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En forebyggande strategi for battre folkhéalsa

Forslag till riksdagsbeslut

1.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att fortsitta att utveckla
det forebyggande arbetet for att minska riskerna for ohilsa och tillkdnnager detta for
regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors i motionen om att prova mojligheten att
under mandatperioden infora upp till en timmes rorelse om dagen i skolan eller pd
fritis och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stéller sig bakom det som anfors 1 motionen om att genomfora
livsstilsfordndringar pa recept och strategier fullt ut under mandatperioden och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att under
mandatperioden ta fram en fornyad langsiktig och forebyggande strategi for battre
folkhilsa och tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om att utveckla den
granslosa varden 1 Norden och stirka det samlade nordiska hilsosamarbetet och
tillkdnnager detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors i motionen om vikten av att rehabilitera
och trdna ménniskors friska funktioner i hilsoférebyggande syfte och tillkdnnager
detta for regeringen.

Riksdagen stiller sig bakom det som anfors 1 motionen om det fria vdrdvalet i den

europeiska unionen och tillkdnnager detta for regeringen.
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Moderata virderingar och utgingspunkter

Varje enskild ménniska &r den viktigaste utgangspunkten for Moderaternas politik och
vart samhéllsengagemang. Véra varderingar formas av vér syn pa ménniskan. Vi ser hela
manniskan. Vi vet att varje médnniska har stora formagor och mdjlighet att utveckla dessa
och vdxa nir man moéter nya utmaningar, samtidigt som ménniskan ibland stélls infor
svéra situationer och provningar dér man behdver hjélp och stdd, ibland mer 4n samhéllet
formar att klara av.

Minniskor bor ges mojlighet att sjdlva ta ansvar for sin hilsa och fa mdjligheter att
finna 16sningar pd de utmaningar kring sin hélsa som de sjidlva upplever. Den enskildes
egen forméga och kraft bor sdttas framst. Arbetet med gemensam folkhédlsopolitik bor
alltid starta hos den enskilde. Att ta eget ansvar och péverka sin egen hélsa ska samhéllet
underlétta och stodja sa att det kénns viktigt och angeldget for alla att delta.

Sverige ir ett av virldens bdsta lander att vixa upp 1 for barn och unga och leva 1 for
vuxna. Det ska fortsatt vara sd. Sverige ska vara ett land dér alla blir sedda, horda och
kanner sig behovda oavsett alder, bakgrund och erfarenheter. Sverige ska striva efter att
skapa forutsdttningar for en god hélsa for hela befolkningen oavsett var i landet man bor.

Ett forebyggande hilsoarbete fran samhillets sida ska aktivt striva efter att begrinsa
alkoholskadorna, minska bruket av tobak och fortsitta att arbeta for ett narkotika- och
dopningsfritt samhélle. Dértill vara balanserat med insikten om att minniskor har rétt att
sjdlva bestimma Over sina egna liv och diarutdver bygga pa sambandet mellan hélsans
villkor och den enskildes forutsittningar.

Det betyder inte att man har rétt att forstora andra méanniskors liv, exempelvis sina
egna barns uppvéxt, med ett omfattade missbruk av narkotika, dopningspreparat eller
alkohol som leder till att man inte kan ge sina barn den omvéardnad, trygghet och stéd som
alla barn och unga har rétt till.

Psykisk ohélsa har blivit allt vanligare, inte minst bland manga unga. Det ar en
utveckling vi aldrig far acceptera. Ingen ska behdva vara radd nar man gar till skolan eller
till sin arbetsplats for att man kénner sig mobbad eller mar daligt darfor att man kénner
sig utanfor. Vi har alla ett gemensamt ansvar som medmaénniskor att behandla varandra
med respekt.

P& manga sitt har vi en utmirkt folkhélsa i Sverige. Vi tillhor nationerna i vérlden med
langst medellivsldngd. Ménga éldre, savél kvinnor som mén, lever mycket aktiva liv langt
upp 1 aldrarna. Samtidigt som manga lever 1 stor ensamhet, inaktivitet och isolering. Det
ar viktigt att se denna tudelning for att kunna péverka och fordndra. God hilsa &r alltid en

sund investering.



