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av Gunvor G Ericson m.fl. (MP)
med anledning av skr. 2011/12:166

En folkhalsopolitik med méanniskan 1
centrum

Forslag till riksdagsbeslut

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

2. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om minskade sociala och ekonomiska klyftor.

3. Riksdagen tillkénnager for regeringen som sin mening vad som anfors i
motionen om att arbetet med miljomal och folkhdlsoméal bér samordnas.

Motivering

For folkhdlsoomradet innebar regeringens skrivelse inte nagot lyft. Miljopar-
tiet ser den snarare som ett steg tillbaka for folkhdlsopolitiken.

Regeringen beskriver vad man redan gér inom omrédet, uppdrag som olika
myndigheter har och att man vill backa fran tidigare inriktning och sitt att
folja upp. Négra nya idéer framfors, men det &r ett fatal. Generellt innehaller
skrivelsen inga skarpa forslag och nagra medel har inte avsatts.

Den tydliga utgéngspunkten for regeringens folkhélsopolitik ar individen
och individens hilsa. Detta innebér att fokus flyttas frén insatser som framjar
hela befolkningens hélsa. Regeringen skriver att det ska kénnas lustfyllt, en-
gagerande och angelédget att ta ansvar for och paverka den egna hélsan. Sjélv-
klart ska det vara det, det har Miljopartiet inget att invinda emot. Men genom
att fokusera pa individen doljer regeringen det politiska ansvaret for att skapa
forutséttningar for god hilsa pa lika villkor for hela befolkningen.

Vi invinder starkt emot att regeringen sa konsekvent hoppar 6ver analys
av strukturer och ojamlikhet i levnadsvillkor. Regeringen talar i princip inte
alls om politikens ansvar, 4n mindre analyserar regeringen den egna politiken
och hur den inverkar.
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Folkhélsopolik dr mer dn en fraga om sjukdomsférebyggande hilsa i var-
den, utstrackt till matvanor och rad om fysisk aktivitet. Folkhilsopolitik i ett
langsiktigt perspektiv berdr de flesta politikomraden. Socialforsékringsomra-
det, transportpolitik, miljopolitik, ekonomisk politik. Infrastruktur for trans-
port berdr utsldpp och hur vi rér oss, ekonomisk politik och socialforsik-
ringsomradet dr avgorande for hur valfard fordelas. Det dr pa sé sétt vi skapar
forutsittningar. Utover detta ar det givetvis viktigt att enskilda ar vélinforme-
rade och ska kunna gora bra val, men det racker inte att dndra pa var i affdren
godiset ligger. Det stora jobbet &r politiskt.

Folkhélsopolitiken behdver ta hénsyn till det som forskningen séger — att
goda livsvillkor &r mer betydelsefullt dn levnadsvanor for befolkningens
hilsa. Det 6vergripande malet for folkhdlsoarbetet dr att ”skapa samhélleliga
forutséttningar for en god hilsa pa lika villkor for hela befolkningen”.

Det maste vara politikens uppgift att se hur det folkhdlsopolitiska land-
skapet ser ut, vilka socioekonomiska skillnader som finns och ta strider med
foretrddare for andra politikomrdden om vikten av en politik som gar at
samma hall.

Behov av en nationell kommission

Den s.k. Marmotkommissionen, Kommissionen for bestdmningsfaktorer for
hilsa med uppdrag fran WHO, har visat pa de stora skillnader som finns i
hilsa mellan och inom ldnder. Den innehaller forslag for en jamlik folkhdlsa
inom en generation. WHO antog i maj 2009 en resolution om atgérder for att
paverka de sociala bestimnings-faktorerna for hilsa utifran kommissionens
forslag. Kommissionen gav tre dvergripande rekommendationer:

? forbittra forutsdttningarna for méanniskors dagliga liv

? angripa den ojamlika fordelningen av makt, pengar och resurser — globalt,
nationellt och lokalt

? utveckla och anvinda metoder for att méita och folja ojamlikheten i hélsa,
utveckla kunskapsbasen, utbilda ménniskor att se hilsans sociala bestim-
ningsfaktorer och utveckla ménniskors medvetenhet om dessa.

