som instimmer 1 motiondrens uppfattning 1 motion
2003/04:50298 (m) att det dr betydelsefullt att vaccination mot méssling sker,
kan notera att vaccinationsfrekvensen Okat under de senaste aren. Utskottet
anser inte att ndgot riksdagsinitiativ behdvs. Motionen avstyrks.

Utskottet konstaterar med tillfredsstéllelse att genom den handlingsplan
som Socialstyrelsen arbetat fram har frigor om bl.a. influensaepidemier tyd-
ligt hamnat i samhaéllets fokus. Bland annat foreslds vaccinationsprogram for
utsatta grupper. Genom forslagen och den vidare beredningen av dessa anser
utskottet att motion 2003/04:So0318 (v) far anses i huvudsak tillgodosedd.

Utskottet kan konstatera att preventivt folkhdlsoarbete bedrivs nationellt,
regionalt och lokalt i samhallet av flera olika aktérer. Socialstyrelsen ar sek-
torsansvarig myndighet for hélso- och sjukvérden och har till uppgift att
stodja utvecklingen av det hélsofrdimjande och sjukdomsférebyggande arbe-
tet. Utskottet delar inte motiondrernas uppfattning i motion 2004/05:S0410
(v) yrkande 5 om behovet av att regeringen ser over och fortydligar ansvaret
for det preventiva psykiatriska arbetet. Motionen avstyrks.

Trygg och sdker sexualitet och en god reproduktiv
hilsa (malomrade 8)

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla ett motionsyrkande om sexualpolitiska mal.
Riksdagen bor, mot bakgrund av det informationsarbete som bed-
rivs inom Statens folkhalsoinstitut, 4ven avsla en motion om arbete
for att forebygga och forhindra sexuellt Overforbara sjukdomar.

Motioner

I motion 2003/04:S0406 av Ulla Hoffmann mfl. (v) begérs ett tillkdnnagi-
vande om sexualpolitiska mél (yrkande 7). Motionédrerna anser att det bor
tillséttas en utredning med syfte att utveckla nationella sexualpolitiska mal
med folkhédlsoinriktning for att skapa en sexualitet pé lika villkor for kvinnor
och maén, heterosexuella, bi- och homo- samt transsexuella. De anfor att den
sammantagna analysen visar att sexualiteten i dag &r en bdrande del av den
rddande kdnsmaktsordningen dér kvinnor systematiskt underordnas mén. Ett
jamstdlldhetsarbete och ett framgéngsrikt folkhélsoarbete kan aldrig bli fram-
gangsrikt om inte ocksa sexualpolitiken involveras.

I motion 2004/05:S0367 av Barbro Hietala Nordlund och Kurt Kvarnstrom
(s) begérs ett tillkdnnagivande om forebyggande arbete mot sexuellt Gverfor-
bara sjukdomar. Motiondrerna anser att Statens folkhélsoinstitut bor ges i
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uppdrag att utarbeta ett program for insatser pa olika nivaer for att minska
risken for spridning av de sexuellt verforbara sjukdomarna.

Bakgrund och tidigare behandling

Vid Socialutskottets behandling av malomrade 8 i betdnkande 2002/03:SoU7
Mal for folkhdlsan behandlade utskottet ett motionsyrkande om att utveckla
nationella sexualpolitiska méal. Utskottet stillde sig bakom det foreslagna
mélomradet Trygg och sdker sexualitet och en god reproduktiv hélsa och
gjorde bedomningen att sexualpolitiken dérigenom fick anses vara involverad
i samhillets jimstélldhetsarbete. Motionsyrkandet fick enligt utskottet ddrmed
anses vara tillgodosett och avstyrktes. Riksdagen f6ljde utskottet (rskr.
2002/03:145).

Statens folkhdlsoinstitut har pa regeringens uppdrag tagit fram en nationell
handlingsplan for prevention av hiv/aids och andra sexuellt 6verforbara sjuk-
domar (STD eller numera STI) (se prop. 2003/04:30 Ny smittskyddslag m.m.
s. 102). I handlingsplanen, som redovisades 2001 i rapporten Nationell hand-
lingsplan for hiv och STD 2000—-2005, beskrivs méal och insatser for det hiv-
och STI-forebyggande arbetet. Syftet med handlingsplanen &r bl.a. att vara ett
hjdlpmedel i arbetet med att prioritera insatser pa bade nationell och regional
niva. Malet for handlingsplanen &r att smittspridningen av och antalet allvar-
liga komplikationer till hiv och STI skall minska. En grundlidggande malsétt-
ning &r att alla — oavsett kon, etnisk tillhorighet och sexuell ldggning — har rétt
till kunskap om hur man skyddar sig mot hiv och STI. Folkhélsoarbetet kring
hiv och STI innebér enligt institutet ett hilsofrimjande arbete med sexualitet
och samlevnad i ett brett perspektiv.

Statens folkhdlsoinstitut har ocksa i uppdrag att bedriva insatser inom omradet
hiv och STI-prevention. Arbetet bedrivs i en projektgrupp under namnet
Samverkan mot hiv/STI. Insatserna omfattar information och ekonomiskt stdd
till landsting, kommuner och frivilligorganisationer for bl.a. metodutveckling
och psykosociala stodinsatser. Insatserna riktar sig till allmédnheten och grup-
per som &r sdrskilt utsatta for risk att smittas.

Vidare har fran Statens folkhdlsoinstitut inhdmtas uppgift om att institutet
under 2005 kommer att arbeta med olika insatser for att synliggora hiv, fram-
for allt bland ungdomar och unga vuxna. Institutet har tagit fram en skolfilm,
”Nér aids kom till Sverige”, med ett tillhdrande informationshéfte, som be-
skriver utvecklingen for hiv 1 Sverige och visar att hiv finns hér. En annan
insats dr en ungdomstidning med tillhérande ldrarhandledning, som tagits
fram av institutets tidning Hivaktuellt. Tidningen ger fordjupad kunskap om
hiv, klamydia och kondomer. Under varen kommer en riksomfattande in-
formationsinsats med hiv och klamydia i fokus att genomféras av Statens
folkhélsoinstitut. Institutets sommarkampanj 2005 riktad till ungdomar kom-
mer ocksa att ha fokus pé risken att smittas med hiv och andra sexuellt 6ver-
forda infektioner vid oskyddat sex.
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Utskottets stillningstagande

Utskottet vill i detta sammanhang uppmérksamma att Statens folkhélsoinstitut
pa regeringens uppdrag genomfor en fordjupad kvantitativ och kvalitativ
analys av folkhélsopolitikens bestimningsfaktorer inom samtliga elva malom-
raden ur ett jimstdlldhetsperspektiv (se dven nedan s. 48). Analysen syftar
bl.a. till att synliggéra kvinnors och méns livsvillkor och den ojamlikhet i
hélsa som é&r en foljd av skilda livsvillkor. I analysen skall dven i viss ut-
strackning belysas situationen for homo-, bi- och transsexuella personer.
Institutet har hittills foreslagit bl.a. att sex- och samlevnadsundervisningen i
skolan bor problematisera konsmaktsordningen i parrelationer och hetero-
normativiteten i samhillet. Detta &r enligt utskottet ett tydligt exempel pé att
sexualpolitiken ar involverad i samhillets jimstdlldhetsarbete och att sexual-
politiska fragor har genomslag i folkhélsoarbetet. Ddrmed anser utskottet att
motion 2003/04:S0406 (v) yrkande 7 far anses i huvudsak tillgodosedd.

Genom det arbete med att forebygga och forhindra sexuellt dverforbara
sjukdomar som pagar inom Statens folkhdlsoinstitut anser utskottet att motion
2004/05:S0367 (s) far anses tillgodosedd.

Okad fysisk aktivitet (malomrade 9) och goda
matvanor och sikra livsmedel (milomréde 10)

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla ett antal motionsyrkanden om mat, motion och
overvikt frimst med hanvisning till pdgaende arbete pad omrédet.
Riksdagen bor ocksé avslé ett par motionsyrkanden om hélsoklub-
bar och livsstilscentrum. Vidare bor riksdagen avsld tre motioner
om gronomradens och triddgérdars betydelse for folkhdlsan samt ett
motionsyrkande om héstens betydelse for sjuka och handikappade.
Jamfor reservationerna 17 (m), 18 (kd) och 19 (fp, c).

Motioner

Ett flertal motioner tar upp fradgor om kostens och motionens betydelse for
folkhélsan.

I motion 2003/04:50409 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begirs ett
tillkdnnagivande om kost och motion (yrkande 9). Kunskap om maten och
dess betydelse dr en kunskap som var och en maste ha, anfér motionérerna.
Vidare har fysisk aktivitet positiv betydelse for en rad sjukdomar och for
balansen.

I motion 2004/05:50596 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m) begirs ett

tillkdnnagivande om viktiga friskfaktorer sésom mat, motion och kérlek (yr-
kande 4).
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I motion 2004/05:MJ332 av Lennart Fremling m.fl. (fp) begérs ett tillkédnna-
givande om informationséatgirder kring fetma och folkhélsa (yrkande 10).
Information dr viktigt. Statens folkhélsoinstitut bor inom befintliga budgetra-
mar ges befogenhet att bevilja projektbidrag eller stipendier till frivilligorga-
nisationer och enskildas folkbildningsarbete om frdgor kring kost och folk-
hélsa, anfor motionérerna.

I motion 2003/04:S0577 av Ulrik Lindgren m.fl. (kd) begérs ett tillkdnnagi-
vande om att utreda vilka mdjligheter som stér till buds for att minska dver-
vikten sérskilt bland barn (yrkande 6). Motionérerna anser att regeringen bor
ge Statens folkhélsoinstitut i uppdrag att utreda detta. Utredningen bor prova
olika alternativ och ge forslag till atgérder.

I motion 2003/04:Kr385 av Gunilla Tjernberg m.fl. (kd) begirs ett tillkénna-
givande om idrottsrorelsen och folkhdlsan (yrkande 13). Motiondrerna anser
att regeringen i storre omfattning bor ta till vara idrottsrorelsens kunnande i
ett samlat grepp for béttre folkhélsa.

I motion 2004/05:50530 av Sylvia Lindgren och Maria Hassan (s) begirs ett
tillkdnnagivande om vikten av atgirder for att undvika 6verviktsproblem.

I motion 2003/04:S0363 av Ingemar Vinnerlov (kd) begirs ett tillkdnnagi-
vande om behovet av atgirder for att komma till rdtta med verviktsproblem
hos barn och ungdomar. Motiondren &aterkommer om detta i motion
2004/05:S0562.

I motion 2003/04:S0557 av Maria Hassan m.fl. (s) begérs ett tillkinnagivande
om att utarbeta en nationell strategi mot fetma. Motionédrerna pekar pa att
fetmaproblematiken dr multifaktorell och dérfér méste angripas pa flera olika
samhéllsnivéer.

I motion 2004/05:S0278 av Christin Hagberg och Michael Hagberg (s) be-
gérs ett tillkdnnagivande om behovet av atgirder for att fa till stand fordnd-
rade matvanor for en battre hélsa.

I motion 2004/05:S0365 av Kerstin Engle (s) begirs ett tillkinnagivande om
behovet av en bred information om kostens betydelse for hélsan.

Tva motioner tar upp fragor om hélsoklubbar och livsstilscentrum.

I motion 2003/04:S0644 av Anne Marie Brodén (m) begérs ett tillkdnnagi-
vande om stdd till forsoksverksamheter med medicinska halsoklubbar (Medi-
cal Health Clubs) (yrkande 1). Motiondren anfor att dessa klubbar kombinerar
och integrerar fysisk aktivitet, som sport och tridning i olika former, med
hilsofrdmjande komplementdra medicinska atgédrder (massage, akupunktur
m.m.). Hér finns ldkare och annan sjukvérdspersonal. Den enskilda ménni-
skan sitts i centrum. Detta har visat sig ha mycket bra forebyggande vérde
liksom rehabiliterande effekt.

I motion 2003/04:S0483 av Birgitta Sellen mfl. (c, kd, v) begirs ett tillkdnna-
givande om att utreda mojligheterna och forutsdttningarna for att skapa ett
nationellt livsstilscentrum enligt motionens intentioner. Motionérerna anser
att regeringen bor stodja idén om att Sppna ett livsstilscentrum. Pa ett sddant
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skall man kunna tréffa vardpersonal och kunna fa hjélp av t.ex. en dietist och
fa recept pa fysiska aktiviteter.

Tre motioner tar upp gronomradenas betydelse for folkhdlsan.

I motion 2003/04:S0343 av Maud Olofsson m.fl. (c) begérs ett tillkdnnagi-
vande om att i de nationella folkhdlsomélen uppmérksamma tillgangen till
gronomréaden (yrkande 6).

I motion 2003/04:50459 av Agneta Gille och Tone Tingsgard (s) begirs ett
tillkénnagivande om att i folkhédlsoarbetet dven medta atgirder for att stimu-
lera och béttre tillvarata trddgardarnas betydelse frén folkhilsosynpunkt. I
motion 2004/05:S0313 av Siw Wittgren-Ahl och Ronny Olander (s) framfors
likande synpunkter.

En motion tar upp héstens betydelse for sjuka och handikappade.

I motion 2004/05:MJ505 av Sven Gunnar Persson m.fl. (kd) begirs ett till-
kdnnagivande om histens betydelse for sjuka och handikappade (yrkande 2).

Bakgrund och tidigare behandling

Den 6kade forekomsten av Gvervikt och fetma i befolkningen kan i visentlig
grad forklaras av dndrade matvanor och fysisk inaktivitet. Genom att anta
proposition 2002/03:35 Madl for folkhdlsan faststilldes 6kad fysisk aktivitet
som ett sdrskilt malomrade for folkhdlsoarbetet (malomrade 9). Goda matva-
nor och sékra livsmedel dr forutsittningar for en god hélsoutveckling hos
befolkningen och faststélldes darfor som ett sérskilt malomrade for folkhélso-
arbetet (malomrade 10).