Vér utgangspunkt &r att forslag till reformer maste provas mot vad de offentliga

finanserna ger utrymme for och samhéllsekonomin medger.

Alliansregeringens folkhilsoarbete

Alliansregeringen vidtog ett antal overgripande reformer inom folkhilsopolitiken. Man
lade fast grunderna 1 det fortsatta folkhédlsoarbetet genom dels propositionen
(2007/08:110) Enfornyad folkhélsopolitik, dels propositionen (2012/13:116) En samlad
myndighetsstruktur inom folkhdlsoomradet. Dértill utvecklade man den fortsatta
folkhilsopolitiken 1 skrivelsen (2011/12:166) En folkhélsopolitik med ménniskan i
centrum.

Folkhélsa avser de samlade insatser som syftar till att ge verktyg for ménniskor att ta
hand om sin egen hédlsa och till att skapa bédsta mojliga forutsdttningar for
hilsoutvecklingen pd den Overgripande befolkningsnivdn. Folkhélsopolitiken spanner
over flera olika utgiftsomraden och flera olika beslutsnivéer, det vill sdga savil lokalt,
regionalt, nationellt som internationellt.

Alliansregeringen utvecklade och tydliggjorde de Overgripande malomradena i
folkhélsoarbetet. Folkhélsopolitikens nuvarande elva malomraden ar delaktighet och
inflytande 1 samhillet, ekonomiska och sociala fOrutsittningar, barns och ungas
uppvaxtvillkor, hélsa i arbetslivet, miljoer och produkter, hdlsofrdmjande hilso- och
sjukvard, skydd mot smittspridning, sexualitet och reproduktiv hilsa, fysisk aktivitet,
matvanor och livsmedel samt alkohol, narkotika, dopning, tobak och spel.

Alliansregeringens utgdngspunkter i arbetet for en forbéttrad folkhélsa vilade dels pa
en virderingsgrund, dels pa fem viktiga byggstenar for att kunna forverkliga hilsoarbetets
malséttningar. Dértill var och &r instdllningen att god folkhélsa &r en investering for sdvil
den enskilde som for hela Sverige.

De grundldggande varderingarna handlar om att folkhdlsopolitiken bor inspirera och
stimulera, snarare 4n komma med formaningar och pabud uppifrén. Syftet ska vara att
ménniskor sjilva i grunden inspireras att ta ansvar for sin egen hélsa och att samhaillet ska
respektera varje minniskas integritet och kraft.

De fem byggstenarna handlar om starten i barns och ungas uppvéxtvillkor. Stodet i
form av att underlétta for hdlsosamma val. Skyddet avseende ett effektivt och sdkert
skydd mot hélsohot. Samverkan dér fokus ligger pd det gemensamma ansvaret att skapa
god hélsa samt slutligen en stirkt kunskapsstyrning. Vidare betonades att kommuner och
landsting har en nyckelroll 1 folkhdlsoarbetet och att unga och éldre ar tva sdrskilt
angeldgna malgrupper.

Alliansregeringen genomforde en satsning pa forstirkt elevhélsa och néringsriktiga

maéltider i skolan, samt Livsmedelsverkets nationella kompetenscenter for maltider i
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offentlig sektor dr nagra tydliga exempel pa forebyggande atgirder som genomforts i
syfte att skapa dnnu béttre forutsittningar for mer av fysisk aktivitet och bra matvanor
som Okar chanserna till en god hélsa.

Alliansregeringen foreslog till riksdagen i mars 2013 att en ny myndighet skulle
inforas inom folkhédlsoomradet — Folkhdlsomyndigheten. Den 1 januari 2014 inférdes
myndigheten 1 syfte att framforallt forbattra forutsdttningarna géllande ett effektivare
kunskapsbaserat arbete inom folkhdlsa. Folkhdlsomyndigheten Overtar de
ansvarsomraden som tidigare utfordes av dels Statens folkhélsoinstitut, dels
Smittskyddsinstitutet. Dessa bigge myndigheter avvecklas.

Dirtill 6vertar den nya Folkhdlsomyndigheten vissa uppgifter gillande miljohélsa,
hélsoskydd och folkhélsorapportering som tidigare utfordes av Socialstyrelsen.
Sammantaget ger denna reformering en mer samlad myndighetsstruktur och frén och med
ar 2014 ansvarar Folkhdlsomyndigheten till stor del for uppfoljningen inom

folkhalsoomradet.