Flera lander har tillsatt liknande kommissioner pé nationell niva. I Sverige har
nuvarande regering ndjt sig med ett regeringsuppdrag, med tunt uppdrag och
resultat. Detta trots att det finns anmérkningsvérda skillnader i hélsa i Sve-
rige, som tydligt visar sig genom skillnader i medellivslingd mellan orter
eller stadsdelar. Regeringen lyssnar tydligen inte pA WHO trots den expertis
och kunskap som ligger till grund for deras rekommendationer.

I stdllet véljer regeringen nu, vilket beskrivs i skrivelsen, att l1ata sig inspi-
reras av det projekt som engelska hdlsoministeriet initierat, Public Health
Responsibility Deal, som omfattar dtaganden inom omrédena alkohol, kost,
hilsa pa arbetet och fysisk aktivitet. Projektet foljs av en grupp foretrddare for
offentliga institutioner pa nationell, regional och lokal nivé, branschorganisat-
ioner, foretrddare for det civila samhillet och berdrda professioner som f6ljer
projektet.
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Pa likartat sétt vill nu regeringen skapa ett forum for nationell samverkan
for hdlsofrdmjande. Dér ska berérda myndigheter, organisationer, branscher,
professioner och forskarsamhillet ingd. Regeringen vill bl.a. fa till stand
Overenskommelser om gemensamma dtaganden. Men det handlar om tips och
verktyg och om att utifran ett individperspektiv frimja en positiv hilsout-
veckling i befolkningen. Det dr inget fel i sig, men regeringen duckar for ett
mer langsiktigt forhallningssatt och vad det verkar — hela tanken om bestam-
ningsfaktorer. I England har ocksé kritiska roster' hdjts frn organisationer
angaende branschorganisationernas medverkan och Gverenskommelser med
regeringen pa alkoholomradet, som man anser vara verkningslosa. Vi ser en
liknande risk med regeringens forslag.

Miljopartiet anser att WHO:s rekommendation ska tas pé allvar och att en
svensk folkhilsokommission behover tillséttas.

Mycket viktigt folkhélsoarbete gors i dag lokalt och regionalt genom lo-
kala folkhidlsorad och hélsofrdmjande skolor och arbetsplatser. Natverket for
hilsofrdmjande sjukvéard har ocksd en viktig roll genom att forsoka styra
hilso- och sjukvérden till att bli mer hélsoframjande. Det finns dven regionala
folkhidlsoutskott, kommittéer vars drivkraft pa regional niva ar att styra for-
slag och inriktning med ett folkhdlsoperspektiv i fokus. Miljopartiet vill
stddja och stiarka den utvecklingen. Samtidigt dr den nationella nivan och dess
beslut av stor betydelse for att understodja eller i virsta fall motverka det
arbete som man forsoker gora lokalt och regionalt.

Vi anser att en nationell fokhédlsokommission bor ha parlamentarisk for-
ankring och deltagande av forskare, experter och aktiva inom folkhidlsoomra-
det. Den ska bygga vidare pa hélsans bestdmningsfaktorer, arbeta brett och ha
som Overgripande uppdrag att foresla atgdrder for en jamlik hélsa inom en
generation. Forslagen forvintas rora skilda politikomraden. Delforslag ska
laggas fram fortlopande for att sdrskilt stimulera eftersatta omraden.

I England har man haft bade haft en nationell folkhélsokommission? som
arbetat brett med livsvillkor och ovan ndmnda program.

Individ och helhetsperspektiv

Vad som uppfattas som livskvalitet kan vara olika for olika ménniskor. Inom
folkhélsoforskningen ar det dock tydligt att kdnsla av sammanhang och att
kunna péverka sin situation dr centralt for de allra flesta, vilket ocksa varit
utgdngspunkt for Miljopartiets politik dnda sedan partiet bildades.
Regeringens syn pa individen dr minst sagt motsigelsefull. I skrivelsen
klargors att god hélsa enligt Viarldshilsoorganisationen handlar om béde frén-
varon av sjukdom och ett fysiskt, psykiskt och socialt vilbefinnande. Det
innefattar att ménniskor har insikt om sina inneboende mdjligheter, kan
handskas med normala péfrestningar i livet, kan fungera pé ett produktivt och

! Institute of Alcohol Studies, Coalition's alcohol policies comes under attack”.
2 Se vidare Fair Society, Healthy Lives: Strategic Review of Health Inequalities in Eng-

lanPost-2010 dven kdnd som ”The Marmot Review” fran 2010.
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fruktbart sitt och kan bidra till samhillsgemenskapen. Regeringen sluter sig
till att en folkhdlsopolitik med ménniskan i centrum bor vara framétsyftande,
stimulerande och inspirerande. Man skriver ocksa att ménniskor bor fa moj-
lighet att sjdlva definiera sin hilsa, att formulera sina eventuella problem och
fa mgjlighet att finna 16sningar pa dessa. Och vidare “respekten for varje
méinniskas integritet och kraft bor sittas i forsta rummet”.

