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Till Landstingsstyrelsen
| Blekinge

Kommissionen for jimlik hilsa i Blekinge tillsattes av
Landstingsstyrelsen den 1 september 2016. Uppdraget ir
att senast december 2017 ligga fram forslag som bidrar till
att hilsoklyftorna i Blekinge minskar. Kommissionen ska
ha en bred ansats men ligga vikten pa perspektiven
socioekonomi och genus. Kommissionens slutrapport ska
medverka till en 6kad medvetenhet om den ojimlika
hilsan och skapa ett storre engagemang bland samhills-
aktorer i och utanfor landstinget (bilaga 1). Kommissionen
har antagit namnet Blekingekommissionen.

Syftet med kommissionens arbete ir enligt direktiven
att motverka hilsoklyftorna i Blekinge och att na ett
jimlikare lin ddr alla medborgare har forutsittningar for
livskvalitet, frihet och god hilsa. Kommissionens arbete
omfattar att samla in, foresld och testa forslag till atgirder
som kan bidra till minskade hilsoklyftor. Huvudsakliga
killor till idéer och forslag ér litteratur, forskning, veten-
skapliga rapporter, slutsatser och rekommendationer frin
andra kommissioner, egna kunskaper, kompetenser och
kontaktnit hos kommissionens medlemmar samt dialog,
kontakter och samarbete med olika samhillsaktorer.
Kommissionens arbete ska priglas av bredd, 6ppenhet
och mélinriktning. Sirskilda kontakter bér tas med
nyckelaktorer sisom tidigare och pdgiende kommissioner,
arbetsférmedling, forsikringskassa, arbetsmarknadens
parter och professioner. En plan f6r kommunikation ska
upprittas men utdver det viljer kommissionen sjilv sina
arbetsformer. Kommissionen aterkopplar fortlopande
sina slutsatser till de samhillsaktorer som péaverkar hilso-
utvecklingen. Slutrapport limnas till landstingsstyrelsen
i december 2017.

Kommissionen har bestitt av en ordférande och tio
ledaméter med kompetenser inom olika samhillssektorer
samt tvd adjungerade ledaméoter. Medarbetare inom
landstingsdirektorens stab har utgjort kommissionens
sekretariat.

Ordférande:

Peter Orn, forelisare och forfattare.

Kommissionirer:

Danilo Garcia, chef f6r Blekinge kompetenscentrum och
doktor i psykologi .

Emina Kovacic, stadsarkitektschef, Karlshamns kommun
Gunilla Leander, specialistlikare, Blekingesjukhuset.
Goran Johnsson, tidigare forbundsordférande i IF Metall.
Henrik Lovgren, chef for samhillskommunikation,
Ronneby kommun.

Katarina Skantze Mansnérus, foretagsledare.

Lisa Skir, professor i omvardnad vid institutionen for
hilsa vid Blekinge tekniska hogskola.

Louise Lindén, entreprenér med inriktning pa

hallbara festivaler.

Micke Gunnarsson, foreldsare och entreprenér med
inriktning pa barn och ungdomars hilsa.

Asa Gerthsson-Nilsson, verksamhetschef forskola

och chef fér Centrala barn- och elevhilsan, Sélvesborgs
kommun.

Adjungerade:

Annika Mellquist, avdelningschef for avdelningen for
kunskapsstéd, Landstinget Blekinge .
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Kommissionens sekretariat:
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SAMMANFATTNING

Sammanfattning

Blekingekommissionens uppdrag dr att ligga fram forslag
till hur hilsoklyftorna i linet kan minska och att bidra
till 6kad medvetenhet bland viktiga aktdrer i linet.

Kommissionen har strivat efter att utga fran respekten
for den enskilda individen och de minskliga fri- och
rittigheterna. Individens méjligheter att forma sitt liv
i gemenskap med andra fir inte begrinsas av fattigdom,
socialt arv, funktionsnedsittning eller andra bestimnings-
faktorer som begrinsar hens majligheter i livet.