Vid socialutskottets behandling av propositionen behandlades ett antal mot-
ioner som géllde frdgor om fysisk aktivitet, matvanor och dvervikt (bet.
2002/03:So7). Utskottet stéllde sig bakom de av regeringen foreslagna mal-
omradena och anforde bl.a. foljande i beddmningen:

Utskottet delar regeringens uppfattning att fysisk aktivitet dr en forutsatt-
ning for en god hélsoutveckling. Utskottet noterar ocksé med tillfreds-
stillelse att de samlade insatserna inom mélomradet inriktar sig pd hela
befolkningen. Aven dé s dr fallet vill utskottet sirskilt framhaélla vikten
av att fysisk aktivitet blir ndgot positivt och regelbundet féorekommande
bland barn och ungdomar. Detta eftersom grundldggande av goda vanor i
tidiga ar torde ha en mycket positiv inverkan pé en persons framtida hil-
sotillstdnd. Utskottet konstaterar sammanfattningsvis att ett omfattande-
arbete pagar pa omradet och anser mot denna bakgrund att motionerna —
— — fér anses 1 huvudsak tillgodosedda. (s. 45) ———

Utskottet anser att inréttandet av det foreslagna malomradet 10 sam-
mantaget med det omfattande arbete som bedrivs och har bedrivits pa
omrédet torde innebédra goda forutsittningar att ta ett samlat grepp pa de
fragor som hdnger samman med matvanor och livsmedel sdsom goda
kostvanor, overvikt, dtstorningar, fododmnesoverkédnslighet m.m. Livs-
medelsverket har hér en viktig roll och har bl.a. 1 uppgift att 6ka medbor-
garnas, sdrskilt barns och ungdomars, kunskaper om god och séker mat
sa att de kan gora medvetna val samt att 6ka deras kunskaper om sam-
banden mellan kost och hélsa. Utskottet anser att motionerna — — — far
anses i huvudsak tillgodosedda. (s. 48)
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Motionerna avstyrktes (res. m och c). Riksdagen f6ljde utskottet (rskr.
2002/03:145).

1 budgetpropositionen for 2005 anfordes mot bakgrund av att andelen ménni-
skor som lider av dvervikt eller fetma i1 befolkningen har 6kat markant under
de senaste decennierna (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9 s. 73) att utvecklingen ar
oroande och att det for att vinda trenden krévs insatser for att skapa forutsitt-
ningar for goda matvanor och 6kad fysisk aktivitet. Vidare upplyste regering-
en om att Statens folkhélsoinstitut och Livsmedelsverket har fitt i uppdrag att
ta fram ett underlag till en handlingsplan f6r goda matvanor och okad fysisk
aktivitet bland befolkningen.

Uppdraget redovisades den 9 februari 2005 genom rapporten Underlag till
handlingsplan for goda matvanor och ékad fysisk aktivitet. De insatser som
foreslas i rapporten ér bl.a. féljande:

e Mojligheten till fysisk aktivitet i vardagen ska dka genom ett statligt
program for finansiering av séker gdng- och cykeltrafik. Den nation-
ella cykelstrategin ska vidareutvecklas och genomforas.

e  Utbudet och tillgdngligheten av hélsosam mat ska dka i samhéllet.
Serveringar, kiosker och automater i offentligt finansierade verk-
samheter ska underlétta och uppmuntra till goda matvanor, bl.a. ge-
nom krav pa sortiment vid entreprenadupphandling. Det géller t ex
skolor, idrottsanléggningar, simhallar och sjukhus.

e Ett nationellt program ska upprittas for att inventera, rusta upp och
fornya skol- och forskolegardar sa att de inspirerar till lek, rorelse,
idrott och utomhusundervisning.

e Riktlinjerna for maten i skolan ska utvecklas och dven inkludera
frukost, mellanmal, frukt och kafeterior samt matmiljon. Riktlinjerna
ska omfatta forskolan, grundskolan och gymnasieskolan.

e Begrinsningar av marknadsforing av mat riktad till barn ska provas
och Sverige ska pad EU-niva verka for att TV-reklam for mat riktad
till barn forbjuds. Konsumentorganisationerna foreslds fa resurser att
bevaka marknadsforingen och vicka debatt om utbudet av sdta
drycker, godis, snacks, bakverk och glass. En samverkansgrupp mel-
lan myndigheter, livsmedelsindustrin och reklambranschen for an-
svarsfull marknadsforing ska bildas.

e Kommunikation om betydelsen av att dta ritt och att rora sig ska
ingd pa ett systematiskt sdtt i verksamheten inom barn- och mdodra-
hilsovarden, skolhédlsovarden och tandvarden.

e [ kommunala beslut rérande naturvarden bor sérskilt mojligheter att
bevara och utveckla friluftslivet beaktas och friluftsorganisationer
bor fa okat statligt stod.

e En rejil satsning foreslds pa fortbildning av personal inom skola,
vard och omsorg nér det géller betydelsen av goda matvanor och
okad fysisk aktivitet.

e Hilsokonsekvenser ska bedomas och beaktas vid fordndringar av
EUs jordbrukspolitik, speciellt produktionsdrivande jordbruksstdd.

e  Idrottsrorelsen bor stimuleras att bredda sin verksamhet och att at-
trahera fler, speciellt manniskor med en stillasittande livsstil, med
utldndsk bakgrund och funktionshindrade.

Rapporten skall enligt uppgift fran Socialdepartementet sindas ut pa remiss
under varen 2005.
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I svar pa fraga for skriftliga svar (2004/05:525) den 15 december 2004 anfor-
de statsrdadet Ibrahim Baylan bl.a. f6ljande om utbildning i kost- och nérings-

lara:

Jag vill framfor allt peka pa insatser som gors for barn och ungdomar.
Skolans ansvar for att erbjuda daglig fysisk aktivitet for alla barn och
ungdomar har skrivits in i ldroplanerna. Skolmyndigheterna har fétt i
uppdrag att f6lja upp hur skolorna arbetar med att férverkliga detta mal.
Ett nationellt resurscentrum for idrott och hélsa har inrittats vid Orebro
universitet. I grundskolan har &mnet hem- och konsumentkunskap en vik-
tig roll. Amnet idrott och hilsa ir ett av kirnimnena i gymnasieskolan.
Ett av de mal alla elever ska uppna i &mnet ar kunskap om faktorer som
paverkar ménniskors hélsa och att kunna diskutera sambanden mellan
hilsa, livsstil och miljo. — — — Det r sjélvklart sé att gymnasieutbildning-
ar som riktar sig till dem som ska arbeta med vard och omsorg av gamla
och unga liksom till dem som ska arbeta med att tillaga och servera mat
kan behova ge ytterligare kunskap om sambanden mellan kost och hélsa
utdver de grundldggande kunskaper som alla medborgare behdver. — — —
En del av den enskildes fardigutbildning och kompetensutveckling kom-
mer darfor att behova ske i arbetslivet. I kommuner och landsting finns
till exempel nutritionister och andra kostexperter som kan medverka till
att personalens kompetens hojs.

Niér det géller nérhet till gronomraden har foljande information om indikato-
rer for folkhdlsan inhdmtats fran Statens folkhdlsoinstitut:

e Kommunala insatser for rorligt friluftsliv och andra friluftsaktiviteter
(Anmérkning: I ”Kommunernas finanser” finns enbart uppgift om
allmén fritidsverksamhet, idrotts- och fritidsanldggningar och fri-
tidsgérdar. ———)

o Tillgéng till rekreationsomrade inom 5 minuters gangavstand

e Forekomst av forskole- och skolgardar som tillgodoser barns behov
av lek, rorelse, stimulans och avkoppling

e Forekomst av stimulerande utemiljéer i anslutning till sérskilda bo-
endeformer for dldre och funktionshindrade (Anmirkning: Boverket
ansvarar for miljokvalitetsmalet ”God bebyggd miljo”. De kan even-
tuellt utveckla fragorna i en enkét som stélls till kommunerna)

Fran Svenska Ridsportforbundet har inhdmtas information om att det inom
forbundets medlemsklubbar finns en stor handikappverksamhet. Cirka 4 000
ryttare med funktionshinder far genom ridsporten mdjlighet till en menings-
full fritidssysselséttning. Majoriteten har ett kognitivt funktionshinder och
ofta ett eller fler tilliggshandikapp. Ridsport ger dven ca 1 500 rorelsehind-
rade, drygt 100 horselskadade och lika ménga blinda och synskadade ryttare
mojlighet till en aktiv fritid. Forbundet har en handikapp- och utbildningskon-
sulent som bistar med rad om handikappverksamhet inom ridsport.

Utskottets stillningstagande

Utskottet konstaterar med stor tillfredsstéllelse att det i det underlag till hand-
lingsplan for goda matvanor och 6kad fysisk aktivitet bland befolkningen som
tagits fram av Statens folkhilsoinstitut och Livsmedelsverket finns flera for-
slag for att frimja goda matvanor och okad fysisk aktivitet. Utskottet, som
med tillforsikt kommer att folja det fortsatta arbetet, utgar fran att handlings-
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planen kommer att ha positiv effekt for nationella, regionala och lokala aktiv-
teter for en béttre folkhdlsa. Genom forverkligande av forslagen i handlings-
planen kan det enligt utskottet forutsittas bli enklare for den enskilde indivi-
den att utova fysik aktivitet och att géra hdlsosamma kostval.

Sammanfattningsvis konstaterar utskottet siledes att ett omfattande arbete
pdgdr pd omrddet och anser mot denna bakgrund att motionerna
2003/04:S0363 (kd), 2003/04:S0409 (m) yrkande 9, 2003/04:S0557 (s),
2003/04:S0577 (kd) yrkande 6, 2003/04:Kr385 (kd) yrkande 13,
2004/05:S0278 (s), 2004/05:S0365 (s), 2004/05:S0530 (s), 2004/05:S0562
(kd), 2004/05:S0596 (m) yrkande 4 och 2004/05:MJ332 (fp) yrkande 10 far
anses i huvudsak tillgodosedda.

I likhet med motiondrerna i motionerna 2003/04:S0483 (c, kd, v) och
2003/04:S0644 (m) yrkande 1 anser utskottet att det forebyggande hélsoarbe-
tet dr centralt for folkhdlsan. Ett fungerande samspel mellan offentligfinansi-
erade initiativ och de enskilda sjélva &r enligt utskottet grunden for en fortsatt
god folkhélsoutveckling. Utskottet dr emellertid inte berett att stilla sig
bakom ett riksdagsinitiativ avseende stod till forsdksverksamheter med medi-
cinska hélsoklubbar eller till att utreda forutséttningarna for att skapa ett
nationellt livsstilscentrum. Motionerna avstyrks darfor.

Utskottet kan instimma i uppfattningen att gronomraden och trddgardar
generellt har positiv betydelse for folkhdlsan. Motionerna 2003/04:S0343 (c)
yrkande 6, 2003/04:S0459 (s) och 2004/05:S0313 (s) bor dock inte foranleda
nagra tillkdnnagivanden av riksdagen. Motionerna avstyrks.

Utskottet ifragasitter inte att héstar och ridning kan ha positiv betydelse
for rehabiliteringen av sjuka och handikappade. Motion 2004/05:MJ505 (kd)
yrkande 2 bor dock inte foranleda nagot riksdagsinitiativ. Motionen avstyrks.

Minskat bruk av tobak och alkohol, ett samhille fritt
fran narkotika och dopning samt minskade skade-
verkningar av Overdrivet spelande (malomrade 11)
samt ovrigt beroende

Utskottets forslag i korthet
Riksdagen bor avsla ett motionsyrkande om att anldgga genusper-
spektiv pa handlingsplanen mot dopning. Riksdagen bor vidare av-
sla tva motioner om atgirder for att forhindra dopning. Riksdagen
bor dven avsla en motion om shoppingmissbruk och en motion om
dataspelsberoende hos barn.

Motioner

I motion 2003/04:S0395 av Ulla Hoffmann m.fl. (v) begérs ett tillkdnnagi-
vande om anldggande av ett genusperspektiv i handlingsplanen mot dopning
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(yrkande 6). Motiondrernas uppfattning &r att dopning dven forekommer
bland kvinnor och att regeringen vid beredningen av handlingsplanen dérfor
bor anta ett konsperspektiv.

I motion 2003/04:S0366 av Lars Lilja och Britta Rddstrém (s) begirs ett
tillkdnnagivande om information om dopningens skadeverkningar och risker.
Motiondrerna anser att missbruk av dopningspreparat bor jamstdllas med
narkotikamissbruk och att informationsinsatserna fran sambhéllets sida bor
Okas kraftigt.

I motion 2003/04:S0631 av Lars Lilja och Karl Gustav Abramsson (s) begirs
att riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om straff for dopningsbrott. Motionérerna anser att minimistraffet for
grovt dopningsbrott bor hojas till tva ars fingelse och straffmaximum till
minst sex ars fangelse.

Négra motioner tar upp andra former av beroende.

I motion 2004/05:50205 av Lars-Ivar Ericson (c) begérs ett tillkdnnagivande
om forskning om och bittre vardformer for shoppingmissbrukare.

I motion 2004/05:50239 av Lars-Ivar Ericson och Birgitta Carlsson (c) be-
gérs ett tillkdnnagivande om dataspelsberoende hos barn och ungdom.

Bakgrund och tidigare behandling

Allmdnt om mdalomradet

Socialutskottet har i betdnkande 2002/03:SoU7 Mal for folkhdlsan stillt sig
bakom det aktuella malomradet (s. 52). Utskottet anforde da bl.a. att det delar
regeringens uppfattning att det forebyggande och hélsofrdmjande arbetet pé
det aktuella omrédet, for att bli effektivt, maste behandlas i ett ssmmanhang.