Resonemanget &r ihaligt. Pa vilket sitt rimmar individfokuset med de
strikta regler som inforts i arbetsmarknadsforsakringen och dnnu mer i sjuk-
forsakringen? Mojligheten att bemoéta individers egenupplevda ohidlsa med
rétt vard och stod har beskurits pa ett sdtt som upprort stora delar av befolk-
ningen.

Ar det bara nir ménniskor har arbete och ar vilsituerade som “respekten
for varje ménniskas integritet och kraft bor sittas i forsta rummet”?

For Miljopartiet &r det sjdlvklart att ha individen som utgangspunkt, men
utan att forlora blicken pa strukturer och behov av politiska insatser.

Minskade sociala och ekonomiska klyftor

Miljopartiet menar att det ur ett folkhdlsoperspektiv adr angeldget att minska
de sociala och ekonomiska klyftor som finns i Sverige i dag. Globalt orsakar
enligt WHO klyftorna i levnadsvillkor miljoner dodsfall i onddan — skillnader
som med rétta i Marmotrapporten beskrivs som oréttvisa, oetiska och ohall-
bara. Huvudbudskap i sadvil Marmotrapporten och dess uppfoljning i England
dr att social ojamlikhet i bred mening skapar ojamlikhet i hdlsa. Denny Va-
gerd, svensk professor i medicinsk sociologi, ingick i arbetet med bada rap-
porterna och dr verksam vid Chess, (Centre for Health Equity Studies) vid
Stockholms universitet och Karolinska institutet. Han har dar medverkat i
svenska studier om ojamlikheten i hélsa, bl.a. om samband mellan svenskars
disponibla inkomst och risken att do. I en langtidsstudie var risken hogst for
dem med lagst inkomst och sjonk steg for steg med hogre inkomst.

Ojémlikhet i ekonomiska resurser bidrar till ojdmlikhet i hélsa, och omfor-
delning av ekonomiska resurser paverkar graden av ojdmlikhet i hélsa. En
omfordelning av inkomster okar ddrmed folkhdlsan métt som genomsnitt.
Man vet ocksa fran Marmotrapporten och dess uppfoljning i England att inte
bara inkomst och férmodgenhet utan dven utbildning och samhéllsklass har
steg-for-steg-samband med hilsa.

I Sverige skiljer det nu drygt fem &r i forvintad livslangd mellan dem som
har universitetsutbildning och dem som har grundskoleutbildning. Den skill-
naden okar enligt Vagerd oavbrutet sedan flera decennier. I Malmo é&r skillna-
derna i forvéantad livslangd sju ar mellan olika stadsdelar.

De sociala skyddsniten &r viktiga. De vilutbildade har 6kat sin livsldngd
medan forbéttringen for mén och kvinnor som enbart har grundskola &r mar-
ginell. Miljopartiet bedriver en aktiv utbildningspolitik som bidrar till forbétt-
rad folkhilsa. Nedan lyfter vi nagra ytterligare forslag som Miljopartiet driver
aktivt for minskade sociala och ekonomiska klyftor.
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Hojt underhallsstod

De flesta barn bor efter en separation mellan fordldrarna hos mamman. Det
underhéllsstod som Forsdkringskassan betalar ut till en del av dessa barn for
att kompensera forsorjningsbortfall har sedan 1994 hojts med endast 100
kronor (8,8 procent), vilket innebér en kraftig urholkning av virdet. Detta har
framst drabbat hushallstypen ensamstdende kvinnor med barn. Miljopartiet
vill hja stodet med 250 kronor per ménad.

Hojd ldgsta erséttning i forildraforsikringen och tredelad
forsikring

Vi har sedan tidigare drivit hojd grundniva i fordldraforsdkringen sa att alla
nyblivna fordldrar oavsett tidigare situation ska komma upp i den niva som
motsvarar det s.k. golvet i arbetsloshetsersittningen. I drets budget gor rege-
ringen i princip denna hdjning, vilket vi vilkomnar.