Kommissionen har genomfort dialogseminarier i samt-
liga kommuner, med patient- och brukarorganisationer
samt med skilda expertgrupper. Dialogerna har aktualiserat
folkhilsoarbetet och fordjupat kommissionens kunskap
samt givit forslag till atgirder samtidigt som kommissionens
arbete har férankrats i kommunerna.

Blekinge har unika forutsittningar att mota framtiden:
Ett litet ldn savil till yta som folkmingd skapar stora
mojligheter till en nira medborgardialog, till korta
beslutsvigar inom férvaltningar och myndigheter samt
for samverkan mellan olika samhillsakedrer kring gemen-
samma visioner, mél och strategier. Kommissionen limnar
flera forslag som innebir att Blekinge kan vara en pionjir
och ett modellomrade f6r utveckling av nya metoder och
arbetssitt.

JAMLIK HALSA AR VIKTIG FOR INDIVID OCH SAMHALLE
Blekingekommissionen definierar begreppet hilsa som
psykiske och sjilsligt, fysiske och socialt vilbefinnande.
Det speglar minniskans livssituation som helhet och
behéver alltsa inte vara liktydigt med att individen saknar
funktionsvariation eller 4r befriad frin sjukdomar och
krimpor. God hilsa innebir att varje individ har resurser
att méta vardagens utmaningar och att det finns vil
fungerande stod i samhiillet.

Ett gott samhille investerar i medborgarnas hilsa.
God hilsa genom hela livet leder till 6kad livslingd med
fler hilsosamma 4r till livet. Det dr av stor betydelse for
den enskilda minniskan, for vilfirdsutvecklingen och
samhillsekonomin.

Det finns dock fortfarande stora hilsoskillnader mellan
olika grupper i samhiillet — skillnader som medfér att
den forvintade medellivslingden kan skifta flera &r
mellan olika grupper i samhillet. Midnniskor med ligre
utbildning och ligre inkomst lever kortare liv. Bristande
ckonomiska férutsittningar, lag utbildning, arbetsléshet,
funktionsvariation, invandrarbakgrund ir nigra fakcorer
som riskerar att géra minniskor mer utsatta in andra for
ohilsa och sjukdomar. Det 4r levnadsvillkor som ocksa
riskerar att leda till mer ohilsosamma levnadsvanor.

DIGITALISERING
Digitaliseringen paverkar i allt stdrre utstrickning
minniskors liv. Den paverkar levnadsvanor och sitt att
kommunicera, utbildning och affirsutveckling, organise-
ring av foretag och organisationer, utbudet av vilfirds-
tjdnster. Varje organisation maste ha kompetens att aktivt
analysera den tekniska utvecklingens konsekvenser och
att vara lyhord for hur den kan utveckla den egna verksam-
heten. Stor vikt maste liggas vid kompetensforsorjning.
Inom vard och omsorg riktas fokus mot vardtagarens
mojligheter att f& stod i hemmet snarare 4n vid institutions-
vard. Nya tjinster och applikationer lanseras kontinuerligt
for att utifran ett etiskt forhéllningssirt tillimpa och
utveckla tjinster och digitala verktyg i syfte att stodja hilsa.
Kommissionen uppmuntrar den milsittning som
Landstinget i Blekinge uttalar: att bli landets forsta helt
digitala landsting. Digitalisering och nya tjanster som beror
vardinformation och kommunikation innebir ett stort och
viktigt steg framat. Digitaliseringens fordelar bidrar till ett
hilsofrimjande arbete och till utjimning av hilsoklyftorna.

FOLKHALSANS UTVECKLING

Folkhilsomyndigheten féljer regelbundet folkhilso-
utvecklingen i landet genom indikatorer inom omraden
sasom livsvillkor, levnadsvanor och hilsa. Folkhilsans
utveckling, drsrapport 2017 formulerar en oroande bild

av verkligheten som sannolikt ocksa har relevans for
Blekinge. Rapporten beskriver foljande;
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* 7Det finns en social gradient i hilsa som innebir att
minniskors hilsa i allmdnhet 4r simre ju ligre socio-
ekonomisk position de har. Resultaten tyder pa att
den sociala gradienten har vuxit under de senaste tio
aren, framfor allt nir det giller olika métt pd dédlighet.
Obhilsan dr nistan genomgdende storre bland personer
med forgymnasial utbildning som hégsta utbildnings-
niva 4n bland personer med eftergymnasial utbildning.