Forbittrad folkhalsa en stor strategisk samhillsutmaning

Stora delar av den svenska befolkningens hélsa dr god. Medellivslidngden har 6kat under
2000-talet och, trots den ldngvariga ekonomiska krisen, var den ar 2012 83,5 ar for
kvinnor och 79,9 &r for mén. Sverige har dértill den allra jimnaste fordelningen av
befolkningens livsldngd av 36 jamforbara lander. Dérefter f6ljer Island, Italien, Schweiz
och Nederlidnderna (Killa: Finansdepartementets berdkningar, mattet dr ginikoefficient,
baserade pd Human Mortality Database, University of California Berkeley och Max
Planck Institute).

Den viktigaste forklaringen till den positiva utvecklingen ar att dodligheten minskat
gillande hjirt- och kirlsjukdomar. Dodligheten har minskat snabbare bland mén och
skillnader 1 dodlighet mellan konen har minskat. Sveriges befolkning har aldrig tidigare
haft en sa jimn livslingdsfordelning. Detta positiva monster ser ut att fortsitta.

Hiélsan dr emellertid individuell och varierar trots detta stort fran individ till individ i
samma alderskategorier och givetvis mellan olika aldersspann. Ju dldre vi blir desto fler
krampor och symptom till ohélsa, generellt sett. For att stirka mojligheterna till ett
hélsosamt liv behovs tydliga hélsoinsatser i de tidiga vélfardsverksamheterna sdsom
modravérd, barnhdlsovard, forskola, grundskola samt distriktsskoterskans forebyggande
arbete.

Den egna hilsan dr ett personligt ansvar; samtidigt dr det viktigt att se att det finns
ménniskor som av olika skél, under kortare eller lingre perioder, inte klarar av att bdra
det ansvaret helt sjdlv. Det &r d& politiken kan stddja, fanga upp och underlitta ett

halsosamt liv.



Det dr angeldget att klara av att sdrskilja hdlsa och sjukvérd for att kunna skapa rétt
reformer att méta ritt samhéllsproblem. Vi anser att det ar viktigt att ha som ambition att
finna 16sningar fOr att stodja, inspirera och ge fler ménniskor konkreta verktyg att leva
hilsosammare liv for att mé béttre, motverka och om méjligt skjuta upp sjukdom.

Det dr ett mycket stort och utmanande samhéllsproblem att s4 manga tvingas in 1 ett
socialt och ekonomiskt nytt utanforskap. Forskning visar ett ndra samband mellan att vara
1 utanforskap och 6kade risker for ohilsa. Det ar darfor avgorande att stirka jobbpolitiken
aven sett ur perspektiven hdlsa och ohilsa. Det forsta jobbet dr centralt. Varje satsning pa
nya jobb och foretag blir viktiga satsningar pa ett hilsosammare Sverige.

Vérden har ocksa en betydande utmaning framfor sig gillande att bli &nnu béttre pa
hélsofrdmjande och forebyggande arbete. Vi tror att for att mota denna utmaning behdver
de politiska nivderna bli béttre pa att skapa forutsittningar for att all personal inom véard
och omsorg ska kunna utveckla béttre kvalitet och mer av forebyggande atgérder.

Det handlar exempelvis om att bittre dn idag sékerstélla att vdra gemensamma resurser
anvinds pd effektivast mojliga satt. Dartill att dstadkomma kortare véntetider och 6kad
tillgénglighet. Genom en tydligare styrning som mdjliggér for personalen i vdrden att
lagga mer av fokus pa personcentrerad vard och mindre tid till administration kan det
skapas mojligheter savil till forbattrad vard som en rimligare arbetsmiljo.

Den psykiska ohélsan hos alltféor minga unga ir en avgorande utmaning. Samtidigt ar
det viktigt att se att de flesta barn i Sverige trivs ganska bra med sina liv. Atta av tio unga
ser ljust pa sin framtid och de flesta dr ndjda med sin hélsa. Den psykiska ohdlsan har
emellertid forsdmrats de senaste aren. Enligt uppgifter fran barn- och ungdomspsykiatrin
(BUP) inom Stockholms ldns landsting har ungefar vart sjétte barn och ungdom under 18
ar nedsatt psykisk hélsa som innebar sénkt livskvalitet.