Dopningsfragor

1 budgetpropositionen for 2005 (prop. 2004/05:1 utg.omr. 9) anfordes betrif-
fande anslag 14:8 Alkohol- och narkotikapolitiska atgérder att fr.o.m. 2003
har Dopingjouren forstarkts med 3 miljoner kronor (s. 97). Vidare anforde
regeringen i samma proposition (utg.omr. 17 s. 127) att den svenska idrottsro-
relsen gor betydande insatser for att bekdmpa dopning inom idrotten. Enligt
regeringen har Sverige dven internationellt gatt i spetsen for ett samarbete i
denna kamp bl.a. genom aktivt arbete inom ramen for IADA (the Internation-
al Anti-Doping Arrangement) och Overvakningsgruppen for Europaradets
antidopningskonvention. Sverige bidrar dessutom inom ramen for Unesco till
att utarbeta en global konvention mot dopning inom idrotten samt till att
utveckla Virldsantidopningsbyran (WADA). Under 2004 har ocksa ett stort
arbete lagts ned pd att inarbeta vérldsantidopningskodens krav i Riksidrotts-
forbundets dopningsforeskrifter (s. 134). Detta dr den stdrsta fordndringen av
forbundets antidopningsregler sedan dessa infordes i slutet av 1970-talet. De
nya reglerna tridde i kraft den 1 juli 2004.
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Regeringen gav den 9 september 2004 Statens folkhdlsoinstitut i uppdrag att
genomfora en fordjupad kvantitativ och kvalitativ analys av folkhélsopoliti-
kens bestdmningsfaktorer, inom samtliga elva mélomraden, ur ett jamstélld-
hetsperspektiv. Analysen skulle enligt uppdraget synliggdra kvinnors och
méns livsvillkor och den ojédmlikhet i hilsa som dr en foljd av skilda livsvill-
kor. Statens folkhilsoinstitut skulle foresla méal och atgérder for de skillnader
i livsvillkor och hélsa som dr mest angeldgna att dtgérda. Uppdraget redovisa-
des, i den del det omfattar malomrade 7—11, i januari 2005. Betraffande do-
pingproblematiken anfors f6ljande i rapporten:

Kvinnors ldkemedelsberoende dr ett mycket underskattat folkhélsopro-
blem, som é&r relativt oforidndrat sedan 30 &r tillbaka d&ven om preparaten
ar olika. Under 1990-talet sexdubblades forbrukningen av antidepressiva
medel, pga. introduktionen av SSRI preparat (CAN 2004). Forséljningen
av dessa Okar brant varje ar; fran 47,4 DDD/1000 kvinnor och dag till
61,9 DDD tre ar senare (www.apoteket.se). Forbrukningen bland mén ar
hélften sé stor.
Ténkbara forklaringar till konsskillnaderna
Lakemedelsindustrins forsok att medikalisering sérskilt kvinnors pro-
blem hénger ihop med kommersiella intressen. Att ldkarvetenskapen bi-
drar till denna medikalisering kan bero pd medicinens traditionella syn pa
kvinnor som svaga och deprimerade (Hammarstrom 1997).
Atgirdsforslag
e Inforandet av generiska beteckningar (dvs. icke varumirken) pa alla
ladkemedel kan minska 6verdriven marknadsforing.
e Ett genusinriktat forskningsprogram som analyserar sjukvardens
medikalisering av kvinnor bor initieras. — ——
Gemensamma mdjliga forklaringar till narkotika/dopning och éverdri-

vet spelande
e En tinkbar forklaring till mins mer riskfyllda spelande kan vara

vilka hilsorelaterade forestéillningar och beteenden som ar kopplade
till den dominerande formen av maskulinitet respektive femininitet i
vért samhélle. Maskulinitetsforskare menar att hilsorelaterade fore-
stdllningar och beteende dr ett sétt att demonstrera femininitet och
maskulinitet. Den dominerande formen av maskulinitet i vért sam-
hélle ar forenad med storre risktagande, valdsuttryck och obenédgen-
het att sdka vard (Connell 1996, Courtney 2000). Hér kan narkoti-
kaanvéndning, dopning och riskfyllt spelande vara ett sitt att ut-
trycka en maskulinitet, som inte véjer for risker i livet. Det saknas
dock svensk och Europeisk kvalitativ forskning som kan forklara
problematiken. En intressant fragestillning som géller bade alkohol,
droger och overdrivet spelberoende dr om kvoterad fordldraledighet
okar minnens ansvarstagande for barn och familj och dirmed majli-
gen minska deras riskfyllda hidlsovanor? Genusforskningen bor for-
stirkas for att analysera samband, orsaker och ldgga fram detaljerade
atgéardsforslag

Regeringen har uppdragit till Statens folkhdlsoinstitut att arbeta vidare med
analysen.

I betinkande 1998/99:SoUS Kontroll av syntetiska droger och dtgdrder mot
dopning behandlade socialutskottet med anledning av forslagen i1 proposition
1998/99:3 Atgiirder mot dopning bl.a. frigor om kriminalisering av bruket av
dopningsmedel och inforande av brottet grovt dopningsbrott.
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Utskottet delade regeringens bedomning att overvigande skél talar for en
kriminalisering av bruket av dopningsmedel. Utskottet fiste avseende vid
tanken att en kriminalisering innebér en markering av att alla former av icke-
medicinsk befattning med dopningsmedel &r socialt oacceptabla. Utskottet
tillstyrkte saledes regeringens forslag till att kriminalisera bruket av dop-
ningsmedel och avstyrkte en motion (res. v).

Utskottet tillstyrkte dven regeringens forslag att infora brottet grovt dop-
ningsbrott med straffskalan fangelse lagst sex ménader och hogst fyra ar.

Riksdagen foljde utskottet (rskr. 1998/99:139).

Av 3 § lagen (1991:1969) om forbud mot vissa dopningsmedel foljer att
straffet for dopningsbrott av normalgraden dr fangelse i hogst tvd ar. Vid
ringa brott &r straffet boter eller fangelse i hogst sex ménader.

I en nyligen avldmnad proposition om vissa lagéndringar betrdffande hilso-
farliga varor och narkotikaprekursorer (prop. 2004/05:127) har regeringen
anfort att den har for avsikt att initiera en dversyn av lagstiftningen om bl.a.
narkotika och dopningsmedel (s. 24). Oversynen bér enligt regeringen om-
fatta t.ex. fragor om vilka forfaranden som bor vara straffbara, straffskalor
och forverkanden.

Ovriga frdgor om beroenden

Statens folkhdlsoinstitut har enligt uppgift i regleringsbreven for 2004 och
2005 att utveckla insatser mot spelberoende och dess sociala konsekvenser
samt verka for att effektiva kunskapsbaserade metoder for att minska skade-
verkningar av Overdrivet spelande utvecklas. Institutet skall till regeringen
aterrapportera hur arbetet fortskrider.

I en interpellationsdebatt den 25 januari 2005 (interpellation 2004/05:222) om
dataspelsvanor hos barn och ungdomar anforde statsradet Morgan Johansson
bl.a. féljande:

Medieradet, fore detta Valdsskildringsradet, arbetar pa uppdrag av rege-
ringen med att minska risken for skadlig mediepéverkan pa barn och
unga. Uppdraget omfattar bland annat datorspel. Radet ska dgna valds-
skildringar och pornografi sdrskild uppmérksamhet samt ha ett tydligt
genusperspektiv i sin verksambhet. I rddets uppdrag ingar att driva pa me-
diebranschernas sjdlvreglerande arbete for att skydda barn och unga frén
skadlig mediepaverkan. Medieradet har nyligen gett ut en broschyr med
information till fordldrar med dator- och tv-spelande barn. Den innehaller
bland annat sju tips till fordldrar som tagits fram av MDTS, Sveriges
branschforening Multimedia, Dator- och TV-spel, i samverkan med Me-
dierddet.

Ett av tipsen &r att respektera de dldersrekommendationer som spelen
ar markta med enligt det europeiska PEGI-systemet. PEGI, Pan European
Game Information, innehaller bade en aldersrekommendation och sym-
boler som visar vilken typ av innehéll konsumenten kan md&tas av nér
produkten anvinds. Enligt MDTS informerar de stora butikskedjorna sina
kunder bdde muntligen och skriftligen om &ldersmérkningen.

Riksforbundet Goodgame ar en ideell konsumentorganisation som be-
star av ett antal medlemsforeningar. Goodgame arbetar med testning av
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spel enligt underhallningsaspekter, anvéndbarhetsaspekter och etiska
aspekter. Deras tester finns pA www.goodgames.se. — ——
Folkhélsoinstitutet &mnar presentera en nyligen gjord sammanstall-
ning av forskning som delvis speglar den hir frigestéllningen i januari
2005.
Statens folkhdlsoinstitut kommer inom kort att presentera den rapport om bl.a.
dataspelsberoende bland barn och ungdomar som ndmns i interpellationssva-
ret ovan. Enligt uppgift fran institutet kommer det av rapporten att framgd att
det finns studier av hur barns och ungdomars kognitiva formaga, aggressivitet
och vikt paverkas av att de spelar dataspel. Déremot finns inte ndgra studier
som belyser om, och i s fall pd vilket sitt, barn péverkas att spela dataspel
ofta och linge. De studier som gjorts visar stod for en stirkt kognitiv formaga
(t.ex. stirkt reaktionsformaga) hos barn och ungdomar som spelar dataspel.
Diremot visar befintliga studier inte ndgot egentligt stod for att det finns ett
samband mellan dataspelande och aggressiva tankar, kinslor och beteenden i
ovrigt hos barn och ungdomar. Inte heller att det finns samband mellan data-
spelande och 6vervikt hos barn.

1 budgetpropositionen for 2005 (a. prop.) anforde regeringen att spelmark-
naden expanderar och i dag har en omséttning pa 36 miljarder kronor (s. 72).
Nya spelformer etableras med Internet som bas. I takt med utvecklingen pa
spelmarknaden okar ocksa antalet personer som riskerar att utveckla ett spel-
beroende. Regeringen anforde att den dérfor avsétter mer medel for atgérder
mot spelberoende samt att anslaget 14:7 Folkhilsopolitiska atgérder 6kas med
10 miljoner kronor 2005 och med 25 miljoner kronor 2006 (s. 96).

Vid socialutskottets behandling av budgetpropositionen for 2005 i betdnkande
2004/05:SoU1 Utgiftsomrdade 9 Hdlsovdrd, sjukvdrd och social omsorg m.m.
behandlades ocksa ett antal motioner med frigor om spelberoende (s. 52).
Utskottet anforde i sitt stdllningstagande bl.a. att det anser den av regeringen
foreslagna medelsanvisningen vil avvégd; utskottet tillstyrkte darfor bifall till
medelstilldelningen och avstyrkte de vdcka motionerna (res. v). Riksdagen
foljde utskottet (rskr. 2004/05:114).

Utskottets stéillningstagande

Statens folkhélsoinstitut har pa uppdrag av regeringen att genomfora en for-
djupad kvantitativ och kvalitativ analys av folkhilsopolitikens bestdmnings-
faktorer, inom samtliga elva malomraden, ur ett jamstilldhetsperspektiv. Mot
bakgrund hérav avstyrker utskottet motion 2003/04:S0395 (v) yrkande 6.

Utskottet, som med kraft vill understryka vikten av att anvidndandet av
dopningsmedel forhindras sévél inom idrotten som vid sidan dédrav, kan kon-
statera att Sverige arbetar aktivt bdde nationellt och internationellt for att
motverka dopning. Dopingjouren har forstirkts under senare tid, och den
svenska idrottsrorelsen gor betydande insatser for att bekdmpa dopning. Mot-
ionerna 2003/04:S0366 (s) och 2003/04:S0631 (s) dr i huvudsak tillgodo-
sedda.
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Utskottet har forstaelse for att det kan finnas behov av behandling for de
personer som utvecklar shoppingberoende. Motion 2004/05:S0205 (c) bor
enligt utskottet dock inte foranleda nagot initiativ fran riksdagen. Motionen
avstyrks.

Nar det giller dataspelande barn och ungdomar vill utskottet pdpeka att det
som enligt utskottet dr problematiskt och som skall motverkas &r det formodat
skadliga dataspelandet. Utskottet ser darfor mycket positivt pa det arbete som
nu pégér for att utreda och forhindra skadligt dataspelande hos barn och ung-
domar inom t.ex. Statens folkhélsoinstitut och Medieradet. Utskottet finner att
motion 2004/05:S0239 (c) far anses delvis tillgodosedd med det anforda.

Halsoinformation och hialsokommunikation

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor mot bakgrund av det arbete som pagér inom Statens
folkhélsoinstitut och inom den nationella ledningsgruppen for folk-
hilsofragor avsla ett antal motionsyrkanden om hélsoinformation
och forebyggande folkhélsoarbete. Riksdagen bor dven avsld en
motion om den forebyggande hilsoupplysningen som sker via apo-
teksverksamheten. Vidare bor riksdagen avsléa tva motionsyrkanden
om egenvard och ett om s.k. egenvéardsbok. Riksdagen bor avsla ett
motionsyrkande om handikappforbundens betydelse for folkhdlsan
och ett om friskvérd for dktenskap och parforhallanden. Jamfor re-
servationerna 20 (m, fp, kd, c), 21 (m, fp, kd, c) och 22 (kd).

Motioner

I motion 2004/05:S0621 av Sven Bergstrom och Maria Larsson (c, kd) begirs
ett tillkdnnagivande om behovet av ett samlat program for att motverka den
vixande livsstilsorienterade ohdlsan. Motiondrerna anser att det &r tid for
sambhille, skola, arbetsliv, idrottsrorelse och handel att gemensamt samlas i ett
langsiktigt och malmedvetet arbete for en béttre folkhdlsa. Regeringen bor
snarast ta initiativ till en sddan samling.

I motion 2003/04:5f358 av Lars Leijonborg m.fl. (fp) begérs ett tillkdnnagi-
vande om vad i motionen anfors om apoteksverksamheten och den forebyg-
gande hélsoupplysningen (yrkande 19). Motiondrerna anfor att det finns
starka skil att bygga vidare pa det som apoteken redan utrdttar nir det géller
hélsoupplysning.

I motion 2004/05:S0606 av Chatrine Pdlsson m.fl. (kd) begérs ett tillkdnnagi-
vande om mojligheterna till egenvard (yrkande 9). Motiondrerna anser att det
behdvs ett stod for ménniskors intresse for egenvérd, hélsa och vilbefinnande.
Metoderna for att fora ut saklig samhéllsinformation bor utredas ndrmare.
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I motion 2003/04:S0577 av Ulrik Lindgren m.fl. (kd) begérs ett tillkdnnagi-
vande om att forbattra hélsoinformationen i samhéllet (yrkande 4). Nationella
folkhdlsokommittén foreslog ett eget mal for saklig samhéllsinformation.
Motionédrerna anser nu att metoderna och ansvaret for att fora ut saklig sam-
héllsinformation bor utredas ndrmare. I motionen begirs ocksa ett tillkdnna-
givande om vad i motionen anfors om att satsningar pad &ktenskapets och
parforhéllandets friskvard bor ingd i folkhélsoarbetet (yrkande 17).

