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Forslag till riksdagsbeslut

1.

Riksdagen stdller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen bor ta
fram en handlingsplan for matvanor och fysisk aktivitet for bade barn och vuxna
och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att regeringen bor arbeta
for att uppmuntra ménniskor att dta hdlsosammare, rora sig mer samt minska
anviandningen av alkohol, droger och tobak och tillkdnnager detta for regeringen.
Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om ett kvalitetssékrat
folkhilsoarbete och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen bor se
over hur medier paverkar var hilsa och undersoka sérskilda dtgarder for att den
negativa inverkan ska kunna hanteras mer effektivt och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen bor se
over lagstiftningen for en tuberkulosplan med tillhérande nddvéndiga kontroller och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att regeringen bor
overviga att infora obligatorisk hédlsoundersékning for asylsdkande och tillkdnnager
detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att framja atgérder som
bryter ofrivillig ensamhet och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att regeringen 1 sitt
arbete bor stridva efter en stirkt sexualundervisning 1 skolan och tillkdnnager detta
for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att klassa diagnosen sex-
och kirleksberoende som en beroendesjukdom och tillkdnnager detta for
regeringen.



Motivering

Folkhélsan &r ett brett politiskt imne som handlar om var samlade hilsa som befolkning
eller som en stérre grupp ménniskor. Det innebér 1 grunden att vi strivar efter ett vil-
maende samhille. Har vi ett fungerande folkhilsoarbete sa syns det tydligt i matningar
av medellivslidngd, sjdlvupplevd livskvalitet, forekomst av olika sjukdomar och/eller
dodlighet vid till exempel barnafédande — likasa ser vi tydligt om det inte fungerar.

I folkhidlsoperspektivet spelar mycket roll: vilméende och hédlsosamma barn, en
aktiv vardag, ett friluftsliv i hela landet och en hélsosam och sund fysisk och psykisk
hilsa bland bade barn och unga. Sverigedemokraterna menar att det dr viktigt att man
skyndsamt och pé ett effektivt sitt uppmuntrar minniskor att dta hilsosammare, rora sig
mer och minska anvidndning av alkohol, droger och tobak.

Folkhélsopolitikens syfte dr att stodja den enskilde i att gora hdlsosamma val, och
genom att tidigt uppticka och personanpassa behandlingsuppldgg kan ménga folkhélso-
problem forebyggas. En fortsatt restriktiv alkoholpolitik och ett forebyggande arbete 1
frdgor om skadlig tobaksanvindning och olika typer av missbruk eller i andra samman-
hang ohilsosamma vanor dr i detta sammanhang viktigt.

En handlingsplan for att motverka ohélsa bland barn och unga

Sedan 90-talet har obesitas hos barn femdubblats och enligt PEP-rapporten 2022
framkommer att endast 4 procent av barn och unga idag har en hilsosam livsstil. Detta
ar oroviackande, framforallt for den enskilda individens framtida hélsa, men ocksa for
folkhélsan 1 stort. 2019 presenterade Véarldshélsoorganisationen WHO en rapport som
visade att 80 procent av ungdomarna ror sig for lite. Rapporten byggde pa en stor studie
som genomforts 1 146 ldnder, dér 1,6 miljoner ungdomar mellan 11 och 17 &r fétt svara
pa fragor om hur mycket de ror pé sig. Ungdomar bor réra pa sig minst en timme om
dagen, och dé handlar det inte bara om idrott och sport, utan ocksd om hushéllssysslor
och att g till och fran till exempel skolan.

En stillasittande livsstil ger ménga negativa effekter pd barnets muskler, bentéthet,
hjarta, motorik, balans, BMI, somnkvalitet och koncentrationsforméga. Alla delar av
samhiéllet behover mobiliseras for att bidra till en mer positiv utveckling. Det kan
handla om mer fysisk aktivitet pd schemat, sdkrare gang- och cykelvigar och fler platser
dér unga kan leka. Sverigedemokraterna ser dven att fordldrarna behdver engagera sig
mer i barnens fysiska aktivitetsniva och vi anser att regeringen bor ta fram en handlings-
plan for matvanor och fysisk aktivitet for att pa riktigt kunna férebygga ohélsa hos bade
barn och ungdomar.