Miljopartiet vill infora en tredelad fordldraforsdkring for ett mer jamstallt
uttag.

Biittre sjukpenning och arbetsloshetsforsikring

Sjukforsdkringen ska vara en forsdkring som forsdkrar dven vid langvarig
sjukdom. Vi ser i dag tydligare dn ndgonsin hur viktigt detta dr. Ménniskor
ska under sin sjukdom inte behdva vara oroliga for att de efter 550 dagar inte
alls ska kunna forsorja sig och sin familj. Darfor foreslar vi att den bortre
gransen i sjukpenningen slopas helt.

For att nd dem med ldgst inkomster eller som helt saknat inkomster innan
sjukskrivning vill vi ocksé att en grundersattning eller ”golv” infors i sjukfor-
sékringen motsvarande den i arbetsloshetsforsékringen pa 229 kronor per dag,
raknat pa sjudagarsersittning.

Arbetslivstrygghet — en reform med fokus p4 individen

Foréndringar behdvs som garanterar alla ménniskor i vart samhille trygghet.
System som gor att ménniskor végar satsa, starta foretag och byta jobb. Sy-
stem som gor att ménniskor som drabbats av sjukdom eller arbetsloshet kan
leva vérdiga liv. Vi vill infora ett och samma trygghetssystem — arbetslivs-
trygghet — for den som é&r sjuk eller arbetslos eller &r i behov av forsorjnings-
stod. Méanniskor ska slippa slussas runt mellan olika myndigheter och hand-
laggare. De ska kunna veta vart de ska vénda sig och vilken erséttning som &r
att vénta.

Ingen ska riskera att hamna mellan stolarna. Darfor vill vi skapa en ge-
mensam ingang till alla trygghetssystem genom att bilda en ny myndighet dér
uppgifterna pa Forsdkringskassan och Arbetsféormedlingen slas ihop. Den nya
myndigheten ska ansvara for utbetalning av sjukersdttning och a-kassa och ta
Over ansvaret for forsorjningsstodet frin kommunerna. Erséttningsnivan ska
vara lika stor oavsett om man é&r sjuk eller arbetslos.

Alla ska tilldelas en handlaggare oavsett huvudproblem — det ska inte fin-
nas néagon risk att bli skickad runt som alltfor ofta sker i dag. Pé sé vis skapas



Fel! Okint namn pa

en storre tydlighet for individen och ett effektivare arbetssatt for myndighet-
en. Med en gemensam myndighet blir det ocksé tydligare for handldggarna att
det krivs en helhetssyn pa individen och hans eller hennes problem.

Olika villkor for att fa ersédttning kommer visserligen att kvarsta vid sjuk-
dom och arbetsloshet, men de 4r tinkta att successivt minska. Aven om man
har flera samtidiga problem ska detta inte leda till uteslutning.

Forslaget om forbéttrad sjukpenning och arbetsloshetsforsakring, ovan be-
skrivet, ser vi som nagra steg pa vigen mot ett system med arbetslivstrygghet.

En biittre arbetsmiljo for ett mer hallbart arbetsliv

Vi ser hur allt fler ménniskor, sérskilt inom vard- och utbildningssektorn,
upplever stress pa jobbet, och kraven i arbetslivet 6kar stdndigt. Antalet ar-
betsplatsolyckor har dkat kraftigt bland praktikanter och personer som deltar i
olika arbetsmarknadsprogram. Dessutom saknar en stor andel 16nebidragsan-
stillda forsdkringsskydd dé arbetsgivare inte betalar in pension och forsidk-
ringar. Miljopartiet vill se ett mer aktivt tillsynsarbete och forebyggande in-
satser mot ohélsa och arbetsskador. Med en bra arbetsmiljo savél psykiskt
som fysiskt kan manniskor dessutom fa battre mdjlighet att sjidlva vélja nir de
vill ta ut pension i stéllet for att tvingas sluta i fortid pa grund av ohilsa.