I motion 2003/04:S0343 av Maud Olofsson m.fl. (c) begérs ett tillkdnnagi-
vande till regeringen om att mobilisera kraften i egenvarden i folkhdlsoarbetet
(yrkande 4). Motiondrerna anser att det dr vikigt att medborgarna kénner ett
personligt ansvar for sin hélsa och livsstil.

I motion 2003/04:50216 av Lars-Ivar Ericson (c) begérs ett tillkdnnagivande
om en egenvardsbok till alla hushall.

I motion 2004/05:S0603 av Christina Axelsson m.fl. (s) begérs ett tillkdnnagi-
vande om Okad satsning pa forebyggande arbete inom folkhélsovarden (yr-
kande 1). Motionérerna anser att det borde vara mgjligt att med mer informat-
ion och radgivning i skolor, inom fackfoéreningsrérelsen och hos 6vriga folk-
rorelser och instanser dstadkomma avsevirda forbéttringar av folkhélsan.

I motion 2004/05:S0647 av Mariann Ytterberg och Marianne Carlstrém (s)
begirs ett tillkdnnagivande om handikappférbundens betydelse for folkhélsan.
Kunskapen om riskfaktorer nér det géller livsstilssjukdomar, vad som orsakar
skador m.m. r stor inom denna folkrorelse. Detta borde, enligt motionérerna,
tas till vara pé ett klokt sétt i det forebyggande arbetet.

I motion 2004/05:S0418 av Helene Petersson m.fl. (s) begirs ett tillkdnnagi-
vande om insatser for béttre folkhdlsa. Motiondrerna anser bl.a. att regeringen
bor ta initiativ till ett landsomfattande folkhélsoprojekt dir attityder, livsme-
delsreklam, kostinformation, kostrad, motion och rorelse ingar.

Bakgrund och tidigare behandling

Socialutskottet behandlade en motion med anknytning till frigan om hélsoin-
formation och hédlsokommunikation i1 betinkande 2002/03:SoU7 Madl for
folkhdlsan (s. 36-37). I motionen begérdes ett tillkénnagivande om apoteks-
verksamhet och hélsoupplysning. Utskottet instdimde i motionérernas uppfatt-
ning om att apoteken &r en viktig kanal for hédlsoupplysning. Utskottet ansag
det sdledes mycket angeldget att Apoteket AB édven fortséttningsvis medges
mdjlighet att ldmna obunden, saklig och lattillgdnglig hilsoinformation. Ut-
skottet vidholl dock att det inte finns skél att fordndra lakemedelsdistribution-
en genom att konkurrensutsétta detaljhandeln med ldkemedel. Motionsyrkan-
det avstyrktes av utskottet (res. fp och c). Riksdagen f6ljde utskottet (rskr.
2002/03:145).

Statens folkhdlsoinstitut har pa uppdrag av regeringen rapporterat att framti-
dens system for hélsoinformation bor innebéra att varje enskild sektorsmyn-
dighet tar sitt ansvar for att tillhandahélla hélsoinformation till befolkningen
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inom sina respektive verksamhetsomraden (Rapporten Regeringsuppdrag om
héilsoinformation och hdélsokommunikation lamnad den 12 maj 2004). Enligt
institutet bor regeringen klargéra vilken eller vilka myndigheter som har
ansvaret att kommunicera hélsoinformation inom varje malomrade. Vidare
anser Statens folkhélsoinstitut att det dven i fortséttningen bor ha ett grund-
laggande ansvar for kunskapsformedling till beslutsfattare och andra aktorer
inom folkhdlsoomrédet betraffande folkhidlsomélen.

Rapporten bereds i Regeringskansliet i den nationella ledningsgruppen for
folkhdilsofirdgor. Enligt tjinstemannauppgift frdn Socialdepartementet pagér
ett arbete med att utforma nationella riktlinjer f6r hélsoinformation och att
skapa ett nédtverk for hélsoinformation dér berdrda myndigheter, kommuner
och landsting foreslés inga.

Utskottets stillningstagande

Genom det arbete som pagar inom Statens folkhidlsoinstitut och den nationella
ledningsgruppen for folkhdlsofrdgor med att utforma framtidens system for
hilsoinformation till befolkningen — dar berdrd myndighet skall ha ansvaret
for att sprida hélsoinformation inom sitt omrade — anser utskottet att motion
2003/04:So577 (kd) yrkande 4 fir anses tillgodosedd. I motionerna
2004/05:So0418 (s), 2004/05:S0603 (s) yrkande 1 och 2004/05:S0621 (c, kd)
efterlyses bl.a. ett samlat program och forebyggande arbete for folkhilsa.
Utskottet anser att dven dessa motioner dr atminstone delvis tillgodosedda
genom det ovan redovisade pagdende arbetet med att sprida hélsoinformation
till befolkningen.

Utskottet instimmer i motiondrernas uppfattning i motion 2003/04:Sf358
(fp) yrkande 19 att apoteken &r viktiga for den forebyggande hédlsoupplys-
ningen och att det &r mycket angeldget att bygga vidare pa det Apoteket AB
redan utréttar nér det géller hédlsoupplysning. Utskottet stdller sig dock inte
bakom motiondrernas begédran om ett tillkdnnagivande. Motionen avstyrks.

Enskildas medverkan och intresset for den egna hélsan dr naturligtvis av
grundlidggande betydelse for folkhdlsopolitikens praktiska genomslag. Utskot-
tet kan darfor instimma 1 motiondrernas asikt i motionerna 2003/04:So0343 (c)
yrkande 4 och 2004/05:S0606 (kd) yrkande 9, att ménniskors intresse for sin
hilsa och sitt vilbefinnande skall stddjas. Utskottet anser emellertid att det
pagar flera viktiga aktiviteter som syftar till att underldtta for ménniskor att
vérda sin hélsa. Hir kan t.ex. ndmnas handlingsplanen fo6r goda matvanor och
okad fysisk aktivitet samt att flera landsting tillhandahaller s.k. egenvards-
bocker med konkreta rad for sévél forebyggande hélsovard som vérd vid
vanligt forekommande sjukdomar. En del landsting publicerar egenvards-
bocker i tryckt form medan andra har motsvarande information pa sina hem-
sidor. Hartill kommer den Internetbaserade egenvéardsboken som produceras
av Infomedica. Motionerna beddms i huvudsak vara tillgodosedda. Aven
motion 2003/04:S0216 (c) vari det begérs ett tillkdnnagivande om en egen-
vardsbok till alla hushall far enligt utskottet anses tillgodosedd med det sagda.
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Utskottet delar motiondrernas uppfattning i motion 2004/05:S0647 (s) att
handikappforbundens verksamhet har stor betydelse for en god folkhélsa.
Négot initiativ fran riksdagen behdvs dock inte.

Utskottet stiller sig inte bakom den begiran om ett tillkénnagivande som
framstélls i motion 2003/04:S0577 (kd) yrkande 17. Motionen avstyrks.

Forskning

Utskottets forslag i korthet

Riksdagen bor avsla tvd motionsyrkanden om sjalvmordsforskning
och fyra motionsyrkanden om annan folkhélsoforskning.

Jamfor reservationerna 23 (fp, c) och 24 (mp).

Motioner

I motion 2003/04:S0343 av Maud Olofsson m.fl. (c) begérs ett tillkdnnagi-
vande om initierandet av ett forskningsprogram om den sociala gemenskap-
ens betydelse for folkhélsan (yrkande 5).

I motion 2003/04:S0525 av Elisebeht Markstrom (s) begirs ett tillkdnnagi-
vande om forskning kring samband mellan folkhédlsa och véld i en néra relat-
ion.

I motion 2004/05:S0318 av Berndt Ekholm och Sonja Fransson (s) begirs ett
tillkdnnagivande om en 6kad satsning pa sjdlvmordsforskning (yrkande 2).

I motion 2004/05:S0419 av Margareta Andersson och Kenneth Johansson (c)
begirs ett tillkdnnagivande om en 6kad satsning pd forskning kring problem
med 6vervikt och fetma hos barn och vuxna.

I motion 2004/05:S0535 av Helena Frisk (s) begirs ett tillkdnnagivande om
vikten av omfattande forskning kring suicidprevention.

I motion 2004/05:MJ509 av Lotta Hedstrom (mp) begérs ett tillkdnnagivande
om behovet av behandlingsinriktad medicinsk forskning (yrkande 15).

Bakgrund och tidigare behandling

Socialutskottet har behandlat forskning och metodutveckling inom folkhélso-
omrédet i betinkande 2002/03:SoU7 Mal for folkhdlsan vid utskottets be-
handling av regeringens proposition 2002/03:35. Utskottet ansdg det mycket
vérdefullt att regeringen avsag att ge Forskningsradet for arbetsliv och social-
vetenskap och Statens folkhidlsoinstitut i uppdrag att i samarbete med andra
utarbeta en ldgesbeskrivning i syfte att pa sikt kunna stirka forskningen pa
folkhdlsoomradet. De da aktuella motionerna anségs darmed tillgodosedda.

Regeringen har i regleringsbrevet for budgetdret 2003 for Statens folkhdlso-
institut givit institutet och Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap
(FAS) 1 uppdrag att i samarbete med andra berdrda aktorer utarbeta en ldges-



UTSKOTTETS OVERVAGANDEN

beskrivning av svensk folkhdlsoforskning. Beskrivningen skall bl.a. innehélla
en kartldggning av pagaende forskning och forskarmiljder samt en utvérde-
ring av svensk folkhélsoforskning.

Svenska folkhdlsoinstitutet (FHI) och Forskningsradet for arbetsliv och soci-
alvetenskap (FAS) har i en kartldggning i november 2003 redovisat att forsk-
ningsomradet etiologi/férekomst dominerar medan interventionsforskningen
har en blygsam andel av finansiering och publikationer. Utvdrderingen av
strukturella insatser och processer for hélsofrdmjande arbete i kommuner och
landsting saknas helt.

Viaren 2004 redovisade SHI och FAS att svensk folkhdlsoforskning héller bra
kvalitet och att det finns goda forutséttningar for den fortsatta forskningen om
folkhélsa. Bedomningen dr grundad pé att det finns ett stort antal aktiva fors-
kare och forskarstuderande och omfattande individbaserade register. Aven
den hoga svarsfrekvensen i svenska intervju- och enkétstudier gor att forsk-
ningen kan halla hog kvalitet. I rapporten forslés bl.a. att

. anslagen for svensk offentlig folkhélsoforskning bor fordubblas och den
svenska regeringen bor forsoka paverka EU:s forskningspolitik i en mer
folkhédlsovetenskaplig riktning,

. fler anstéllningar pa mellanniva for folkhélsoforskare bor inrittas, resur-
serna och forutséttningarna for samkorning av relevanta register bor for-
starkas,

3 interventionsstudier bor prioriteras (dvs. studier om effekter),

. stodet till longitudinell forskning bor forstarkas,

e  forskningen om arbets- och miljorelaterad hilsa bor forstarkas,

. mekanismerna och orsakerna bakom ojamlikhet i hélsa for olika etniska
grupper och fér médn och kvinnor bor ytterligare betonas,

. hilsofrdmjande insatser for dldre manniskor och livsforloppsstudier bor
prioriteras,

. ytterligare investeringar i multidisciplindra forskningscentrum bor go-
ras,

. en ny nationell forskningsstrategi for forskning om hélso- och sjuk-
vardssystemen bor utvecklas,

. forskning om f6ljderna av sjuklighet i den framtida forskningsstrategin
bor inkluderas och

. den framtida forskningsstrategin bor anpassas till de nya folkhédlsopoli-
tiska malomradena.

Rapporten har beretts i Socialdepartementet och utgor en del av underlaget till
regeringens forskningspolitiska proposition 2004/05:80 Forskning for ett
bdttre liv.

I den forskningspolitiska propositionen har regeringen aviserat kraftsamling
inom tre dvergripande omraden: medicin, teknik och héllbar utveckling (a.
prop. s. 60). Betriffande den medicinska forskningen har regeringen anfort
bl.a. att den anser att sérskilda insatser bor goras inom suicidforskningsomra-
det (s. 70).
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Utskottets stillningstagande

Inledningsvis far utskottet nir det giller motionsyrkanden med krav pa forsk-
ning inom olika fdlt erinra om att statsmakterna vad géller resurserna till
grundforskning endast fattar overgripande beslut om fordelningen av de stat-
liga forskningsmedlen. Den ndrmare fordelningen av de statliga forskningsre-
surserna ankommer péd forskningsfinansierande myndigheter, som bl.a. Ve-
tenskapsradet, och pd universitet och hogskolor, vilka har att fatta beslut
utifrdn vetenskapliga kvalitetsbedomningar (se dven betdnkande 2004/05:
UbU1 Utgiftsomrade 16 Utbildning och universitetsforskning s. 96).

Utskottet kan dock instimma i motiondrernas uppfattning i motionerna
2004/05:S0318 (s) yrkande 2 och 2004/05:S0535 (s) att det &r viktigt att det i
vart land bedrivs forskning och metodutveckling om sjdlvmord och sjélv-
mordsprevention. Utskottet vill i detta sammanhang peka pa att regeringen i
den nyligen avlamnade forskningspolitiska propositionen har uttryckt att
sdrskilda insatser bor goras inom suicidforskningsomradet (prop. 2004/05:80
s. 70). Utskottet anser att motionerna far anses tillgodosedda med det nu
sagda.