De vanligaste symptomen och diagnoserna handlar om &ngeststdrningar, nedstimdhet
och depression. De vanligaste psykosociala pafrestningar som barn och unga upplever ér
relationsproblem mellan forédldrarna, andra relationsproblem 1 familjen och svérigheter
med vénner.

World Health Organization (WHO) samordnar sedan &r 1985 en undersdkning som
kallas ”’Skolbarns hélsovanor”. I undersdkningen utfrdgas barn och unga som ar 11 ar, 13
ar respektive 15 ar om sina levnadsvanor, sin hilsa och sin upplevda miljo i hemmet och
skolan.

I barnens och ungdomarnas svar i undersokningen gar att fanga upp ett orovickande
monster. Den andel barn och unga som svarar att de &r mycket friska minskar med é&ldern.
Med aldern okar dartill skillnaderna mellan konen, flickornas utveckling dr mer negativ.

Dérutover okar de sjalvupplevda psykiska besvéren.



Socialstyrelsen har tidigare pa uppdrag av alliansregeringen dels arbetat med att ta
fram nationella riktlinjer, dels i samverkan med andra relevanta myndigheter skapat en
struktur for att pd langre sikt sdkerstdlla en samordnad statlig kunskapsstyrning inom
omrddet psykisk ohélsa.

Det finns ett vdxande intresse for motion, hilsa och mat. Internetsidor, tidningar, teve,
radio och bocker ar fyllda med rad och nyheter om mat, kost och motion. Varierande rad
och uppmaningar om olika dieter, recept och trdningsmetoder strommar mot oss varje
dag. Det ar létt att kéinna viss vanmakt, forvirring och trétthet dver all information som
skoljer over oss. Det som ena dagen slas fast med sdkerhet om saker man inte bor &ta
forkastas eller i alla fall kritiseras nista dag.

Dartill dr debatten tidvis mycket hogljudd och pétringande. Det kan ibland vara svért
att sdrskilja seridsa vil underbyggda fakta frdn rdd som saknar beldgg i forskning och
beprovad erfarenhet. Det finns en risk att denna splittrade bild av sanningar skapar en
uppgivenhet och trotthet som gor att manga inte orkar bry sig och struntar i att ta till sig
av de rad som faktiskt kan leda till ett hdlsosammare liv.

Minst ett fall av fem nér det handlar om den samlade sd kallade sjukdomsboérdan i
Sverige beror pa ohédlsosamma levnadsvanor som exempelvis leder till 6kad risk for bland
annat hjart- och kérlsjukdom, cancer, psykisk ohélsa, hogt blodtryck och dvervikt.

Overvikt och fetma #r nira forenat med 6kade risker for ohilsa; det handlar om bland
annat hogt blodtryck, hjért- och kérlsjukdomar samt diabetes. Det finns dartill ett tydligt
samband mellan overvikt och ett antal cancerdiagnoser. Psykiska besvir sdsom angest
och depression dr ockséd tdmligen vanliga hos ménniskor med fetma eller faktiska eller
upplevda problem med 6vervikt.

Fetma é&r vanligare bland personer med kortare utbildningsbakgrund &n bland
ménniskor som har lédngre utbildning. Samtidigt 4r skillnaderna storre, gillande fetma,
mellan ménniskor som bor 1 titorter respektive landsbygd. I dag berdknas nira hélften av
alla mén och ungefar fyra av tio kvinnor i Sverige var dverviktiga.

Efter en tydlig uppgéng under 1980- och 1990-talen av antalet med fetma eller som ar
overviktiga forefaller nivan ha stabiliserats, men andelen med fetma har férdubblats fran
fem procent till tio procent. Andelen dverviktiga har 6kat fran tre av tio till 1angt Gver fyra
av tio.

Vistvirldens enskilt storsta folkhdlsoproblem, som gar att forebygga, dr dock
fortfarande tobaksrokning. Tobaksrokning beskrivs av World Health Organization
(WHO) som en virldsomfattande epidemi som varje ar dodar omkring 5,4 miljoner
manniskor (Killa: WHO, 2008).