Ett starkt folkhdlsoarbete med fokus pa hialsosamma vanor

Det finns flera forebyggande metoder inom ANDTS-omradet (alkohol, narkotika,
doping, tobak och nikotin samt spel om pengar), som har utvecklats och visat sig vara
framgéngsrika. Dessa och andra evidensbaserade metoder maste goras mer tillgéngliga
nationellt, for att kvalitetssékra det forebyggande folkhilsoarbetet. Projekt som har
beprovats och visat pa goda folkhilsoeffekter och forebyggande effekter maste forvaltas
och implementeras.



Att forebygga ohélsa och sjukdom 4r en av de mest I6nsamma investeringar ett
samhélle kan gora for sina medborgare. Effektiva preventiva insatser kan leda till stora
kostnadsbesparingar. Hela samhéllet kommer framdver att behova rikta mycket storre
uppmarksamhet mot ménniskors livsstil och levnadsvanor. Genom motion och nyttig
kost kan man hjélpa till att ge sitt immunforsvar basta mojliga forutsdttningar att minska
risken att bli svart sjuk. Regeringen behdver dérfor skyndsamt utreda hur man pa ett
effektivt sitt kan uppmuntra ménniskor att dta hdlsosammare, rora sig mer samt minska
anvindning av alkohol, droger och tobak.

Ett kvalitetssdkrat folkhalsoarbete

Sverigedemokraterna anser att Folkhdlsomyndighetens uppdrag att samordna det fore-
byggande folkhélsopolitiska arbetet bor f6ljas upp 1 béttre utstrackning. Vidare anser vi
att evidensbaserade metoder och projekt inom folkhilsoomridet méste tillgéngliggoras
nationellt for att kvalitetssidkra det forebyggande folkhilsoarbetet. Det civila samhéllet
ar en viktig och bérande aktdr inom detta arbete.

Sociala medier

Vi ldgger allt mer tid pa sociala medier. Genom avancerade algoritmer och forstéelse for
psykologi kan de sociala medieforetagen fa oss att spendera mer tid pa deras tjanster 4n
vi avser och de kan pd sé vis fa ett stort inflytande dver vilken information vi tar del av.
Formégan att gora detta dr en forutséttning for bolagens riktade reklamfinansiering och
utgor sdledes en grund 1 minga av dessa foretags affarsmodeller. Foretagens mal-
sattningar &r att fA konsumenterna att spendera s& mycket tid som mojligt pé plattform-
arna. I takt med att dessa tjdnster blir béttre och béttre kan det 1 vissa fall leda till att
konsumenterna blir beroende av tjdnsterna genom samma mekanismer som en person
kan bli beroende av, till exempel lotterier och vadslagning.

Samtidigt framkommer det forskningsron som ser en korrelation mellan psykisk
ohilsa och spenderad tid pa sociala medier. Socialstyrelsen har rapporterat om att
psykisk ohélsa hos barn i aldern 10—17 ar har 6kat med 6ver 100 procent pa tio &r.
Forskning visar dessutom att ju fler timmar vi spenderar framfor en skidrm, desto storre
risk for depression, angest och sjalvmordstankar. Inte minst bland unga ménniskor.
Aven om dessa samband #nnu inte #r helt klarlagda finns det skil att studera och se dver
hur sociala medier paverkar var hélsa, och om de kan konstrueras sé att denna
eventuella paverkan upphor. Sverigedemokraterna anser att regeringen bor se dver hur
medier paverkar vér hdlsa och undersoka sérskilda atgérder for att motverka detta.