Det ar enligt utskottet vidare gliddjande att den svenska folkhélsoforsk-
ningen haller bra kvalitet och att det finns goda forutséttningar for den fort-
satta forskningen pa folkhdlsoomrédet. Flera av de forslag till atgdrder som
redovisas i den ovan ndmnda rapporten fran Statens folkhélsoinstitut och
Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap verkar enligt utskottet for
att hdja nivan pé folkhdlsoforskningen ytterligare, vilket dr positivt. Utskottet
noterar sirskilt att det foreslas att den svenska regeringen bor forsdka paverka
EU:s forskningspolitik i en mer folkhdlsovetenskaplig riktning, att mekan-
ismerna och orsakerna bakom ojamlikhet i hélsa for olika etniska grupper och
for mén och kvinnor ytterligare bor betonas samt att den framtida forsknings-
strategin bor anpassas till de nya folkhdlsopolitiska mélomradena. Genom det
arbete som pagar pa omradet for folkhdlsoforskning anser utskottet att mot-
ionerna 2003/04:S0343 (c) yrkande 5, 2003/04:S0525 (s), 2004/05:S0419 (c)
och 2004/05:MJ509 (mp) yrkande 15 far anses tillgodosedda.



Reservationer

Utskottets forslag till riksdagsbeslut och stéllningstaganden har foranlett
foljande reservationer. I rubriken anges inom parentes vilken punkt i utskot-
tets forslag till riksdagsbeslut som behandlas i avsnittet.

1. Mal for folkhéilsan m.m. (punkt 1)
av Cristina Husmark Pehrsson (m), Kenneth Johansson (c), Maud Eken-
dahl (m), Marita Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd) och Gabriel Romanus

(fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 1 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed delvis motionerna 2003/04:Sf358
yrkande 16, 2003/04:S0343 yrkandena 1 och 2, 2003/04:S0409 yrkandena 1
och 2, 2003/04:So577 yrkandena 2 och 3, 2003/04:A309 yrkande 12,
2004/05:S0495 yrkandena 1 och 2 samt 2004/05:A354 yrkande 11 och avslar
motion 2004/05:S0508 yrkande 3.

Stdllningstagande

De nationella mélen for folkhélsopolitiken méste kompletteras med konkreta
och mitbara etappmal. Enligt var uppfattning skall riksdagen fatta beslut dven
om etapp- och delmél. Pé sa sitt far folkhdlsoarbetet en demokratisk forank-
ring och blir foremal for debatt, i stillet for att endast bli en angeldgenhet for
regeringen och berérda myndigheter. Vi anser att malstrukturen maste vara
mer detaljerad och anser dérfor att den bor utgd fran Nationella folkhélso-
kommitténs (SOU 2000:91) vil underbyggda forslag om 18 mél. Kommitténs
foreslagna mal tillsammans med konkreta etappmél for uppfoljning av
maluppfyllelsen mojliggoér en verklig satsning pé en forbattrad folkhilsa.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

2. Hilsokonsekvensanalyser (punkt 2)
av Kenneth Johansson (c) och Ulrik Lindgren (kd).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 2 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motionerna 2003/04:S0343 yrkande 7
och 2003/04:S0577 yrkande 1 samt avslar motion 2003/04:S0406 yrkande 1.
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Stdllningstagande

Hilsoekonomi och utvérdering av metoder har med krympande ekonomiska
resurser fatt allt storre betydelse. Relationen mellan den forvintade nyttan av
en atgérd och kostnaden for denna kan analyseras. Inom héilsoekonomin ar det
viktigt att viga in andra effekter an dem som mits i ekonomiska termer. Vi
vill betona vikten av att det fore viktiga beslut gors en omfattande analys av
vad beslutet kan fi for betydelse for hélsoutvecklingen, motsvarande vad som
redan i dag gors pa miljoomradet. Vi anser att riksdagen hos regeringen bor
begira forslag om att utveckla metoder for hdlsokonsekvensanalyser.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kidnna.

3. Hilsoindex i statsbudgeten (punkt 3)
av Ingrid Burman (v) och Elina Linna (v).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 3 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motion 2003/04:S0406 yrkande 8.

Stdllningstagande

Enligt folkhélsopropositionen skall mal utformas och folkhélsan végas in vid
beslut. Det &r viktiga steg i ritt riktning. Folkhidlsa bor ses som en naturlig
och sjélvklar faktor vid alla former av &tgérder, beslut, uppfoljningar och
lagstiftning. Om vi inte har hélsa eller om besluten fér allvarliga konsekven-
ser for hélsan dr besluten ineffektiva. Vi anser att ett hidlsoindex i statsbudge-
ten &r ett lika viktigt inslag som att redovisa tillvaxtfaktorer och budgetpro-
gnos, varfor vi foreslér att ett sddant index utformas under mandatperioden.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

4. Folkhilsoarbete for utrikesfodda (punkt 4)
av Cristina Husmark Pehrsson (m) och Maud Ekendahl (m).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 4 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motionerna 2003/04:S0273 yrkande 1
och 2004/05:S0250 yrkande 1 samt avslar motionerna 2003/04:S0406 yr-
kande 2 och 2004/05:S0410 yrkande 6.

Stdllningstagande

Majligheten till trygg och sdker sexualitet dr grundlidggande for individens
upplevelse av hilsa och vélbefinnande. Vi konstaterar emellertid att den vis-
terldndska synen pé kvinnor och barn &r ett problem for manga ménniskor
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fran de patriarkala invandrarkulturerna. Vi anser att en misslyckad integrat-
ionspolitik har forstirkt utanforskapet och pa sa sétt bidragit till att de s.k.
hederstraditionerna forstérkts. Det gar att fordndra méanniskors syn pé sex och
samlevnad dven inom dessa grupper. Snart dr andra generationens barn for-
dldrar och om mdnstret inte bryts kommer de att fora traditionen vidare. Dér-
for maste det forebyggande arbetet prioriteras. En viktig del ar att arbeta med
de unga pojkarna. Dessa unga méin dr morgondagens pappor.

De flesta invandrarorganisationer och -foreningar far bidrag fran myndig-
heter och kommuner. Vi anser att dessa bidrag borde villkoras med att de
aktivt arbetar for jdmstélldhet, att de synliggdr medlemmarnas vérderingar
samt att de bidrar till att 16sa generationskonflikterna pa ett konstruktivt sétt.

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

5. Regionala hilsoklyftor (punkt 5)
av Kenneth Johansson (c), Marita Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd) och
Gabriel Romanus (fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 5 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motion 2003/04:S0343 yrkande 3.

Stdllningstagande

Vi vill peka pa att det finns stora geografiska och regionala hélsoklyftor i
Sverige. Det dr viktigt att uppméarksamma och analysera de regionala folkhal-
soklyftorna. Det praktiska folkhdlsoarbetet kommer till stor del att bedrivas i
lokala och regionala sammanhang. Insatser for att minska de regionala hélso-
klyftorna kan ddrmed bli betydelsefulla for att stirka folkhélsan. Det ar viktigt
att folkhalsopolitiken ges ett konkret uppdrag att arbeta med att tillsluta dessa
hélsoklyftor.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

6. Aktivt folkhilsoarbete for dldre (punkt 7)
av Cristina Husmark Pehrsson (m), Kenneth Johansson (c), Maud Eken-
dahl (m), Marita Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd) och Gabriel Romanus

(fp).
Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 7 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddirmed motion 2003/04:S0266.
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Stdllningstagande

Flera forskningsresultat pekar pa att nyttan av hilsoforebyggande insatser hos
dldre ar mycket stor. Ett aktivt liv och oberoende &r tva nyckelfaktorer i detta
sammanhang. Samhillets totala utformning paverkar i hog grad den enskildes
hilsa. Det kan handla om boende, miljo, tillgéngen till kultur och rekreation,
ekonomiska forhéllanden etc. All samhéllsplanering méste utgd fran att gora
livet lattare att leva for alla medborgare, och inte minst f6r den dldre befolk-
ningen. De insatser som riktas till den enskilda individen kan vara héilsordd-
givning och ett aktivt stod i dldrandets olika faser. Samhéllet bor pa olika sétt
stodja anhorigvard och frivilligt socialt arbete.

Att uppmérksamma den starkt dokande éldre befolkningens hélsoldge ar i
forsta hand en investering i ménsklig livskvalitet men ger ocksad positiva
samhéllsekonomiska effekter.

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

7. HBT-personers livssituation (punkt 8)
av Kenneth Johansson (c), Marita Aronson (fp) och Gabriel Romanus

(fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 8 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed delvis motionerna 2003/04:K418
yrkandena 28 och 30, 2003/04:L350 yrkandena 6, 7 och 14, 2003/04:So571
yrkande 2, 2004/05:L295 yrkandena 5 och 6, 2004/05:U257 yrkande 33,
2004/05:S0566 yrkandena 2—5 och 2004/05:S0620 yrkandena 2—5 och avslar
motionerna 2003/04:S0530 och 2003/04:S0568 yrkandena 4, 6 och 8.

Stdllningstagande

Socialstyrelsen har under 2004 presenterat en kartldggning av huruvida klien-
ter inom socialtjidnsten riskerar att bemotas olika beroende pa sexuell lagg-
ning. Kartldggningen pekar pé risken att ménniskor inte vagar tala om sin
sexuella ldggning av rddsla for att bli sémre behandlade, bli krankande be-
motta eller inte forstddda. Socialstyrelsens kartldggning &r &nnu en bekréftelse
pa att sirbehandling i de flesta fall inte handlar om 6ppen och medveten dis-
kriminering (dven om sadan ocksé forekommer i pataglig grad), utan om den
dolda diskriminering som uppstdr nér man i en verksamhet omedvetet utgar
fran att alla man moter dr heterosexuella. Darmed skapas hinder f6r ménni-
skor med en annan sexuell ldggning, hinder som ocksa innebér att manniskor
som inte dr heterosexuella far en sdmre kvalitet i bemotandet. Vi anser att
regeringen bor ga vidare med kartliggning av bemétandefragorna inom andra
omraden.

Vi anser vidare att ett béttre underlag krivs for framtida politiska strategier
for att motverka fordomar och forbittra det psykosociala klimatet for HBT-
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personer. Darfor bor en utredning om HBT-personers psykosociala situation i
Sverige tillsittas.

Vi anser att Statens folkhélsoinstituts s.k. homosexuppdrag bor utvidgas
till att omfatta dven bisexuella och transpersoner och alltsa bli ett HBT-
uppdrag. Det méaste ocksa sikerstillas att uppdraget inte enbart handlar om
hélsofrdgor utan skall vara dvergripande med nationellt ansvar for forskning,
utvirdering och kunskapsspridning.

Slutligen vill vi peka pé att det offentliga stddet till HBT-organisationernas
verksamhet dr angeldget av psykosociala och regionalpolitiska skdl. De of-
fentliga subventionerna till HBT-organisationernas verksamhet bor ses dver
med denna utgangspunkt.

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

8. HBT-personers livssituation (punkt 8)
av Ingrid Burman (v) och Elina Linna (v).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 8 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motionerna 2003/04:So571 yrkande
2, 2004/05:S0566 yrkande 5, 2004/05:S0620 yrkande 5 och 2004/05:U257
yrkande 33 samt avsldr motionerna 2003/04:K418 yrkandena 28 och 30,
2003/04:L350 yrkandena 6, 7 och 14, 2003/04:S0530, 2003/04:S0568 yrkan-
dena 4, 6 och 8, 2004/05:L.295 yrkandena 5 och 6, 2004/05:S0566 yrkandena
2—4 och 2004/05:S0620 yrkandena 2—4.

Stdllningstagande

Vi anser att Statens folkhélsoinstituts s.k. homosexuppdrag bor utvidgas till
att omfatta dven bisexuella och transpersoner och alltsé bli ett HBT-uppdrag.
Det méste ocksa sékerstillas att uppdraget inte enbart handlar om halsofragor
utan skall vara dvergripande med nationellt ansvar for forskning, utvérdering
och kunskapsspridning.

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

9. HBT-personers livssituation (punkt 8)
av Helena Hillar Rosenqvist (mp).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets forslag under punkt 8 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motion 2003/04:S0568 yrkandena 4, 6
och 8 och avslar motionerna 2003/04:K418 yrkandena 28 och 30, 2003/04:
L350 yrkandena 6, 7 och 14, 2003/04:S0530, 2003/04:S0571 yrkande 2,
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2004/05:L295 yrkandena 5 och 6, 2004/05:S0566 yrkandena 2-5 och
2004/05:S0620 yrkandena 2—5 och 2004/05:U257 yrkande 33.

Stdllningstagande

Jag anser att det behdvs en bred utredning om transpersoners situation i sam-
héllet, deras problematik, livsvillkor och vilka férdndringar som krévs for att
transpersoner skall ha lika bra livsvillkor som andra medborgare. Vidare
anser jag att Statens folkhélsoinstitut i storre utstrickning bor komplettera
undersokningar om HBT-personers hédlsa med HBT-personers egna syn-
punkter och asikter om vad som skulle kunna forbéttra hilsan. Statens folk-
hélsoinstitut bor fa ett uppdrag att kontinuerligt uppmérksamma transpersoner
ur ett folkhélsoperspektiv.
Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

10. Diskrimineringskommittén (punkt 9)
av Helena Hillar Rosenqvist (mp).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets forslag under punkt 9 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motion 2003/04:S0568 yrkande 9.

Stdllningstagande

Jag anser det viktigt att stirka de transsexuellas rittigheter, sé att det inte
bygger pa en enskild ldkares goda vilja om en transsexuell skall fi mojlighet
att genomga en undersokning for konskorrigering i sitt landsting. Jag anser
dérfor att regeringen bor ge tilldggsdirektiv till den pagéende Diskrimine-
ringskommittén om att sdkerstilla transsexuellas ratt till behandling nér det
géller konsbyte.

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

11. Ekonomisk stress m.m. (punkt 11)
av Cristina Husmark Pehrsson (m) och Maud Ekendahl (m).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 11 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motionerna 2003/04:S0409 yrkande
8,2004/05:S0495 yrkande 3 och 2004/05:S0596 yrkandena 1-3.

Stdllningstagande

For att den enskilda individen skall kunna ta ansvar maste hon eller han ocksa
ges makt och mojlighet att ta ansvar. Detta innebér att kunna péverka sin egen
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situation, att kunna fatta egna beslut om sitt eget liv och att kunna tréffa val,
dvs. vara proaktiv och promotiv for att vidmakthalla hilsa eller aterstélla
hilsa som gétt forlorad.