Tidskriften The Lancet, augusti 2015, presenterar en ny studie som visar att den

forvantade livslangden okat i vérlden. I Sverige dr den forvéntade livsldngden knappt 82
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ar. Samtidigt 0kar antalet levnadsar med ohilsa. I Sverige forvéntas den genomsnittlige
medborgaren leva 70 ar vid god hélsa och resterande tolv ér 1 ohilsa priaglat av sjukdom
och funktionsnedsittning. Sverige befinner sig inte 1 tio i topp bland linder med bést
folkhélsa. Japan kommer etta, direfter foljer Singapore. Island &r det enda nordiska land
bland de fem bésta.

En rapport om Det framtida nordiska hélsoarbetet (Bo Konberg) beskriver tydligt den
utmaning som vixer gillande antibiotikaresistens. Den utbredda uppfattningen ar att det
krévs krafttag i hela virlden om vi ska kunna komma till rdtta med den hér oroviackande
situationen.

Det handlar exempelvis dels om att bakterier utvecklat resistens gentemot varierande
typer av antibiotika, dels om att situationen géllande resistens dr allvarlig och alarmerande
vad géller 1ikemedel mot tuberkulos och malaria. Kdnbergs rapport foresldr bland annat
ett utvidgat nordiskt hilsosamarbete.

Detta dr endast nagra av alla de delutmaningar som tillsammans bildar den stora
strategiska folkhédlsoutmaningen. Var uppfattning ar att hdlsoutvecklingen i stort i Sverige
skett i gynnsam riktning de senaste dren, samtidigt som det i linje med vara resonemang
kvarstér stora utmaningar som om de 16ses vil kan leda till béttre hilsa for sdvil den

enskilde som samhallet 1 stort.

Ta fram en fornyad och forebyggande strategi for béttre
folkhalsa

Hilsan i1 befolkningen totalt sett paverkas dels av enskilda ménniskors medvetna
respektive omedvetna val, dels av mer strukturella 6vergripande faktorer. Vi tror pé att
manniskor ska ges stort eget utrymme att ta ansvar for sin egen hilsa. Det hindrar inte att
sambhéllet kan stddja och forma strivan att fler och fler ménniskor gor aktiva medvetna
val som stérker deras langsiktiga hélsa.

Ohiilsa kostar den enskilde och samhillet enorma resurser varje dag, varje vecka och
varje méanad. Ar efter ar kan bittre hiilsa skapa utrymme for dkat vilbefinnande hos den
enskilde som avspeglas i 6kad livskvalitet och hogre produktivitet i arbetslivet genom att
ménniskor mar béttre, har lagre nivéer av stress samt fysiskt savdl som psykiskt har storre
motstandskraft nédr saker hiander i vardags- och arbetslivet.

Det ar oroande att alltfor ménga barn och unga har en 6kande psykisk ohélsa. Dartill
att vuxna 1 arbetslivet upplever mer och mer stress att fi livspusslet att fungera. Detta
mdste vigas in 1 det samlade hélsoarbetet. Det hélsoframjande strukturella arbetet och
sjukdomsforebyggande arbetet bor foras brett och bland annat syfta till 6kad samverkan

mellan olika aktorer.



Séarskilt barn och ungas behov av och tillgdng till fysisk rorelse och psykiskt
vilbefinnande ska virnas i en alltmer fortsatt kravande verklighet.
Vi foreslar:
e Ta fram en fornyad lingsiktig forebyggande strategi for bittre folkhdlsa med
ménniskan i centrum.
o Fortsitta utveckla det forebyggande arbetet i syfte att minska riskerna for ohélsa.
e Utveckla den grinslosa varden 1 Norden och stirk det samlade nordiska
hélsosamarbetet.
e Prova mgjligheterna  under denna mandatperiod att genomfora
livsstilsforandringar pa recept och strategier fullt ut.
e Rehabilitera och trdna méinniskors friska funktioner i hidlsoférebyggande syfte.
e Fortydliga och utveckla informationen om det fria vardvalet inom den

europeiska unionen.
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