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2 Forslag till riksdagsbeslut

1. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
Folkhédlsomyndigheten bor fa 1 uppdrag att ta fram forslag pa en handlingsplan for
att minska hélsoklyftorna bland barn och unga samt tydligt peka ut de omraden som
ska prioriteras och tillkdnnager detta for regeringen.

2. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
Folkhédlsomyndigheten bor fa i uppdrag att ta fram en nationell plan f6r en nationell
kampanj mot fetma och tillkénnager detta for regeringen.

3. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att
Folkhédlsomyndigheten bor fa i uppdrag att kartlagga och sammanstélla hur
folkhilsan har utvecklats de senaste decennierna och utifran denna kartlaggning
peka ut de mest prioriterade omradena for folkhilsoarbetet den ndrmaste tiden och
tillkdnnager detta for regeringen.

4. Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att
Folkhédlsomyndigheten bor fa 1 uppdrag att utveckla informationen till de grupper
som &r 1 storst behov av hidlsokommunikation och tillkdnnager detta for regeringen.

5. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen tydligare
bor ange folkhilsa som ett métt pd regional tilldelning av statsbidrag och
tillkdnnager detta for regeringen.

6. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen ska ge
lamplig myndighet i uppdrag att samordna arbetet med allergi inklusive det
forebyggande arbetet och tillkdnnager detta for regeringen.

7. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om att regeringen ska ge
lamplig myndighet i uppdrag att ta fram nationella riktlinjer for hela omradet allergi
och tillkédnnager detta for regeringen.

8. Riksdagen stiller sig bakom det som anfOrs i motionen om att regeringen bor ta
fram en nationell plan for information och kunskap om hiv till allménhet och till
vérden for att eliminera stigmatiseringen av gruppen i samhéllet samt inom varden
och tillkédnnager detta for regeringen.

9. Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen ska ge
lamplig myndighet i uppdrag att utreda hur implementeringen av forebyggande
medicinering mot hiv/aids genom s.k. Prep kan utdkas och tillkdnnager detta for
regeringen.

10. Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen bor
tillsdtta en utredning som 1 bred bemaérkelse utreder sekundareffekterna av
coronakrisen ur ett folkhélsoperspektiv och tillkdnnager detta for regeringen.

3 Inledning

I ett vélfardssamhaille &r folkhélsa tétt forknippat med atgarder for att 6ka jimlikheten.
Det aktiva, systematiska och 1dngsiktiga folkhélsoarbetet syftar till att befolkningen ska
kunna leva lidngre och friskare liv oavsett klass, kon eller harkomst. Denna vision, om
ett folkhélsoarbete som tar sin utgangspunkt i mianniskovérdet, delar Vinsterpartiet fullt
ut. Arbetet for att bryta de skillnader 1 hélsa och livsldngd som klasstillhorighet 1 dag
innebdr dr en helt central del 1 denna vision. Likasa arbetet {for att eliminera skillnaderna
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i hélsa mellan man och kvinnor utgdr en viktig grundpelare i Vénsterpartiets syn pa
folkhélsa.

Ett aktivt folkhélsoarbete dr en investering 1 framtida generationers hélsa och vil-
mdende. F4 andra uppgifter kan anses mer angeldgna 1 ett vélfardssamhille &n att sam-
hillet arbetar for ett generellt vilmaende bland befolkningen. I grunden handlar detta
om befolkningens ritt att fi leva fria och rika liv fast forvissade om att samhéllet har
stdllt sina resurser till forfogande for att frimja en hélsosam tillvaro. Pa sa sitt sam-
spelar individens och samhdllets ansvar for en god folkhélsa, med gemensamma an-
strangningar ar en forbattrad folkhédlsa mgjlig.

4 Barns ratt till vilmaende

Tidiga insatser for att frimja en god folkhélsa dr av yttersta vikt. I dag &r hilsoklyftorna
mellan olika grupper i samhéllet mycket stor dven i unga aldrar. Detta riskerar att leda
till att hédlsoklyftan lever vidare dven senare 1 livet med ohélsa som f6ljd. Samhéllets
insatser fOr att stirka jimlikheten i folkhdlsoarbetet behover stirkas ytterligare, inte
minst bland barn och unga. I grunden handlar denna fraga om att alla barn har ratt till en
god hilsa och en hilsosam tillvaro. Vinsterpartiet varnar alla barn och ungdomars rétt
till folkhélsoinsatser som stirker vdlmaendet och samtidigt rustar for en god hélsa
senare 1 livet.