Manga i samhéllet kénner sig i dag pressade och jagade. Brist pé tid och
pengar anges ofta som stressfaktorer och darmed hélsorisker. Bendgenheten
att se bidrag och transfereringar som nyckeln till folkhélsa leder fel, anser vi.
Den som behdver bidrag skall inte betala skatt, och den som betalar skatt skall
inte behodva bidrag

Vi vill vidare peka pd att det i dag &r en bister verklighet for ménga mén-
niskor att utsdttas for vald och riskera sin hilsa. Speciellt har barn och ung-
domar redan sédana erfarenheter. Vi anser att det finns ett samband mellan
det stora valdsutbud som finns som underhéllning och det vald som ungdomar
lever med i sin vardag. I den moderna hjérnforskningen pavisas ett klart sam-
band mellan stress, vald och livsstil. Det adr angeldget att regeringen noga
foljer utvecklingen och aterkommer med forslag.

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

12. Trygga och goda uppvixtvillkor (punkt 12)
av Cristina Husmark Pehrsson (m), Kenneth Johansson (c), Maud Eken-
dahl (m), Marita Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd) och Gabriel Romanus
(fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 12 borde ha féljande lydelse:

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motionerna 2003/04:S£397 yrkande 7,
2004/05:S0394 yrkande 4 och 2004/05:S0508 yrkande 8.

Stdllningstagande

Aven under materiellt goda forhillanden forekommer ohilsa pa det psykolo-
giska planet. Detta innebér att det inte alltid 4r materiella faktorer som orsakar
ohilsa eller att mer pengar &r l6sningen pa problemen. Ménniskan dr en hel-
het dir bade kropp och sjél behdver vardas. Méanniskans behov av gemenskap
och trygghet kan inte ersittas, utan maste tillfredsstéllas redan fran fodseln.
Otrygghet grundad i barndomen f6ljer ofta individen upp i vuxen alder, och
denne far ofta bara med sig otryggheten resten av livet.

Utvecklingen tycks avslgja att uppviaxtvillkoren for barn och ungdomar i
nagot viktigt avseende har forsdmrats allvarligt. For att vinda denna utveckl-
ing och forebygga en psykosocial epidemi behdvs det omgéende dkad kun-
skap om orsakerna till att barn och ungdomar mar daligt. Eftersom det sanno-
likt handlar om faktorer som ligger djupt inbdddade i den moderna livsforing-
en — tex. vad betrdffar kommersialiseringen av det offentliga rummet, de
fordndrade sociala relationerna, normer och vérderingar m.m. — och som
darfor ar svara att komma at med traditionella politiska atgérder ar det ocksa
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viktigt med kunskap for att mojliggora allménna attitydfordndringar samt
atgérder pa individ- och familjeniva.

Vi anser att de immateriella virdena maste beaktas som viktiga hélsofak-
torer och ges ett storre utrymme i det framtida folkhdlsoarbetet.

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

13. Skadliga ljudnivier (punkt 14)
av Helena Hillar Rosenqvist (mp).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets forslag under punkt 14 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motionerna 2003/04:S0245 och
2004/05:S0245 samt avslar motionerna 2003/04:So0218 yrkandena 1-3,
2003/04: S0246, 2003/04:S0253 yrkandena 1-3, 2003/04:S0449 yrkandena 1
och 2, 2003/04:S0518 yrkandena 1 och 2, 2003/04:Ub271 yrkandena 32 och
33, 2004/05:So415 yrkandena 1-3, 2004/05:S0580 och 2004/05:S0655 yr-
kandena 1-3.

Stdllningstagande

Ljudnivéerna vid konserter och pé diskotek dr ménga ganger s hoga att det
finns risk for tillfdlliga och permanenta horselnedséttningar eller dronsus
(tinnitus) hos &hoérarna. Barn utgdr en sérskild riskgrupp. Utvecklad teknik
finns i dag for att f4 goda ljudupplevelser utan att hdja ljudnivén till skadliga
nivder. I manga kommuner arbetar man med att forsoka fa ned de skadliga
nivéerna, t.ex. pa diskotek och vid konserter. Det finns ingen mdjlighet att i
lokala foreskrifter — for att skydda méanniskors hélsa och miljon — ange hogsta
tillitna varde for inomhusbuller i offentliga och allménna lokaler. Jag anser
att generella foreskrifter i linje med miljobalkens intentioner bor inféras for
att begrinsa ljudnivaer i offentliga lokaler. Enligt min uppfattning boér en
nationell lag med faststéillda gransvirden for ljudnivaer i offentliga lokaler
dérfor inforas.
Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kdnna.

14. God vard i tid m.m. (punkt 16)
av Cristina Husmark Pehrsson (m) och Maud Ekendahl (m).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 16 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motion 2004/05:S0596 yrkandena 6
och 8.
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Stdllningstagande

Vi vill gora det mojligt att minska sjukdomstid samt undvika langtidssjuk-
skrivningar och sjukpensioneringar. Det &r var uppfattning att det vanligtvis
dr mycket billigare att erbjuda rehabilitering omedelbart 4n att lata ménniskor
vinta. Trots detta utfors ofta inte de rehabiliteringsatgiarder som bade skulle
minska det ménskliga lidandet och ge positiva samhéllsekonomiska effekter.
Det kan enligt var uppfattning bero pa strukturfel i de svenska sjukvérds- och
sjukforsdkringssystemen, dd &tgérden medfor en merkostnad for en huvud-
man, medan vinsten hamnar hos en annan. Vi vet att det oftast 4r dyrare att
lata ménniskor std i ko och vénta pd sjukvard 4n att ge dem vérd i tid. Pa
samma sitt dr det dyrare att inte rehabilitera &n att rehabilitera. Vi vill ocksé
uppmirksamma den tilltagande medikalisering av framfor allt dldre som
kostar stora summor. Samtidigt dr det enligt var uppfattning viktigt att enkla
och vil beprovade ldkemedel kan tillhandahallas for allménheten pa de stillen
dér de handlar sina dagligvaror. I dag finns det enligt var bedomning for lite
som stoder egenvard och forebyggande arbete.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kidnna.

15. Utredning om influensavaccination (punkt 18)
av Ingrid Burman (v) och Elina Linna (v).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 18 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motion 2003/04:S0318.

Stdllningstagande

Vi anser att regeringen bor tillsdtta en utredning om mojligheten att infora en
generell och, for den enskilde, kostnadsfri influensavaccinering. Vi anser att
en sadan vaccinering mot véintade influensaepidemier bor inforas eftersom det
visat sig medfora inte bara en besparing for sjukvarden utan dven en klart
forbdttrad halsa for den enskilde. Om den kostnadsfria vaccineringen skall
vara begrinsad till pensionérer och riskgrupper far utredningen utvisa.

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

16. Preventivt psykiatriskt arbete (punkt 19)
av Ingrid Burman (v) och Elina Linna (v).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 19 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motion 2004/05:S0410 yrkande 5.
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Stdllningstagande

Det har skett en 6kning av den psykiska ohélsan hos befolkningen. Alltfler
uppger att de har symtom som oro, sdmnsvarigheter och nedstimdhet. Den
riktigt alarmerande 6kningen av psykisk ohilsa aterfinns enligt var uppfatt-
ning bland barn och unga. I debatten om psykiatrin saknas den enligt oss
kanske viktigaste delen — prevention. Forebyggande insatser dr enligt vér
mening alltid att foredra bade for individen och for samhéllet. Det rader dven
en viss oklarhet pa myndighetsniva om vem som har det vergripande ansva-
ret for det preventiva psykiatriska arbetet. Vi anser darfor att regeringen bor
se Over och fortydliga vem som har ansvaret for det forebyggande psykia-
triska arbetet.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

17. Kost och motion (punkt 22)
av Cristina Husmark Pehrsson (m) och Maud Ekendahl (m).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 22 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motionerna 2003/04:S0409 yrkande 9
och 2004/05:S0596 yrkande 4 samt avslar motionerna 2003/04:S0363,
2003/04:S0557, 2003/04:S0577 yrkande 6, 2003/04:Kr385 yrkande 13,
2004/05:S0278, 2004/05:S0365, 2004/05:S0530, 2004/05:S0562 och
2004/05:MJ332 yrkande 10.

Stdllningstagande

Andelen Overviktiga Okar i alla aldrar, men sdrskilt i gruppen yngre vuxna.
Troligen beror det pa att vi ror oss for lite i forhdllande till hur mycket vi dter.
I dag tenderar ungdomar att dta mindre frukt och gronsaker och mer av sock-
errika produkter, t.ex. glass och godis. Vi vill poéngtera att kunskap om ma-
ten och dess betydelse dr oerhort viktig. Det dr en kunskap och ett forhall-
ningssitt som var och en maste ha med sig ut i livet. Det handlar om betydel-
sen av naringsrik mat, men &r ocksa en fraga om ekonomi, livsstil och social
samvaro. Regelbunden fysisk aktivitet hojer vilbefinnandet och bevarar
funktionsformaga och oberoende ldngt in i alderdomen. Fysisk aktivitet har
dven positiv betydelse for en rad sjukdomar och for balansen. Graden av
fysisk aktivitet foljer tydliga sociala monster och &r kopplad till livsstilen och
levnadsvillkoren i stort. Barn som fér rora sig mer klarar ocksa skolarbetet
bittre. Vi anser att det underlag till handlingsplan som tagits fram av Statens
folkhélsoinstitut och Livsmedelsverket i stort sett 4r bra men att en positiv
utveckling kréver att samhéllets insatser tydligare bidrar till att den enskilda
individen kinner ett eget ansvar och kinner livsglddje. Nér halsan gar forlo-
rad &r det en forlust for individen men ocksé for samhillet.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.
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18. Kost och motion (punkt 22)
av Ulrik Lindgren (kd).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets forslag under punkt 22 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motion 2003/04:S0577 yrkande 6
samt avslar motionerna 2003/04:S0363, 2003/04:409 yrkande 9, 2003/04:
S0557, 2003/04:Kr385 yrkande 13, 2004/05:S0278, 2004/05:S0365, 2004/05:
S0530, 2004/05:S0562, 2004/05:S0596 yrkande 4 och 2004/05:MJ332 yr-
kande 10.

Stdllningstagande

Overvikt och fetma ir ett allvarligt folkhilsoproblem som &kar snabbt. Om-
kring 10 % av alla vuxna har sddan overvikt att livslingden kan forvéntas bli
kortare. I véstvirlden rasar en epidemi av kroniska sjukdomar vars orsaker till
stor del kan sokas i ménniskors livsstil. Jag anser att det underlag till hand-
lingsplan som tagits fram av Statens folkhélsoinstitut och Livsmedelsverket i
stort sett utgor ett bra underlag for en positiv utveckling, men jag anser att
ytterligare forebyggande arbete krivs for att problemen inte skall forvérras.
Regeringen bor sdledes i enlighet hirmed ge Statens folkhélsoinstitut i upp-
drag att utreda vilka mdjligheter som star till buds for att minska 6vervikten
sarskilt bland barn. Utredningen bor, enligt min uppfattning, préva olika
alternativ och ge forslag till tgérder.
Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

19. Tillgang till gronomraden och tridgardar (punkt 24)

av Kenneth Johansson (c), Marita Aronson (fp) och Gabriel Romanus

(fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 24 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkédnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motion 2003/04:S0343 yrkande 6
samt bifaller delvis motionerna 2003/04:S0459 och 2004/05:S0313.

Stdllningstagande

Vi vill peka pa de positiva hilsoeffekterna av att manniskor har néra till gron-
och naturomrdden. Avstandet mellan bostadsort och ndrmaste gronomrade har
en stark paverkan pa graden av utnyttjande, vilket i sin tur har paverkan pa
hélsan. Vi anser darfor att det &r sérskilt viktigt att sl& vakt om parker och
gronomréaden i vara storre stider. Vi ser i stort sett positivt pd den nyligen
presenterade handlingsplanen om goda matvanor och okad fysisk aktivitet
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fran Statens folkhélsoinstitut och Livsmedelsverket och de indikatorer for
ndrhet till gronomraden som tagits fram av Statens folkhélsoinstitut. Den
fysiska planeringen bor emellertid enligt véar uppfattning av principiella skél
dven fortsittningsvis vara en fraga for det kommunala sjdlvstyret. Vi anser
dock att de nationella folkhdlsomdlen bér uppmérksamma tillgngen till
gronomréden sd att dessa intressen kan stirkas i den kommunala politiken.
Vidare anser vi att de positiva aspekterna pa tridgrdar och tradgérdsarbete
bor beaktas i det generella folkhdlsoarbetet, exempelvis genom att olika be-
rorda myndigheter dven beaktar fritidsodlingens behov av mark, ldmpligt
vixtmaterial, utvecklingsarbete, stod till foreningsverksamhet etc.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kidnna.

20. Apotekets hilsoupplysning (punkt 31)
av Cristina Husmark Pehrsson (m), Kenneth Johansson (c), Maud Eken-
dahl (m), Marita Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd) och Gabriel Romanus

(fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 31 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motion 2003/04:Sf358 yrkande 19.

Stdllningstagande

En sakligt och vetenskapligt forankrad hilsoupplysning &r enligt oss en viktig
motvikt till alla de budskap och krafter av olika slag som vill fraimja sadant
som vallar sjukdom och dkade pafrestningar pé sjukforsdkring och offentliga
finanser. Vi anser att apoteken dr en viktig kanal for hilsoupplysning och att
deras betydelse &r sérskilt stor eftersom de har sa manga kunder och sa stora
kontaktytor samtidigt som apoteken representerar ett vetenskapligt forhall-
ningssitt. Apoteken har manga kontakter med personer som det ofta kan vara
svart att nd med annan hélsoupplysning. Det finns enligt var uppfattning
starka skél att bygga vidare pa det som apoteken redan utrdttar nir det géller
hélsoupplysning. Apotekens roll i hédlsoupplysningen forutsétter dock inte att
man bevarar den nuvarande monopolstédllningen for det statsédgda apoteksfore-
taget. Vid ett forverkligande av ett system med fristdende apotek anser vi att
krav maste stéllas pa att apoteken har personal med foreskriven kompetens
och att alla apotek, oavsett dgarforhallanden, medverkar i hélsoupplysning
och ger producentobunden information i hélsofrdgor.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.
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21. Egenvéard (punkt 32)
av Cristina Husmark Pehrsson (m), Kenneth Johansson (c), Maud Eken-
dahl (m), Marita Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd) och Gabriel Romanus

(fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 32 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motionerna 2003/04:S0343 yrkande 4
och 2004/05:S0606 yrkande 9 samt avslar motion 2003/04:S0216.