Arbetsmiljoverkets uppdrag kring sdrskilda insatser for att forhindra att
kvinnor slas ut fran arbetslivet pd grund av arbetsmiljorelaterade problem éar
viktigt. Ett stort problem &r att nuvarande arbetsmiljolag &r utformad efter
traditionellt mansdominerade arbetsplatser. Det finns tydliga regelverk som
ror byggnadsverksamhet, men inom vérd, skola och omsorg finns det valdigt
fa regler. Konsskillnader i bedomning av arbetsskada dr vélként. Vi vill att
kvinnors och méns arbetsskador ska bedomas pé lika villkor och att regering-
en ser till att géllande lagstiftning tillimpas. Vi vill ocksa att arbetsmiljolagen
ses Over sa att den tydligt anpassas efter bade kvinnodominerade och tradit-
ionellt mansdominerade arbetsplatser.

Vi vill {or dvrigt dven motverka otrygga anstillningar, eller oftrivilliga del-
tidsanstéllningar, vilka vi vet inverkar psykiskt och fysiskt pd hidlsan och
dérmed blir en viktig arbetsmiljofriga. Aven detta 4r ett omrade dir kvinnor
drabbas i hogre grad &n mén.

Stimulansbidrag for barnomsorg pa obekvam arbetstid

For att underlétta for alla som ar forédldrar att kunna arbeta for att forsorja sin
familj &r det viktigt att det finns barnomsorg dven pa kvillar, helger och nét-
ter. P4 vissa héll i landet finns sddana mdjligheter, men langt ifran Gverallt.
Miljopartiets uppfattning &r att det krdvs en tvingande lagstiftning om ritten
till barnomsorg dven pé kvillar, helger och nétter. For att stodja kommunerna
i ett sadant atagande avsitter vi i vart budgetforslag medel under perioden for
ett stimulansbidrag for barnomsorg pé obekvam arbetstid. Det stimulansbi-
drag regeringen infor arets budgetproposition beslutat sig for att avsitta anser
vi &r otillrackligt.
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Forindra malet for den ekonomiska familjepolitiken

Ett centralt syfte med trygghetssystemen har varit en solidarisk omfordelning
mellan barnfamiljer och andra grupper samt dver individens livscykel. Rege-
ringen har tagit bort den omfordelande ambitionen for den ekonomiska famil-
jepolitiken, vilket inte kan tolkas pa annat sétt &n att den inte motsétter sig
okade klyftor. Miljopartiet vill revidera malet sa att den ekonomiska familje-
politiken ska motverka ekonomiska oréttvisor, men ocksa tydligt sla fast att
dven jamstilldhet ingdr i malet. Darfor vill vi att malséttningen for den eko-
nomiska familjepolitiken ska vara att skillnaderna i de ekonomiska villkoren
mellan familjer med och utan barn ska minska och jamstélldhet mellan kdnen
ska uppmuntras inom ramen for den generella politiken.

Satsningar pa lika ratt

I skrivelsens bakgrundsbeskrivning tar man bl.a. upp att hélsan dr simre hos
hbt-personer, nationella minoriteter och personer med utldndsk bakgrund. Det
finns inga konsekvenser tagna av detta i ovrigt i skrivelsen. Miljopartiet anser
att hela omradet lika rétt har stor inverkan pa folkhélsosituationen. Se vidare
var partimotion Den svenska drommen 2012/13:A393, dér vi lyfter fram ett
antal forslag inom omrédet.

Samordna uppfoljningen av folkhilsopolitiken och
miljomalen

Tre perspektiv hanger ihop och maste vara i balans for att astadkomma lang-
siktigt héllbar utveckling: det sociala, det ekologiska och det ekonomiska.
Mainniskor i rika ldnder féar inte ldngre verkliga hdlsoférdelar och dkad livs-
langd av ekonomisk tillvdxt. Samtidigt sdtter den globala uppvdrmningens
problem och miljon granser for dkad konsumtion. Om vara gemensamma
resurser i ekonomin anvénds klokt s& bidrar de till hallbar utveckling och
jamlik hélsa, men om stindig ekonomisk tillvéxt prioriteras utan hinsyn till
miljo och sociala aspekter skadas livsforutsdttningarna och dérigenom var
hélsa.

Vi anser att miljomalen har inverkan pa folkhilsan bade i ett kortare och
mer langsiktigt perspektiv. Darfor bor uppfoljningen av folkhélsopolitiken
och miljomélen samordnas.

Stockholm den 3 oktober 2012

Gunvor G Ericson (MP)
Agneta Borjesson (MP) Agneta Luttropp (MP)
Magnus Ehrencrona (MP) Jonas Eriksson (MP)
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