I SNS forskningsrapport Hellre rik och frisk — om familjebakgrund och barns hélsa,
gér forskarna igenom i vilken utstrickning fordldrars ekonomiska och sociala situation
paverkar barns hilsa. Resultatet visar att det finns stora sociala skillnader 1 barns hilsa,
en bild som Vénsterpartiet delar. Bland annat fastslds det i rapporten att barnen till de
fordldrar som har hogst inkomst och utbildning har upp till 40-45 procents ldgre sanno-
likhet jamfort med barnen till de fordldrar som har 14gst inkomst och utbildning att bli
inskrivna pa sjukhus.

Barn till fordldrar som tar emot ekonomiskt bistdnd &r sdrskilt exponerade for hilso-
problem, och de 16per mer dn dubbelt sa hog risk att d6 under barndomen jaimfort med
andra barn. Barnen till dessa fordldrar har ocksé nistan tre génger sa stor risk som andra
barn att bli inskrivna pa sjukhus p.g.a. psykisk ohélsa. Vidare pavisar rapporten att hélsa
under barndomen i stor utstrackning har betydelse for skolresultat och huruvida perso-
ner hamnar 1 bidragsberoende senare i livet. Detta ger sammantaget en bild av utsatta
barn som redan i tidig alder blir predisponerade att hamna i psykisk sjukdom som
vuxna. Dddligheten bland barn och unga dr mycket lag i Sverige sett ur ett internatio-
nellt perspektiv. Aven hir finns dock tydliga skillnader mellan olika grupper utifran
moderns utbildningsniva. Skillnaderna kan inte hirledas till nagon enskild dodsorsak
utan till flera, exempelvis medfodda skador och olyckor. Dessa skillnader finns dven
bland unga, dnnu inte fardigutbildade vuxna, om @n i mindre utstrackning. Vénster-
partiet accepterar inte att socioekonomiska faktorer paverkar barns villkor och hilsa.
Forebyggande arbete for att motverka ohélsa hos barn &r ddirmed en viktig atgérd pé
bade kort och 14ng sikt.

Ar 2005 tillsatte WHO den s.k. Marmotkommissionen vars titel var Closing the gap,
som syftade pd hilsoklyftorna, och 2008 presenterade kommissionen sina resultat.
Rapporten visade att klyftorna i vastvérlden har vuxit snabbt och att Sverige ar ett av de
lander dér skillnaderna 6kat mest. En oroande utveckling som det dr angelédget att bryta.



De sociala hélsoklyftorna ar tydliga redan bland barn och unga samtidigt som forutsatt-
ningarna att vinda en negativ utveckling dr gynnsammare om insatser kan séttas in s
tidigt som mojligt.

Regeringen bor ge Folkhidlsomyndigheten 1 uppdrag att ta fram forslag pd en hand-
lingsplan for att minska hélsoklyftorna bland barn och unga samt tydligt peka ut de
omrdden som ska prioriteras. Detta bor riksdagen stélla sig bakom och ge regeringen till
kénna.

5 Nationell kampanj mot fetma

Det aktiva Folkhélsoarbetet behdver ta sin utgangspunkt 1 att forebygga ohélsa genom
preventiva atgérder. Ett av de storsta folkhdlsoproblemen, inte bara i Sverige utan i hela
vastvdrlden, dr 6vervikt och fetma. Mycket riktigt dr ocksa overvikt och fetma en av de
frimsta orsakerna till sjukdomsbordan och fortida dod 1 Sverige. Férutom forhojd risk
for cancer, typ 2-diabetes och hjirt-kérlsjukdom sé ar fetma och Gvervikt ofta associerat
med social stigmatisering, vilket riskerar att leda till psykisk ohilsa. Kostfaktorer &r den
ndst hogsta riskfaktorn for sjukdomsborda i Sverige. For barn och ungdomar med 6ver-
vikt och fetma ir risken dessvirre stor att vervikten och fetman kvarstr i vuxen alder.
I Sverige lider ca 15 procent av befolkningen av dvervikt och fetma, detta dr bara margi-
nellt under EU-snittet.