Stdllningstagande

Béde samhillet och den enskilde har ett intresse av att frimja en god hilsout-
veckling. I takt med att belastningen pa den ordinarie hilso- och sjukvarden
Okar pa grund av de demografiska fordndringarna, forutser vi att kraven
kommer att héjas pa att medborgarna i hogre grad omhéndertar enklare sjuk-
domsfall pa egen hand. Diskussioner och information om halsofragor pa
arbetsplatser, i skolan, i féreningslivet och i hemmen har enligt oss en viktig
funktion att fylla for att stirka individerna. Samhélleligt stod maste enligt var
uppfattning kombineras med béttre mojligheter till och incitament for den
enskilde att bibehdlla eller forbéttra sin hilsa. De politiska forsamlingarna och
myndigheterna har naturligtvis ett betydande ansvar for folkhélsan. En hélso-
fraimjande politik handlar enligt oss emellertid mycket om att stirka resurser
och mgjligheter hos individer och grupper. Darfor anser vi att det behovs ett
stod till ménniskors intresse for egenvérd, hilsa och vilbefinnande. Atgirder
for att forbéttra och gora hélsoinformationen i samhéllet mer tillgdnglig &r
darfor angeldgna.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kinna.

22. Friskvard for dktenskap och parforhillanden (punkt 34)
av Ulrik Lindgren (kd).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets forslag under punkt 34 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller ddrmed motion 2003/04:S0577 yrkande 17.

Stdllningstagande

Antalet separationer ar stort i Sverige. Relationsproblem i familjen haller pa
att bli ett av vér tids stdrsta men minst uppméirksammade hot mot folkhélsan.
Det sker ungefir 20 000 skilsméssor per ar. Annu fler sambopar flyttar isir,
vilket inte syns i statistiken. Samstdmmig forskning visar att var hdlsa och
livskvalitet inte i forsta hand beror pa var inkomst och arbetsmiljo. Det mest
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betydelsefulla &r hur vi har det i familjen och i vara sociala relationer. Beho-
vet av forebyggande insatser framhélls som viktigt i manga sammanhang,
men pa detta omrade aterstar enligt min beddomning mycket att gora. Sverige
behover fungerande familjer. Jag anser att satsningar pa édktenskapets och
parforhéllandets friskvard darfor uttryckligen bor ingd i folkhdlsoarbetet. Det
skulle enligt min bedomning kunna ske genom forsknings- och utvecklings-
projekt om hur man véardar relationer och hanterar konflikter i en parrelation.
Av samma anledning anser jag att familjerddgivningarna bor byggas ut och
omfatta forebyggande relationsvard. Hér foreslar jag att samhéllet skall till-
handahalla en vil utbyggd och kostnadsfri familjeradgivning. Jag ser dven
positivt pa familjeterapi och vill dérfér rekommendera att denna goda modell
anvénds ute i kommunerna.
Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

23. Annan folkhilsoforskning (punkt 36)
av Kenneth Johansson (c), Marita Aronson (fp) och Gabriel Romanus
(fp).

Forslag till riksdagsbeslut
Vi anser att utskottets forslag under punkt 36 borde ha f6ljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motionerna 2003/04:S0343 yrkande 5
och 2004/05:S0419 samt avslar motionerna 2003/04:S0525 och 2004/05:
MJ509 yrkande 15.

Stdllningstagande

Nationella folkhdlsokommittén angav i sitt slutbetinkande insatser for en
utvecklad social gemenskap som en av huvudkomponenterna i framtidens
folkhélsopolitik. Detta mal utplanades dock fullstindigt i regeringens propo-
sition. En viktig del i folkhdlsoarbetet borde enligt var uppfattning vara att
utveckla mekanismer for social gemenskap. Huvudsyftet med en framsynt
folkhélsopolitik skall enligt oss vara att underlétta for médnniskor att leva ett
bra liv. Familj, anhoriga och vénner har stor betydelse for hélsan. Vi anser att
politiken hittills dgnat stort intresse at materiella aspekter pa social trygghet
och att uppmérksamheten kring faktorer som skapar béttre forutsittningar for
eller starker det sociala “kittet” i samhéllet varit blygsam. Dérfor anser vi att
riksdagen bor uppmirksamma regeringen pa behovet av forskningsprogram
om den sociala gemenskapens betydelse for folkhdlsan. Mot bakgrund av att
barn och vuxna okar i vikt pa ett ohdlsosamt sétt anser vi ocksa att det behévs
okade kunskaper och forskning kring orsakerna till och forebyggandet av
overvikt. Enligt var bedomning hjélper det inte att forsoka gora ndgot it sym-
tomen om man inte vet vad som ligger bakom beteendet. Regeringen bor
darfor satsa mer pengar pa forskning for att utreda de bakomliggande orsa-
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kerna till varfor barn och vuxna okar i vikt mer 4n vad som é&r bra for deras
hilsa.
Vad vi nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

24. Annan folkhilsoforskning (punkt 36)
av Helena Hillar Rosenqvist (mp).

Forslag till riksdagsbeslut
Jag anser att utskottets forslag under punkt 36 borde ha foljande lydelse:

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i re-
servationen. Riksdagen bifaller dirmed motion 2004/05:MJ509 yrkande 15
samt avslar motionerna 2003/04:S0343 yrkande 5, 2003/04:S0525 och
2004/05:S0419.

Stdllningstagande

Fragetecknen kring skadligheten av stralning fran mobiltelefoner 4r manga.
Den officiella forskningen fran Statens stralskyddsinstitut, Socialstyrelsen och
Forsdkringskassan uttalar att det inte foreligger ndgon fara eller att det inte &r
oomtvistat att stralning och elektrostress ar skadligt. Jag anser att detta &r ett
bakvént forhallningssitt. Jag menar att det sjdlvklart ar ofarlighet som skall
bevisas och att det &r producent och operatdr, dvs. de som introducerar nagot
nytt, som har bevisbordan. Jag anser dessutom att det ndrmast ar att betrakta
som en méanniskoréttskrinkning att forneka de sjukdomssymtom och det
handikapp som drabbade personer uppvisar. Manga internationella och &ven
vissa svenska forskarrapporter pekar ocksa i en annan riktning &n den som
svenska myndigheter hinvisar till. Det dr enligt min uppfattning tydligt att det
behovs mer forskning, och sérskilt behandlingsinriktad sadan, for att fa ett
mer entydigt svar. Nér det géller internationell forskning foreslar jag att rege-
ringen tar initiativ till en sammanstéllning och granskning av den internation-
ella kritiska forskningen for att fa klarhet i pa vilket sétt man bor ta hdnsyn till
dess resultat.
Vad jag nu anfort bor riksdagen som sin mening ge regeringen till kénna.

2004/05:SoUl1

71



2004/05:SoU11

72

RESERVATIONER

Séarskilda yttranden

Utskottets beredning av drendet har foranlett foljande sdrskilda yttranden. I
rubriken anges inom parentes vilken punkt i utskottets forslag till riksdagsbe-
slut som behandlas i avsnittet.

1. Folkhélsoarbete for utrikesfodda (punkt 4)
av Ingrid Burman (v) och Elina Linna (v).

Vi vilkomnar arbetet med att uppmérksamma och folja upp utrikesfédda och
invandrades folkhélsa. Vi vill dock i det sammanhanget peka pd vikten av att
inte glomma de nationella minoriteterna i folkhélsoarbetet. Dessa grupper
osynliggors ofta bland de utrikesfodda, eftersom de flesta dr svenskar sedan
flera generationer, och bland 6vriga svenskar, eftersom deras livsvillkor skil-
jer sig at. I en rapport fran Statens folkhélsoinstitut visar det sig att exempel-
vis sverigefinnar har en 6kad ohélsa i jamforelse med Gvriga svenskar. Vi
anser det darfor angeldget att alla nationella minoriteter sdrskilt uppmark-
sammas i det strategiska folkhélsoarbetet. Vi avstar nu fran att reservera oss
men kommer att noga f6lja fragan.

2. Skadliga ljudnivaer (punkt 14)
av Cristina Husmark Pehrsson (m), Kenneth Johansson (c), Maud Eken-
dahl (m), Marita Aronson (fp), Ulrik Lindgren (kd) och Gabriel Romanus
(fp).
Socialstyrelsen ldmnade redan 2003 forslag till atgérder for att forhindra
skadliga ljudnivéer och ddrav foljande horselskador. Vi anser att Socialstyrel-
sens atgirdsforslag maste forverkligas nu. Barn och vuxna maste slippa att
utsdttas for skadliga ljudnivéer och risken att drabbas av horselskador. Mot
bakgrund av det arbete som pégéar avstar vi fran att reservera oss, men vi
avser att noga f6lja fragan och forbehaller oss rétten att aterkomma.

3. Kost och motion (punkt 22)
av Marita Aronson (fp) och Gabriel Romanus (fp).

Folkpartiet anser att det finns klara samband mellan maten och folkhélsan.
Folkpartiet anser att det underlag till handlingsplan som tagits fram av Statens
folkhélsoinstitut och Livsmedelsverket pd ménga sitt &r bra men att en positiv
utveckling av folkhédlsan dven krdver dkad kunskap hos befolkningen och en
tilltro till individens formaga att ta ansvar. Folkpartiet motsitter sig att staten
anvinder prisinstrument for att styra vad befolkningen skall &ta. Folkpartiet
tror pa 6kad kunskap i stillet for pekpinnar. Generell information och allmént
folkhélsoarbete kan enligt oss kombineras med individuell rddgivning, inte
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minst inom hélso- och sjukvarden. Mot bakgrund av det arbete som pagéar for
att frimja goda matvanor avstar vi fran att reservera oss. Vi avser att noga
folja fragan och forbehéller oss rétten att dterkomma.
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Forteckning over behandlade forslag

Motioner fran allmanna motionstiden 2003

2003/04:K418 av Lars Leijonborg mfl. (fp):

28. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om bemoétandet av unga homosexuella, bisexuella och transpersoner
inom bl.a. socialtjénst och psykisk barn- och ungdomsvard.

30. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om en utredning om lagstiftningen rérande transpersoner och andra
fragor om transpersoners situation i samhallet.

2003/04:L350 av Kenneth Johansson mfl. (c):

6. Riksdagen tillkédnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anfors om en utredning om HBT-personers psykosociala situation i Sve-
rige.

7. Riksdagen tillkédnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anfors om atgérder for att underlétta situationen for unga HBT-personer.

14. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motion-
en anfors om en regional dimension i HBT-fragor.

2003/04:Sf358 av Lars Leijonborg m.fl. (fp):

16. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om vikten av att konkreta forslag och uppf6ljningsbara delmal laggs
fram for riksdagen dé regeringen redovisar kommande uppfoljningar av
folkhélsomaélen.

19. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om apoteksverksamheten och den forebyggande hélsoupplysningen.

2003/04:5f397 av Sven Brus m.fl. (kd):

7. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att de immateriella virdena som viktiga hélsofaktorer ges ett
storre utrymme i folkhélsoarbetet.

2003/04:50216 av Lars-Ivar Ericson (c):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om en egenvardsbok till alla hushall.
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2003/04:S0218 av Viviann Gerdin (c):

1. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att Socialstyrelsens rekommendation for hogsta ljudvolym skall
sdnkas.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att det vid varje arrangemang skall utses en ansvarig for ljudan-
laggningen.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att vitesforeldggande skall kunna utgd nér faststillda ljudnivder
inte foljs.

2003/04:5S0245 av Barbro Feltzing och Helena Hillar Rosenqvist (mp):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om en nationell lag med faststillda grinsvédrden for ljudnivaer i offentliga
lokaler.

2003/04:5S0246 av Birgitta Sellén och Sven Bergstrom (c):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om en bekdmpning av hdga ljudnivaer som leder till horselskador.

2003/04:50253 av Lennart Kollmats (fp):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om de 6kande problemen med tinnitus.

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

3. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anfors om att skérpa kraven for lagsta tillatna niva for buller.

2003/04:50264 av Yvonne Andersson och Sven Brus (kd):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att tillsdtta en utredning som kan foresld dtgérder for att minska antalet
sjalvmord.

2003/04:50266 av Sven Brus (kd):
Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om betydelsen av ett aktivt folkhdlsoarbete for dldre.

2003/04:50268 av Inger Lundberg (s):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att den statliga folkhilsopolitiken ges en fordelningspolitisk pro-
fil.
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2003/04:S0273 av Marietta de Pourbaix-Lundin och Inger René (m):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om maélet for folkhdlsan och invandrares villkor.

2003/04:80298 av Ewa Bjérling (m):

Riksdagen begér att regeringen ger Socialstyrelsen i uppdrag att inom ramen
for Socialstyrelsens informationsinsatser utfora en specifik kampanj angéende
miésslingsvaccin i enlighet med vad som anfors i motionen.

2003/04:50318 av Ingrid Burman m.fl. (v):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om en utredning avseende kostnadsfri influensavaccinering for alla.

2003/04:S0343 av Maud Olofsson m.fl. (c):

1. Riksdagen begir att regeringen ldgger fram forslag till riksdagen om nat-
ionella folkhdlsomal i enlighet med vad som i motionen anfors.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om riksdagens delaktighet i folkhdlsopolitiken.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om ett uppdrag att tillsluta de regionala hélsoklyftorna.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att mobilisera kraften i egenvarden i folkhdlsoarbetet.

5. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om initierandet av ett forskningsprogram om den sociala gemen-
skapens betydelse for folkhélsan.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att i de nationella folkhdlsomalen uppmérksamma tillgangen till
gronomréden.

7. Riksdagen begir att regeringen ldgger fram forslag till riksdagen om att
utveckla metoder for hidlsokonsekvensanalyser.

2003/04:5S0363 av Ingemar Vinerlov (kd):

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anfors om behovet av dtgirder for att komma till rdtta med dverviktsproblem
hos barn och ungdomar.