* Det finns tecken pd att den psykiska ohilsan okar,
framfér allt bland unga och bland personer med hégst
forgymnasial utbildning.

¢ Overvikt och fetma ir ett vixande folkhilsoproblem.
Ungefir hilften av befolkningen i dldern 1684 4r har
i dag 6vervike eller ferma.”

Blekingekommissionen konstaterar vidare att det finns
ett antal sociala utmaningar som péverkar folkhilsan

i Blekinge. Dessa utmaningar kan enklast beskrivas som
ensambhet, utanforskap, segregation och stora behov av
insatser for integration och inkludering.

Kommissionen framhéller levnadsvanornas betydelse
for individens hilsa och f6r en god folkhilsa. De fyra
levnadsvanor som bidrar till en femtedel av den samlade
sjukdomsbérdan i Sverige dr tobaksbruk, riskbruk av
alkohol, otillricklig fysisk aktivitet samt ohilsosamma
matvanor. Kommissionen betonar att individen har ett
sjalvklart ansvar for sin egen hilsa men inte bor limnas
ensam och utan stod med detta ansvar. Genom tkad
kunskap om hilsosamma levnadsvanor méjliggors
individens val till en hilsosam livsstil som minskar
risken att drabbas av sjukdom.

Kommissionen vill framhalla att strivan efter god
hilsa ocksa dr ett ansvar for samhillet i vid mening.

Ett ideal bor vara att samtliga samhillsaktorer inser sitt
ansvar for folkhilsan och individens behov av stod
genom livet for att kunna uppritchilla en god hilsa.

Blekingekommissionen gor en férdjupad analys av
hilsoldget i Blekinge. Utgdngspunkten har varit studier
av de kartliggningar som gjorts angdende hilsoliget
i linet. Analysen omfattar viktiga omriden som medel-
livslingd, befolkningsforindringar, barn och ungas
situation, utbildningens och arbetslivets betydelse for
minniskors hilsa, de sociala relationernas avgorande
inverkan pa minniskors trygghet, hilsa och vilmaende.
Kommissionen framhaller att f6r att uppna en jimlik hilsa
4r kontroll ver sitt eget liv, tillit till andra, inflytande och
delaktighet i samhillet, centrala omriden. Anvindandet av
digital teknik ir en viktig faktor for att uppleva delaktighet.

Analysen omfattar dven invdnarnas levnadsvanor och
utbredningen av folksjukdomar i linet. Ett positivt

SAMMANFATTNING

exempel enligt Folkhilsorapport Blekinge 2014 ir att
Blekinge ligger lagt i jimforelse med riket nir det giller
intag av alkohol".

Ett viktigt konstaterande 4r att jimfért med riks-
genomsnittet lever en storre andel av befolkningen
i Blekinge med ndgot simre livsvillkor dn riket som
helhet. Det finns dven skillnader i livsvillkoren mellan
kommunerna i Blekinge, speciellt nir det giller utbild-
ningsniva, levnadsvanor, sociala relationer och barn-
fattigdom. Ett ytterligare konstaterande 4r att kvinnors
hilsa i Blekinge genomgaende kan beskrivas som simre
in minnens, detta avseende matten ohilsotal, sjuk-
penningtal och sjilvskactad hilsa. Vidare synes hog-
utbildade m3 bittre in lagutbildade, hégavlonade mér
bittre dn ligavlonade.

Kommissionen konstaterar vidare att bristen pd
jimstilldhet mellan kvinnor och min, pojkar och flickor
paverkar hilsan negativt genom en rad faktorer som
diskriminering, mins vald mot bade kvinnor och min,
ojimlik fordelning av makt och resurser samt genom
brist pa inflytande éver den egna hilsan beroende pa
konstillhérighet.

En oroande beskrivning ir att den psykiska ohilsan
okar bland unga. I gruppen hbtq-personer rapporteras en
hégre psykisk ohilsa i form av oro, dngslan, angest.
Sjilvmordsforsdk dr dubbelt sd vanligt bland homo- och
bisexuella personer jimfort med heterosexuella. Bland
utrikes fodda bedéms det allminna hilsotillstdndet som
simre jimfort med inrikes fodda, detta giller bide min
och kvinnor.