Tack vare forskningen vet vi i dag att overvikt och fetma drabbar olika grupper i
varierande utstrackning. En livsmiljo som fridmjar dvervikt och fetma, en s.k. obesogen
milj6, uppmuntrar till Gverkonsumtion av mat i kombination med lite fysisk aktivitet.
Mojligheten att aktivera sig fysiskt &r till viss del beroende av socioekonomiska faktorer
och nérheten till natur eller trdningsfaciliteter. Statistiken visar att gruppen med efter-
gymnasial utbildning ar mer fysiskt aktiv jamfort med dem som har gymnasial eller
forgymnasial utbildning, for bdde kvinnor och mén. Barn och ungas mdjlighet att delta
aktivt i foreningslivet begriansas i minga fall av fordldrarnas mojlighet att betala for
utrustning och terminsavgifter. I samtliga EU-ldnder syns en liknande trend av 6kad
prevalens av overvikt och fetma bland barn i familjer med légre socioekonomisk
standard.

Samhéllet behdver onekligen kraftsamla for att vinda utvecklingen av 6vervikt och
fetma 1 Sverige. Insatserna behover, 1 likhet med andra omraden inom folkhélsa, ske
tidigt och forebyggande. Det finns god grund att anta att 6kad fysisk aktivitet i skolan,
men dven insatser riktade till vuxna for att 6ka den fysiska aktiviteten, d4r en mycket god
investering for att minska sjukdomsbdrdan. Samtidigt krévs insatser for att undvika och
motarbeta diskriminering mot personer som dr overviktiga eller feta och for att, genom
ett generellt kunskapslyft, bryta det sociala stigmat kring dvervikt och fetma. En biarande
del av detta &r att betrakta fetma som den kroniska sjukdom som det &r och att 6ka forsta-
elsen for att det kan vara komplext, om &n gorligt, att paborja en viktnedgang for den
som lider av fetma.

Regeringen bor ge Folkhdlsomyndigheten i uppdrag att ta fram en nationell plan for
en nationell kampanj mot fetma. Detta bor riksdagen stélla sig bakom och ge regeringen
till kinna.



6 Folkhélsans utveckling over tid

For att de olika aktorerna som arbetar med folkhélsa ska kunna utgé ifrdn den senaste
kunskapssammanstillningen och forskningslidget dr det viktigt att det finns en nationell
samordning av arbetet. Dessutom forutsitter ett systematiskt folkhédlsoarbete en gedigen
historisk tillbakablick for att se vad som har fungerat tidigare. Folkhélsoarbetet har
onekligen sett olika ut i olika perioder och utmaningarna har varierat dver tid. Anda
finns det lardomar att dra av tidigare kampanjer och tillvigagéngssitt som kan ha béring
for arbetet 1 dag. Exempelvis behdver samhéllet stirka arbetet med folkhilsa bland
sarskilt utsatta grupper varpd en analys krdvs av hur det arbetet har sett ut historiskt.

I dag vet vi forhéllandevis lite om hur folkhilsan i stora drag har utvecklats 6ver tid i
Sverige och vilka atgirder som visat sig effektiva. Genom en gedigen kartldggning och
sammanstéllning av vilka omrdden som dr mest prioriterade for folkhdlsoarbetet kan en
serids inventering av atgéirder, arbetssitt och metoder inledas som grundar sig i erfaren-
het och kunskap.

Regeringen bor uppdra &t Folkhdlsomyndigheten att kartldgga och sammanstilla hur
folkhélsan har utvecklats de senaste decennierna och utifrdn denna kartldggning peka ut
de mest prioriterade omradena for folkhdlsoarbetet den ndrmaste tiden. Detta bor riks-
dagen stilla sig bakom och ge regeringen till kénna.

6.1 Halsokommunikation

For att pa effektivt sétt kunna kommunicera folkhdlsordd och upplysningar krivs en vél
utarbetad forstaelse av olika gruppers kommunikationsbehov. Samhillet kan goéra mer
for att kommunicera kring folkhélsa med de grupper som ér i sérskilt stort behov av det.
Inte minst handlar det om att ha en forstielse for hur ojdmlikheten 1 hélsa aterspeglar sig
1 befolkningens mdende och sedan rikta kommunikationen till de grupper med sdmst
hilsa. Samtidigt ar det viktigt att det finns en generell forstdelse bland befolkningen for
folkhidlsofragor for att tidigt undvika sddant som orsakar ohilsa. Den kommunikativa
utmaningen 1 dessa fragor ar sdledes komplex och en vél utarbetad strategi kravs pa
nationell niva.