2003/04:S0366 av Lars Lilja och Britta Radstrém (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om information om dopningens skadeverkningar och risker.
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2003/04:80395 av Ulla Hoffmann m.fl. (v):

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om anldggandet av ett genusperspektiv i handlingsplanen mot dop-
ning.

2003/04:50406 av Ulla Hoffmann m.fl. (v):

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

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om utrikesfodda och folkhélsa.

7. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om sexualpolitiska mal.

8. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om hélsoindex.

2003/04:50409 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om hélsa och bittre livskontroll.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om folkhélsoarbete ndra médnniskors vardag.

8. Riksdagen tillkédnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om ekonomins betydelse for hélsan.

9. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kost och motion.

2003/04:S0449 av Anne-Marie Ekstrom m.fl. (fp):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om horselnedséttning som folkhilsoproblem.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om prioritering av tidiga insatser for att frimja mojligheten att
stanna kvar i arbetslivet och motverka utanforskap.

2003/04:50459 av Agneta Gille och Tone Tingsgdrd (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att i folkhélsoarbetet d&ven medta atgédrder for att stimulera och bittre
tillvarata tradgardarnas betydelse fran folkhdlsosynpunkt.

2003/04:S0483 av Birgitta Sellén m.fl. (c, kd, v):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att utreda mojligheten och forutsittningarna for att skapa ett nationellt
livsstilscentrum enligt motionens intentioner.
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2003/04:S0504 av Marita Aronson m.fl. (fp):

22. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om fler behandlingsinstitutioner och béttre kunskap om barn med
sjalvmordsproblematik.

2003/04:S0518 av Dan Kihlstrom (kd):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en Oversyn av reglerna gillande ljudnivén vid evenemang séir-
skilt riktade till barn.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om forbéttrad information om buller och horselskador till {6ljd av
buller.

2003/04:S0525 av Elisebeht Markstrom (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anfors om forskning kring samband mellan folkhidlsa och vald i en néra relat-
ion.

2003/04:50530 av Cinnika Beiming och Tommy Waidelich (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att lata se over transpersoners livsvillkor.

2003/04:50557 av Maria Hassan m.fl. (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att utarbeta en nationell strategi mot fetma.

2003/04:S0568 av Peter Eriksson m.fl. (mp):

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om behovet av en bred utredning av transpersoner i samhéllet, deras
problematik, livsvillkor och vilka fordndringar som krévs for att transper-
soner skall ha lika bra livsvillkor som andra personer.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att Statens folkhidlsoinstitutet i storre utstrackning bor komplet-
tera undersokningar om HBT-personers hédlsa med HBT-personers egna
synpunkter och asikter i beaktande om vad som skulle forbéttra den.

8. Riksdagen begér att regeringen ger Statens folkhélsoinstitut ett kontinuer-
ligt uppdrag att uppmérksamma transpersoner ur ett folkhélsoperspektiv.

9. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om tilldggsdirektiv till den pagaende Diskrimineringskommittén
angdende transsexuellas ritt till konsbyte.

2003/04:S0571 av Martin Andreasson m.fl. (fp, v, ¢, mp):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om utvidgning av Statens folkhélsoinstituts s.k. homosexuppdrag.
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2003/04:S0577 av Ulrik Lindgren m.fl. (kd):

1. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om betydelsen av hilsoekonomiska studier och hélsokonsekvensa-
nalyser.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att mer konkreta etappmal for folkhdlsoarbetet maste utvecklas.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att infora 18 nationella folkhdlsomal.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om atgérder for att forbattra hilsoinformationen i samhallet.

5. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om forebyggande av sjdlvmord och att Nationella ridets program
bor fa nationell status.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att utreda vilka mdjligheter som stér till buds for att minska
overvikten sarskilt bland barn.

7. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en nationell handlingsplan mot allergi.

17. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att satsningar pé dktenskapets och parforhallandets friskvéard bor
inga i folkhidlsoarbetet.

2003/04:5S0628 av Cinnika Beiming m.fl. (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om insatser for att minska skillnaderna i hilsa mellan olika grupper i befolk-
ningen.

2003/04:S0631 av Lars Lilja och Karl Gustav Abramsson (s):

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

2003/04:S0644 av Anne Marie Brodén (m):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om stod till forsoksverksamheter med medicinska halsoklubbar
(Medical Health Clubs).

2003/04: Kr385 av Gunilla Tjernberg m.fl. (kd):

13. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om idrottsrorelsen och folkhédlsan.
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2003/04:Ub271 av Maria Wetterstrand m.fl. (mp):

32. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om behovet av regelbundna kontroller av skolans inre bullerniva,
exempelvis i matsalarna.

33. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att riktlinjer om bullernivéer anpassade for barn tas fram.

2003/04:Ub398 av Mia Franzén (fp):

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anfors om vikten av att i fram forslag och formedla den kunskap som
finns bl.a. pd Nationellt centrum for suicidforskning, som kan forverkliga
en nollvision for suicid och sjdlvskador.

2003/04:4309 av Annelie Enochson m.fl. (kd):

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

Motioner fran allmanna motionstiden 2004

2004/05:L295 av Lars Leijonborg m.fl. (fp):

5. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kunskapen om homosexuellas, bisexuellas och transpersoners
situation hos nyckelgrupper inom den offentliga sektorn.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en kartldggning av bemdtandet inom bl.a. psykiatrin, ppenvar-
den och rittsvisendet med avseende pa sexuell ldggning.

2004/05:U257 av Lars Ohly mfl. (v):

33. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att Statens folkhélsoinstituts s.k. homosexuppdrag skall utvidgas
till att omfatta sexuell ldggning och konsidentitet.

2004/05:50205 av Lars-Ivar Ericson (c):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om forskning om och bittre vardformer for shoppingmissbrukare.
2004/05:S0238 av Lars-Ivar Ericson (c):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om atgérder for att forhindra sjélvmord.
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2004/05:80239 av Lars-Ivar Ericson och Birgitta Carlsson (c):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om dataspelsberoende hos barn och ungdomar.

2004/05:S0245 av Barbro Feltzing och Helena Hillar Rosenqvist (mp):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om en nationell lag med faststéllda grinsvirden for ljudnivder i offentliga
lokaler.

2004/05:5S0247 av Hillevi Engstrom (m):

1. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att arbetet mot sjdlvmord skall intensifieras och att malsittning-
en skall vara ett betydligt battre forebyggande av suicid bland unga.

2004/05:50250 av Marietta de Pourbaix-Lundin och Inger René (m):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om malet for folkhdlsan och invandrares villkor.

2004/05:5S0278 av Christin Hagberg och Michael Hagberg (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om behovet av atgérder for att fa till stdnd fordndrade matvanor for en battre
hélsa.

2004/05:S0313 av Siw Wittgren-Ahl och Ronny Olander (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att insatserna for forbéttrad folkhdlsa dven bor innefatta atgérder for att
stimulera fritidsodling, uppmuntra till egen odling av frukt, bar och gronsaker
samt att forbattra mdojligheterna till fritidsodling i titorterna for dem som i dag
saknar egen tradgard.

2004/05:S0316 av Catharina Brdkenhielm (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om insatser for att minska och forhindra att sjailvmord begas.

2004/05:S0318 av Berndt Ekholm och Sonja Fransson (s):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om ett nationellt handlingsprogram for suicidprevention.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en 6kad satsning pé sjalvmordsforskning.

2004/05:50365 av Kerstin Engle (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om behovet av en bred information om kostens betydelse for folkhélsan.
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2004/05:80367 av Barbro Hietala Nordlund och Kurt Kvarnstrom (s):

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om forebyggande arbete mot sexuellt dverforbara sjukdomar.

2004/05:80394 av Maud Olofsson m.fl. (c):

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en utredning for att analysera och forebygga psykisk ohdlsa
bland ungdomar.

2004/05:S0410 av Lars Ohly mfl. (v):

5. Riksdagen begir att regeringen ser 6ver och fortydligar ansvaret for det
preventiva psykiatriska arbetet.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att Statens folkhédlsoinstitut bor ges i uppdrag att genomfora en
fordjupad analys och se Over vilka strategier som krivs for att behandla
och forebygga psykisk ohélsa bland invandrade.

2004/05:S0415 av Viviann Gerdin och Birgitta Carlsson (c):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att informationsinsatserna 6kar om riskerna med hoga ljudnivéer
samt att Socialstyrelsens rekommendationer om hogsta tillatna ljudniva pa
offentliga platser sinks.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att en kompetent person alltid skall utses som ansvarig for mu-
sikarrangemang och ljudanlaggning.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om att tillsynen och efterlevnaden av géllande rekommendationer
efterlevs samt att ansvaret for detta klargors.

2004/05:S0418 av Helene Petersson m.fl. (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om insatser for béttre folkhélsa.

2004/05:S0419 av Margareta Andersson och Kenneth Johansson (c):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om en Okad satsning pa forskning kring problemen med dvervikt och fetma
hos barn och vuxna.

2004/05:50429 av Magdalena Andersson m.fl. (m, fp, kd, v, ¢, mp):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om ett nationellt program for sjilvmordsprevention.

2004/05:50489 av Gudrun Schyman (v):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om att mdjligheten till gratis mensskydd bor utredas.
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2004/05:S0495 av Ulrika Karlsson (m):

L.

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om vikten av att enskilda individers hélsotillstand stér i fokus.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om vikten av den enskildes ansvar for sitt hilsotillstand.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om genomforande av hilsokonsekvensbeskrivningar for inkomst-
skattesédnkningar.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen

anfors om genomforande av hilsokonsekvensbeskrivning av stopplagen.

2004/05:50508 av Mia Franzén (fp):

1

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen

anfors om att en nollvision for sjdlvmord och sjélvskador &r den enda god-
tagbara.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen

anfors om vikten av att fa fram forslag och férmedla den kunskap som
finns bl.a. pa Nationellt centrum for suicidforskning, NASP, som kan for-
verkliga en nollvision for sjalvmord och sjdlvskador.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen

anfors om att statens folkhdlsomél kompletteras med nollvisionen for
sjalvmord och sjélvskador.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen

anfors om uppdrag till NASP att utarbeta forslag till utbildningsprogram
for larare, fritidspedagoger och barnskoétare, hur man skall stiarka den psy-
kiska hélsan och forebygga psykisk ohélsa samt dess yttersta konsekvens
suicidala handlingar och véldshandlingar hos barn och ungdomar.

. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen

anfors om vikten av att stirka barns och ungdomars sjédlvkinsla och egen-
vérde, vilket ger oskattbara virden for framtiden.

2004/05:S0526 av Britta Lejon (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om Okade insatser for att forebygga sjdlvmord.

2004/05:S0530 av Sylvia Lindgren och Maria Hassan (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om vikten av atgérder for att undvika overviktsproblem.

2004/05:S0535 av Helena Frisk (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om vikten av omfattande forskning kring suicidprevention.
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2004/05:S0544 av Ulrik Lindgren och Chatrine Pdlsson (kd):

Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om nationellt program for forebyggande av sjdlvmord.

2004/05:80562 av Ingemar Vinerlov (kd):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om behovet av atgérder for att komma till rdtta med Sverviktsproblem hos
barn och ungdomar.

2004/05:50566 av Martin Andreasson m.fl. (fp, v, ¢, mp):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kunskapen om sjalvmordsrisken for unga HBT-personer.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kunskapen om transpersoners livsvillkor i samhéllet.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kartldggningar av bemotandefragor rorande HBT-personer inom
bl.a. psykiatri, dldreomsorg och gynekologivard.

5. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om utvidgning av Statens folkhélsoinstituts s.k. homosexuppdrag.

2004/05:S0580 av Sven Bergstrém och Margareta Andersson (c):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om atgéirder for att motverka tinnitusskador.

2004/05:50596 av Cristina Husmark Pehrsson m.fl. (m):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om fordndringar och forbdttringar for en 6kad hilsa och ett battre
liv.

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om krénkningar och vald.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att 6kad stress leder till ohélsa.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors om
viktiga friskfaktorer sésom mat, motion och karlek.

6. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors om
betydelsen av vard i tid med fokus pé hélsa.

8. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad som anfors om
betydelsen av egenvérd.

2004/05:S0603 av Christina Axelsson m.fl. (s):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om en 6kad satsning pa forebyggande arbete inom folkhélsovarden.
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2004/05:S0606 av Chatrine Pdlsson m.fl. (kd):

9. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om majligheterna till egenvard.

2004/05:S0620 av Bérje Vestlund mfl. (s):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kunskapen om sjdlvmordsrisken for unga HBT-personer.

3. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kunskapen om transpersoners livsvillkor i samhillet.

4. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om kartliggning av bemotandefrdgor rorande HBT-personer inom
bl.a. psykiatri, dldreomsorg och gynekologivard.

5. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om utvidgning av Statens folkhélsoinstituts s.k. homosexuppdrag.

2004/05:S0621 av Sven Bergstrém och Maria Larsson (c, kd):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om behovet av ett samlat program for att motverka den viaxande livsstilsorien-
terade ohélsan.

2004/05:S0647 av Mariann Ytterberg och Marianne Carlstrém (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors
om handikappforbundens betydelse for folkhélsan.

2004/05:5S0655 av Lennart Kollmats (fp):

1. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om de 6kande problemen med tinnitus.

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

3. Riksdagen tillkédnnager for regeringen som sin mening vad som i motionen
anfors om att skédrpa kraven for ldgsta tillatna niva for buller.

2004/05:S0666 av Berit Hogman (s):

Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen anfors

om suicidprevention.

2004/05:MJ332 av Lennart Fremling m.fl. (fp):

10. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om informationsatgarder kring fetma och folkhélsa.

2004/05:MJ505 av Sven Gunnar Persson m.fl. (kd):

2. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om héstens betydelse for sjuka och handikappade.

2004/05:SoUl1
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2004/05: MJ509 av Lotta Hedstrém (mp):

15. Riksdagen tillkdnnager for regeringen som sin mening vad i motionen
anfors om behovet av behandlingsinriktad medicinsk forskning.

2004/05: A354 av Annelie Enochson m.fl. (kd):

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

Elanders Gotab, Stockholm 2005
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