Det finns ocksd indikationer pa att en tredjedel av
flyktingarna i Sverige lider av nagon form av psykisk
ohilsa som depression och posttraumatiske stressyndrom.
Mainga har ocksa funktionsvariationer.

KOMMISSIONENS FORSLAG

Blekingekommissionens forslag syftar till att dverbrygga de
paverkbara hilsoklyftorna inom en generation. Denna
strivan kriver vision, strategier och dtgirder pa flera viktiga
mélomraden samt investeringar i god hilsa. For att uppna
jamlik hilsa krivs malmedvetenhet och lngsiktighet.

VISION FOR JAMLIK HALSA | BLEKINGE
Kommissionen formulerar en vision som utgar frin att
det dr mojligt att nd enighet om att god hilsa ir ritten att
leva i ett inkluderande samhille dir varje individ har
méojlighet att forma sitt liv tillsammans med andra.

"Ett helt liv i Blekinge — psykiskt, fysiskt och socialt vil-
befinnande i ett sambiille priglat av gemenskap,
[framtidshopp och respekt for minskliga réttigheter.”
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KOMMISSIONENS FORSLAG

STYRNING OCH LEDNING

Blekingekommissionen betonar vikten av en effektiv
strategisk styrning nir det giller att minska klyftorna pa
hilsaomridet.

Kommissionen foreslir skapandet av en politisk led-
ningsgrupp” som bor besta av ledande politiker fran lands-
tinget, regionen och respektive kommun. Den ansvarar for
det gemensamma arbetet med att minska hilsoklyftorna
och for nédvindig samverkan mellan linets olika aktorer.

Kommissionen foreslar vidare bildande av ett dver-
gripande Blekingeforum som samlar aktérer frin olika
delar av linets samhillsliv. Syftet ska vara att bidra till
att gora arbetet for folkhilsa till en handlingsinriktad
angeldgenhet dven for arbetsmarknadens parter och for
folkrorelser och andra idéburna organisationer.

Linsgemensamma resurser bor avsittas for fore-

byggande arbete.

STRATEGISK PLAN FOR JAMLIK HALSA
En langsiktig handlingsplan med syfte att minska hilso-
klyftorna bor arbetas fram.

Handlingsplanen bor ersitta den nuvarande folkhilso-
policyns roll som stricker sig fram till och med 2018.

Handlingsplanens principer bér faststillas av respek-
tive fullmiktigeférsamling for att dirmed bli férankrad
i hela linet. Den lingsiktiga handlingsplanen bor efter
faststillande 6versittas till drliga planer med nyckeltal for
olika omraden som gor det méjligt for uppfoljning for
den politiska "ledningsgruppen”.

Arbetet med den nya planen bér inledas i borjan av
2018. Det bér vixa fram i en dialog dir ocksi medborgarna
kan engageras.

MAL FOR HALSANS UTVECKLING | LANET

Den ojidmlika hilsan ska vara borta inom en generation.

Ett antal uppféljningsbara mél pa medellang sikt bor

formuleras. Exempel p4 mitbara indikatorer ir ohilso-

och sjukpenningtal, sjilvupplevd hilsa och folksjukdomar

i Blekinge. Dessa bor redovisas uppdelat pd kén, alder och

om mdjligt med koppling till socioekonomi.
Blekingekommissionen foreslar foljande malomriden.

* Det tidiga livets villkor.

e Arbetslivets villkor.

* Gemenskap och inkludering.

e Levnadsvanor.

e Dsykisk hilsa.

* Inflytande och delaktighet.

* En jimlik och hilsofrimjande hilso- och sjukvérd.

Kommissionen limnar férslag till linsgemensamma
strategier med exempel pd konkreta dtgirder inom

respektive malomrade. I nigra fall formuleras dven
forslag pa omraden for uppféljningsbara mal.