Vinsterpartiet arbetar for att kommunikationen kring folkhélsa ska goras tillgénglig
och for att forstdelsen kring dessa fragor ska 6ka bland befolkningen i stort. I dag ser vi
bekymrat pa en utveckling dér folkhilsan 1 flera avseenden forsdmras samtidigt som
kommunikationen kring dessa frdgor klingat av visentligt.

Regeringen bor ge Folkhidlsomyndigheten 1 uppdrag att utveckla informationen till
de grupper som ir i storst behov av hidlsokommunikation. Detta bor riksdagen stélla sig
bakom och ge regeringen till kénna.

6.2 Statsbidrag

Allt effektivt folkhélsoarbete ér en investering i framtida generationers vdlmédende, en
fundamental del av ett utvecklat samhille. De resurser som tas i ansprak av folkhédlso-
arbetet dr vil investerade medel som kommer hela samhéllet till gagn i form av minskad
sjukdomsbérda och forhojd livskvalitet. Aven de delar av arbetet som ter sig kostsamma
mdste mitas i relation till att utebliven folkhélsa tveklost 4r mycket dyrare. P4 nationell
niva fordelas arligen statsbidrag till regionerna for att en god och jamlik vard ska kunna
ges Over hela landet. Dessvérre ser vi att den hir ambitionen ar langt ifrdn forverkligad
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och att mycket mer behdver goras. Vinsterpartiet vill se en ordning dir folkhilsoarbetet
ges en tydligare roll i styrningen av hélso- och sjukvéirden. For att detta ska realiseras
kravs resurser till arbetet och att folkhélsan blir en tydligare del av hur statliga medel
fordelas till regionerna. P4 sd sétt okar mojligheten att inkorporera det arbetet 1 det som
ar den statliga folkhélsopolitiken for 6kat vilméende och béttre hilsa.

Regeringen bor tydligare ange folkhdlsa som ett matt pa regional tilldelning av stats-
bidrag. Detta bor riksdagen stélla sig bakom och ge regeringen till kinna.

7 Allergi

Allergi ar ett brett spektrum diagnoser och tillstdnd som kan ha varierande paverkan pa
patienten. Det dr estimerat att en tredjedel av alla svenskar lever med allergi eller 6ver-
kanslighet. Allergener, de &mnen eller substanser som kan orsaka allergiska reaktioner,
finns Overallt i samhillet, och den som lider av en allergi framkallad av ett vanligt fore-
kommande d&mne kan fa en begrdnsad tillvaro. Ibland talas det &ven om andra diagnoser
som paverkas eller forsdmras av allergi, exempelvis astma och eksem. Tillsammans
utgor dessa diagnosgrupper en mycket stor del av befolkningen och varje ar méter sjuk-
virden manga ur dessa grupper.

Samhillet kan gora mer for att motverka allergiska besvir hos befolkningen.
Vinsterpartiet verkar for ett svenskt allergiprogram som tar sin utgangspunkt i att i
mojligaste man forebygga och i annat fall behandla allergi, astma och eksem sé gott det
gér. For att detta ska kunna genomfGras krévs sannolikt ett kunskapslyft pa olika nivéer
1 samhdllet, inte minst 1 regionerna. Arbetet bor intensifieras med att samordna forsk-
ningen kring astma och allergi.

Regeringen bor ge 1amplig myndighet i uppdrag att samordna arbetet med allergi,
inklusive det forebyggande arbetet. Detta bor riksdagen stilla sig bakom och ge reger-
ingen till kdnna.

For att pa ett effektivt sétt behandla och forebygga allergi kravs nationella riktlinjer
som gor att vardgivare och andra aktorer kan utgéd fran samma kunskapsmaterial. Natio-
nella riktlinjer starker ocksé mojligheten att uppna en jaimlik vard av allergiker och
astmatiker, ndgot som i dag ar ett bekymmer. Vinsterpartiet delar uppfattningen med
flera intresseorganisationer pa omrédet att en jamlik och tillginglig vard dver hela
landet dr av storsta vikt.

Regeringen bor ge lamplig myndighet 1 uppdrag att ta fram nationella riktlinjer for
hela omradet allergi. Detta bor riksdagen stilla sig bakom och ge regeringen till kdnna.