Handlingsplan mot tuberkulos

For inte sa lange sedan kunde vi skryta med att Sverige var ett land fritt fran tuberkulos
(tbc). Sa ér det dessvarre inte langre. Sakta men sékert har tbc-fall uppstétt som en foljd
av att minniskor flyttat till Sverige fran framfor allt fattigare delar av virlden dar
tuberkulos dr mer vanligt forekommande. Trots detta faktum saknas idag kontroller, och
nér sa sker och smitta uppticks kravs ocksa handling. Faktum é&r att vi idag har natt en
punkt dér ldget ar sa allvarligt att Virldshdlsoorganisationen (WHO) aktivt uppmanar



Sverige att ta fram en nationell krisplan for att bekdmpa sjukdomens spridning. Normalt
sett brukar WHO rikta in sig pd de lander som klassas som hogincidentlinder men nu
inkluderas ocksa Sverige eftersom vi inte bara har bristande kontroll av de som véljer att
flytta till Sverige, utan dven har en stor invandring till Sverige fran ldnder dir smittan ar
mer utbredd.

Obligatorisk hdlsoundersokning for asylsokande

Eftersom det finns stora globala skillnader avseende kvalitet pa sjukvéard och forekomst
av sjukdomar anser Sverigedemokraterna att regeringen bor infora obligatoriska hélso-
undersokningar av alla som soker asyl 1 landet, 1 de fall detta inte &r uppenbart obehovligt.
Av folkhélsoskél ar det viktigt att smittsamma sjukdomar som utrotats inte aterinfors,
samtidigt som det ar viktigt for den asylsokande att sjukdomar upptécks och behandlas
s skyndsamt som mdojligt. Detta innebér dels ett minskat lidande for den enskilde, dels
stora besparingar for det svenska samhéllet eftersom eventuella hdlsoproblem kan
identifieras och behandlas i ett tidigt stadium.

Ofrivillig ensamhet

De allra flesta upplever ensamhet ndgon ging 1 livet. Forskning visar att omkring var
tjugonde svensk kdnner sig ensam, vilket gor ofrivillig ensamhet till ett samhalls-
problem. Detta har forvéarrats 1 samband med coronapandemin nér bl.a. dldre personer,
som rdknas som en riskgrupp, har isolerat sig for att undvika smitta. Den som véljer att
vara sjdlv upplever sdllan samma problem som den som éar oftrivilligt ensam. Det dr den
ofrivilliga ensamheten som leder till storst lidande och hédlsoproblem.

Ofrivillig ensamhet paverkar kroppen pé liknande sétt som nér vi blir utsatta for
fara, och nivaerna av stresshormon okar. Forskning visar att ofrivillig ensamhet ar lika
farligt som att roka 15 cigaretter om dagen eller som stillasittande och ohélsosam
overvikt.

Nedstdmdhet och angest dr exempel pa psykiska symtom pa ensamhet, och ensam-
heten kan dérfor forvaxlas med depression. Det kan kénnas ldttare och mer socialt
accepterat att sdga att man dr deprimerad &n att erkdnna for sig sjélv och for andra att
man dr ensam. Stigmat som fortfarande finns kring ensamhet leder dessutom till en
negativ spiral d& vi skdms Over var ensamhet och dirfor drar oss undan frén sociala
sammanhang, vilket gor att vi kéinner oss 4nnu mer ensamma.

Starkt och forbattrad sexualundervisning

Sexualundervisningen 1 skolan behover stirkas. Alla elever har ritt till bra undervisning
om sex och samlevnad. Det kraver utbildade ldrare med rétt kompetens. Vi har dven
ungdomsmottagningar med sexualutbildad personal som ocksa kan goras delaktiga i
skolans sexualundervisning, tillsammans med skolskoterskor och ldrare. Ungdomar och
unga vuxna behover fa kunskap om preventivmedel och sékrare sex, men ocksa om
ritten till sin egen kropp och att vaga sdga nej till oonskade sexuella handlingar etc. Det
ar viktigt att skapa medvetenhet kring de risker for sexuellt 6verforbara sjukdomar som
oskyddat sex och ménga partners édr forknippade med. Dérfor maste familje- och



preventivmedelsradgivningen vara vil utbyggd och lattillgédnglig i varje kommun, samt
pé ett béttre sétt ha inflytande pd sexualundervisningen i skolan.