8 Hiv-prevention och arbete mot stigma

Det dr hog tid att samhillet kraftsamlar {or att bryta stigmat kring hiv/aids och samtidigt
implementerar effektiva dtgirder for att forhindra 6verforingen av hiv. Tack vare forsk-
ningens fort framskridande utveckling dr ritt behandlad hiv inte ldngre en dverforbar
sjukdom. I dag finns effektiva lidkemedel for att undvika att hiv 6verhuvudtaget 6ver-
fors, och forskningen pa omrédet tycks vara ndrmare ett vaccin mot sjukdomen &@n
ndgonsin tidigare. Trots detta dr fordomarna och missforstanden kring hiv/aids ménga.



Vinsterpartiet vill att samhéllets berdrda aktorer stirker arbetet med att informera om
hiv/aids och hur sjukdomsbilden skiljer sig 1 dag fran 1980- och 1990-talen.

En forlegad och kunskapsfientlig syn pa hiv/aids gynnar ingen och allra minst de
som lever med diagnosen. Ett mal {for politiken pd omrédet bor alltsd vara att effektivt
minska smittan och stigmat parallellt. Mycket tyder pa att en nationell plan behovs for
information och kunskap om hiv med fokus pa att bryta stigmat bland sévil allménhet
som hélso- och sjukvarden. Denna nationella plan skulle innebéra att det finns en
sarskild nationell samordning for kunskapshdjningen inom det hir omréadet, ndgot som
sdkerligen dr till gagn for arbetet.

Regeringen bor ta fram en nationell plan {f6r information och kunskap om hiv till
allméinheten och till varden for att eliminera stigmatiseringen av gruppen i samhallet
samt inom vérden. Detta bor riksdagen stilla sig bakom och ge regeringen till kinna.

En ambitios plan for att forhindra 6verforingen av hiv forutsétter atgarder pa en rad
omréden. Flera kliniker 1 landet arbetar med att sidnka trosklarna for att testa sig och att
informera om hur smittspridningen gér till. En rad intresseorganisationer utfor ett ovér-
derligt arbete for att informera om icke overforbar hiv och bidrar pa si sitt till att bryta
stigmat. Avancerade snabbtester som mycket effektivt detekterar viruset har underléttat
tidig diagnostik. En 6kad kunskap om hur smittan ter sig under serokonversionen har
gjort att vi i dag vet nér en person har som hogst virusnivaer och dirmed riskerar att
overfora viruset, och 1 dag kan denna kunskap anvéndas for att férhindra 6verforing.

Ett av de mer effektiva sdtten att forhindra 6verforingen av hiv dr genom att perso-
ner som befinner sig 1 sdrskild risk for att komma i1 kontakt med viruset medicinerar
preventivt med s.k. Prep-lidkemedel. En person som stér pa Prep 16per avsevért mindre
risk att f hiv 6verfort. Lakemedlets effektivitet har maitts till dver 99 procent. Sannolikt
utgdr Prep en av de absolut mest effektiva atgirderna for att forhindra 6verforingen av
hiv bland grupper som annars loper hogre risk. Forskningen fran en rad lander, ddribland
USA och Storbritannien, visar att Prep-forskrivningen ar effektiv och utgor ett battre
skydd @n exempelvis informationsinsatser eller avgiftsfri distribution av kondomer for att
forhindra smittan.

Trots detta dr forskrivningen i1 Sverige bekymmersamt 14g och komplicerad. Endast
en handfull kliniker 1 landet forskriver Prep-likemedel trots att alla ldkare har forskriv-
ningsritt. Biverkningarna och de negativa foljdverkningarna av ldkemedlet ar i de flesta
fall forsumbara, och ldkemedlet ar av allt att doma mycket efterfragat bland vissa risk-
grupper, exempelvis rapporteras om arslanga véntetider for insdttandet av ladkemedlet pa
vissa kliniker. Mycket riktigt brukar det patalas att Prep inte skyddar mot andra sexuellt
overforbara sjukdomar och att prevalensen av dessa kan 6ka nagot nér Prep forskrivits
eftersom personer tenderar att 1 hogre utstrickning har oskyddat sex.

Prep behover emellertid bedomas efter den nytta likemedlet kan ha for att undvika
annars livslangt medicinberoende vid pavisad hiv. For de grupper som 16per storre risk
att smittas av hiv dr Prep ett mycket effektivt sétt att undvika 6verforing av viruset. De
langsiktiga vinsterna med en sadan ldkemedelsforskrivning ter sig alltsa ométbara for
savil samhillet som den enskilde. Med fordel kan forskrivningen kombineras med
kontinuerlig uppf6ljning och information om riskerna associerade med andra sexuellt
overforbara sjukdomar.