Vi ser idag hur det sexuella valdet gér allt 1angre ner i aldrarna, och hdr menar vi att
det forebyggande arbetet dr alldeles avgdrande. Redan inom sexualundervisningen
behdver barn och unga lira sig vad som ér rétt och fel. Unga flickor och pojkar behdver
tidigt ldra sig identifiera riskbeteende och olika typer av beteenden som klassas som
vald eller sexuellt vald. I Brottsforebyggande radets (Brd) rapport om vald i ungas
parrelationer framkommer att véldet bland unga till viss del ser annorlunda ut &n bland
vuxna. Det géller exempelvis kontrollerande beteende, tving att skicka sexuella bilder,
tjatsex och andra typer av kontrollerande beteenden. Sverigedemokraterna menar att
regeringen 1 sitt arbete bor striva efter en stirkt sexualundervisning i skolan for att unga
tidigt ska ldra sig att identifiera och uppmarksamma riskfaktorer — dels for egen del,
dels for andra 1 omgivningen som kan vara utsatta.

Fragan om sexuellt vald lyfts sérskilt av samarbetspartierna inom ramen for Tido-
avtalet ddr en stirkt vard for sexuellt valdsutsatta barn och vuxna &r ett prioriterat
omrdde. Detta har Sverigedemokraterna, ithop med regeringspartierna, redan i mars
2023 paborjat genom att uppdra at Socialstyrelsen att genomfora insatser for att stodja
en jamlik och kunskapsbaserad vard for personer som utsatts for sexuellt vald.

Vardens bemotande av kvinnor

Det finns en rad olyckliga och samtida exempel pd hur kvinnor tolkas till sin nackdel 1
den svenska varden. I en studie som genomfordes 2016 pa ett sjukhus i Véstra
Gotalandsregionen intervjuades 700 patienter dédr de bland annat fick redogdra for sina
smértupplevelser. I studien framkom att kvinnor maste rapportera svarare smarta,
kraftigare illamdende och ett storre psykiskt lidande &n mén for att detta skulle skrivas
in 1 patientjournalen. Av studien redovisas dven att kvinnor behovde skatta sin upplevda
psykiska ohilsa dver sex pd en tiogradig skala for att det skulle bli dokumenterat i
journalen. Nar det giller mén var drygt tre tillrackligt f6r dokumentation. I en rapport
fran Inspektionen for socialforsakringen som presenterades 2016 pavisade man med ett
underlag pa 700 000 lékarintyg att mén fick langre sjukskrivningar &n kvinnor for
liknande &kommor.

I september 2019 kom Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) med en rapport
som visade att kvinnor missgynnas inom flera virdomraden. Enligt de nationella
riktlinjerna for hjart-kdrlsjukvard behandlas exempelvis kvinnor i lagre grad &n méan och
fir 1 l4gre grad lakemedelsbehandling med pévisad nytta for sina besvér. Trots att
behovet ér lika stort far kvinnor inte implanterbar hjartstimulerare tillsammans med
pacemaker for hjartsvikt i samma utstrackning som mén.

I Sverige far kvinnor med en typ av rubbningar i hjartrytmen véinta i 15 ar pa rtt
diagnos och tillhdrande behandling, och mén far vénta 6 &r mindre pd samma diagnos
och behandling. Detta sker trots det faktum att kvinnor ofta har mer symptom som bland
annat hjirtrusning, extra hjértslag, andningssvarigheter och trétthet. Ett &terkommande
monster dr att kvinnor med medicinska besvir inte tas pa lika stort allvar och besvéren
blir istéllet tolkade som psykiska problem. Av den anledningen menar Sverigedemo-
kraterna att regeringen bor 6vervédga en utredning for att granska orsakerna till den
ojdmstdllda vdrden mellan mén och kvinnor i Sverige. Likasé bor nationella riktlinjer
for en jamstdlld vard arbetas fram, och dessa bor sedan implementeras i varden. Vi ser



behovet av en nationell handlingsplan for att stdrka och forbattra bemdtandet av kvinnor
inom hélso- och sjukvérden. Efter det att riktlinjer och handlingsplan implementerats &r
det viktigt med kontinuerlig uppfoljning for att analysera och sékerstélla att dessa ger
onskvard effekt.

Antalet smittade av tbc paverkas i stor utstrickning av resande och migrations-
strommar, och vi har lyckligtvis sett en minskning de senaste aren. Det dr ddremot
fortfarande ett folkhilsoproblem som inte existerade i Sverige for ett antal ar sedan. Att
ta fram en nationell krisplan for att sékerstélla tillgdngen till adekvat vard och hantering
av tuberkulos i hela landet behdvs diarfor. WHO patalar i sin uppmaning regeringen att
sarskilt beakta vikten av en skirpt epidemiologisk dvervakning. Vad de menar med
detta &r obligatoriska hédlsoundersokningar av personer 1 riskgrupper samt uppfoljande
kontroller av personer som sedan tidigare konstaterats smittade for att sikerstélla att
paborjad behandling slutfors. Ansvaret for att ta fram en nationell tuberkulosplan,
organisera smittsparning, identifiera riskgrupper for sjukdomen och ta fram strategier
for att na dessa grupper faller idag pa Folkhdlsomyndigheten. Sverigedemokraterna
anser att regeringen bor se dver lagstiftning som mojliggér 6nskad tuberkulosplan samt
nodvindiga kontroller.

Klassa sex- och kérleksberoende som en beroendesjukdom

En beroendesjukdom dr en forvirvad, kronisk fordndring av hjdrnans beloningssystem
dér minnen av de upplevelser som orsakade beroendet dr lagrade. I dag klassas beroende
av cigaretter, alkohol, droger, tabletter samt spel som beroendesjukdom.

Hjarnans beloningssystem &r centralt vid beroendeutveckling. Fordndringarna som sker
1 hjdrnan vid ett beroende ar 1 stort sett desamma oavsett om det dr missbruk av en
substans eller av ett beteende. Den som inte far utlopp for sitt beroende far ofta abstinens-
besvér. Toleransnivan dkar och man behover hogre doser for att uppnd samma effekt.
Det finns starka drftliga riskfaktorer for att utveckla ett beroende. I dag ér det oklart om
hjirnan kan aterhdmta sig helt frdn en beroendesjukdom. Man vet att chansen till ett
drog-/alkoholfritt liv 6kar om man kan halla sig drogfri/nykter i 5—7 &r. Behandlingen
bestar ofta av terapi och i vissa fall medicinering. En vilkand och beprévad behandling
ar 12-stegsprogrammet.

I Sverige finns idag ett antal personer som lider av ett sa kallat sex- och/eller
kérleksberoende. For den som ér kirleksberoende innehaller romantik och sexualitet
och den nérhet detta erbjuder manga fallgropar, angest och smarta. Kérleksberoende
minniskor (bade kvinnor och mén) lever sina liv i en kaotisk och desperat vérld av
fortvivlan, alltid radda for ensamhet eller for att bli 6vergivna. Med en stindig ldngtan
soker den som &r kdrleksberoende dndlost efter den nya intensiva kérleksupplevelsen”.

Relationer som har beroendet som grund karaktériseras av ett ohdlsosamt beroende-
forhallande, skuld och utnyttjande.

En kérleksberoende person dr kinsloméssigt Overtygad om sin egen vérdeloshet, dvs
att man egentligen inte &r vird att dlskas. Darfor anvinder man forforelse, kontroll,
skuld och manipulation for att dra till sig och halla fast vid romantiska partners. En del
kérleksberoende méinniskor lovar sig sjdlva ibland att sluta, 1 fortvivlan 6ver denna
spiral av olyckliga affdrer, trasiga relationer och sexuella forhallanden. Beteendet kan
liknas vid de bulimiska och/eller anorektiska processer som finns med i matmissbruk.