Moralkonservativa éverviganden kan inte begrinsa invanarnas ritt att fa lakemedel
utskrivna som kan gora att de undviker allvarlig sjukdom eller livsldngt lakemedels-
beroende. Prep-forskrivningen behover tillgangliggoras dver hela landet, och vénte-
tiderna behover avsevirt kortas for att fa padbdrja behandlingen.



Folkhédlsomyndighetens foreskrifter stipulerar att Prep bor forskrivas till individer
dér ldkaren och individen beddmer att det finns en kraftigt 6kad risk for hivinfektion”.
Flera intresseorganisationer och personer i riskgrupper har patalat att detta sannolikt
leder till en alltfor sndv beddmning av vilka som dr lampliga for ldkemedlet. I stéllet bor
storre vikt laggas vid den enskildes bedomning av riskforhallandet, och en generds
tillimpning ar nddvandig for att effektivt minska nydverforingen av hiv.

Vinsterpartiet dr fast beslutsamma att arbeta for en politik dér rétten till effektiva
lakemedel inte begrinsas av moraliska 6vervidganden eller sndva budgetramar. Den som
16per risk for att smittas av hiv borde erbjudas Prep-behandling for att undvika dver-
foring och sedermera livslangt 1ikemedelsberoende. Det ér av storsta vikt att forskriv-
ningen gors tillgdnglig och jamlik 6ver hela landet.

Regeringen bor ge lamplig myndighet 1 uppdrag att utreda hur implementeringen av
forebyggande medicinering mot hiv/aids genom s.k. Prep kan utdkas. Detta bor riks-
dagen stilla sig bakom och ge regeringen till kinna.

9 Effekter av pandemin

Coronakrisen har inneburit en omfattande hélsokris. Forutom de omedelbara effekterna
av smittspridningen i form av sjuka och avlidna i covid-19 sé har en parallell folkhélso-
kris utspelat sig i Sverige och vidrlden. Personer som redan fore krisen led av social
isolering eller som var valdsutsatta, hade en beroendeproblematik eller psykisk ohélsa
riskerar att i dag befinna sig i en dn mer prekdr situation. Konsekvenserna av krisen ér
annu odverblickbara, delvis eftersom pandemin inte dr Gver. Olika grupper har sannolikt
drabbats pa olika sétt. Exempelvis véldsutsatta kvinnor som tvingats spendera mer tid i
hushallet eller barn som lever med missbrukande fordldrar utgor sannolikt tva sarskilt
utsatta grupper.

Regeringen och en rad andra aktorer har vidtagit folkhélsopolitiska atgérder under
pandemin, ndgot Vinsterpartiet vilkomnat. And4 #r det s att kunskapsluckan i dag ir
stor rorande pandemins konsekvenser pa folkhilsan. Darfor bor en utredning tillséttas
som i bred bemaérkelse undersoker pandemins effekter pa folkhilsan och foreslar
atgirder.

En initial bedomning fran Folkhdlsomyndigheten tyder pé att ojamlikheten i hélsa
har 6kat under pandemin. Detta dr mycket allvarligt och borde pakalla samhillets
uppmarksamhet for att kunna vidta kraftfulla atgarder. Enligt samma beddmning fran
Folkhdlsomyndigheten framgar att svenskarnas levnadsvanor och kostvanor paverkades
negativt under pandemin, ndgot som kan fa mycket ldngtgdende konsekvenser for
folkhélsan.

Folkhilsomyndigheten pekar ocksé pa att manga aktorer pa olika nivéer i samhaéllet
har behovt pausa sina insatser under pandemin och att konsekvenserna av detta dnnu ar
svéra att overblicka. Likasa tycks det foreligga en risk for att den psykiska ohilsan har
okat i Sverige under pandemin dven om detta inte aterspeglas 1 varden dnnu. Mdorker-
talen kan vara stora och det kan inte uteslutas att personer som upplever psykisk ohélsa
har undvikit att soka stod under pandemin.

Regeringen bor tillsétta en utredning som i bred bemaérkelse utreder sekundareffek-
terna av coronakrisen ur ett folkhdlsoperspektiv. Detta bor riksdagen stélla sig bakom
och ge regeringen till kdnna.
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