Mainniskor som lider av sexberoende har forlorat sin forméga att vilja om de ska
engagera sig 1 sexuella aktiviteter eller om de ska lata bli. En sexberoende person
utvecklar en ohdlsosam eller destruktiv relation till de sexuella aktiviteter och de
sexuella upplevelser han eller hon dgnar sig at. De sexuella aktiviteterna sker pa
bekostnad av honom eller henne sjdlv. Samvete, varderingar, relationer och socialt
sammanhang kommer till skada.

Som alla beroenden orsakar sexberoende en obalans 1 hjdrnans beloningssystem.
Den som dr sexberoende sexualiserar olika kénslor pa ett ohdlsosamt sétt och kan till
exempel fa sexuella impulser vid rddsla, smérta, ilska eller skam- eller skuldkénslor.
Den sexberoende utvecklar ett sjélvskadebeteende. Det som till en bdrjan kanske kdndes
lustfyllt, spannande och skont sker efter hand pa ett tvangsmassigt sétt.

Alla former av sexuella uttryck som sker via internet ar en stor industri. Internet
innebér for ménga en virtuell gemenskap med ett 6verflod av sexuella fantasier.
Baksidan av detta voyeuristiska beteende dr nir man fastnar i ett monster av att se men
inte rora och inte gér vidare i den relationella och sexuella dansen. Nar detta ar extremt
finns en anknytningsstorning i botten som gor att det dr lattare att ”’fa det man behover”
via pornografi pa internet an i verkliga livet.

Pornografi pa internet som foreteelse innebér att man har tillgéng till det man soker
24 timmar per dygn och 7 dagar per vecka i sitt eget hem. Den erbjuder ocksé det man
vill ha direkt. Vidare dr anvindandet av internet anonymt. Man slipper ga ner till
kiosken och handla pornografiskt material, eller utsétta sig for risken att bli igenkand 1
ndgot annat voyeuristiskt sammanhang. Man kan sitta hemma i trygghet och soka det
man vill.

Som vid alla beroenden spelar dopamin en viktig roll. Nar man blir paverkad och
njuter av en ’drog” frisétts stora méngder dopamin 1 hjdrnans beloningssystem. Efter ett
tag kommer man till en punkt ddr man maste 6ka dosen for att uppna samma effekt.
Beroendesystemet i hjarnan “trottnar”. En 16sning pa detta dr att byta pornografisk
riktning. Eftersom tillgéngligheten och mangfalden gor detta mdjligt pa ett dgonblick &r
det litt att fastna 1 en utdragen och forhojd sexuell stimulering. Om man samtidigt
upptécker att detta fungerar for att hantera stress och/eller som flykt frén olika kénslor,
finns goda mojligheter till skapande av ett beroende.

Minniskor som fastnat i ett sexberoende pa internet upplever ofta en snabbare
eskalering av beroendet. De sexuella kickarna leder till att man tillbringar allt langre tid
vid datorn, forflyttar sig snabbare in 1 mer extrema sexuella aktiviteter, tar storre risker
och tar storre risker att bli avslgjad och allt detta 1 en allt mer accelererad takt. Arbete
eller skola blir forsummade péd grund av att man suttit uppe natten innan. Sjukskriv-
ningar och sen ankomst till arbetet eller skolan &r vanligt.

Behandling av sex- och kidrleksberoende dr mycket kostsamt for den enskilde
individen varfor manga véljer att inte sdka hjélp utan istéllet fortsitter leva ett destruk-
tivt liv, ett liv som om det vill sig illa kan resultera i att man forsoker avsluta det i fortid.
Genom att klassa sex- och kirleksberoende som en beroendesjukdom ges mdjlighet for
den enskilde att soka vérd pd lika villkor som en person som lider utav exempelvis
spel-, alkohol- eller narkotikaberoende. Ndgot som inte bara skulle hjdlpa den enskilde
individen och dennes hilsa samt ge diagnosen ett erkdnnande utan som dven kan radda
liv.
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