DET TIDIGA LIVETS VILLKOR

Arbetet for att skapa jimlik hilsa maste borja med barn
och unga. For att &stadkomma en god och jimlik hilsa
behéver alla barn ges forutsittningar att utifran sina
villkor utveckla sina férmagor.

Kommissionen foreslir tillskapandet av en linsgemensam
strategi for en forbittrad barn-, elev- och ungdomshiilsa.
Diirmed skapas mdjligheter att bittre folja barns hilsa
under hela deras uppviixt och att kunna anpassa insatser.

Inom ramen for denna strategi foreslar kommissionen bland
annat att Blekinge blir ett "pilotlin” for en sammanhéllen
médra-, barn-, elev- och ungdomshilsa, att barns och ungas
livsvillkor kartliggs samt att familjecentraler som bygger pa
samverkan mellan kommun och landsting inrittas.

Kommissionen foreslir tillskapandet av en lins-
gemensam strategi for en hilsofrimjande utbildning
med syfte att vardagen inom utbildningen utvecklas
till att vara en stodjande och frimjande fysisk och
psykosocial miljo.

Kommissionen utgdr fran att utbildning 4r en viktig arena
for lokalt hilsofrimjande arbete dir det dr méjligt ate pa-
verka hilsans bestimningsfaktorer pé ett systematiske sitt.
Elevhilsan har en viktig roll i det lingsiktiga arbetet for en
god lirandemiljé. Inom ramen for denna strategi foreslds
bland annat att hilsoundervisning bér vidareutvecklas och
integreras i andra imnen, att den kompetens som finns
inom kontaktyrken dir barn och unga ir mélgruppen bor
tillvaratas samt att metoder att ni virdnadshavare till

nyanlidnda elever bor utvecklas.

ARBETSLIVETS VILLKOR

Arbete och hilsa hér ihop. Kommissionen utgér frin évertyg-
elsen att alla minniskor vill finna sin plats ocksd inom arbets-
livet och kinna att de ir inkluderade i samhillsgemenskapen.
Kommissionen betonar vikten av att det finns arenor dir

minniskor kan utvecklas utan att ha en formell anstillning.
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Kommissionen foreslir tillskapandet av en linsgemen-
sam strategi i samspel med arbetsmarknadens parter och
offentliga beslutsfattare som syftar till att forenkla mojlig-
heterna for méinniskor att fi arbetspraktik och arbete
och till att inte forlora fotfistet pa arbetsmarknaden.

Inom ramen for denna strategi féreslar kommissionen
inrittandet av arbetsplatspraktik med systematik och
mélinriktad samordning mellan skola och arbetsliv samt
att behovet av praktikplatser beaktas vid offentlig upp-
handling som ett krav vid stérre offentliga upphandlingar.

GEMENSKAP OCH INKLUDERING

Det dr viktigt att planera for ett samhille som priglas av
tillginglighet, gemenskap och inkludering. Det kriver
itgirder som bryter segregationen och som bidrar till inte-
gration och skapandet av grinsdverskridande métesplatser.
En levande landsbygd spelar en viktig roll nir det giller
integration och folkhilsa. Kommissionen betonar vikten
av en fungerande och tit lokaltrafik, atgirder for okad
tillginglighet till det offentliga rummets métesplatser och
till olika arrangemang,.

Kommissionen foresldr tillskapandet av en lins-
gemensam strategi for bryta segregationen i linets
kommuner.

Blekingekommissionen féreslar inom ramen f6r denna
strategi bland annat utvecklandet av handlingsprogram
for att bryta segregation och forbittra boendets sociala
villkor, att olika upplatelseformer blandas for att minska
segregationen, att verksamheter som ir generationsover-
skridande utvecklas och far prioritet samt att hinder for
tillginglighet for personer med funktionsvariation
undanrdjs.

Kommissionen foresldr en linsgemensam strategi
[for att skapa forussittningar for en Gkad inte-
grering gillande boende, arbete, utbildning och
sambillskunskap.

Asyl- anhérig- och arbetskraftsinvandringen till Blekinge
bidrar till ett kulturellt, socialt och ekonomiskt rikare lin.
Det stiller ocksd linet infor framtida utmaningar som
miste vindas i mojligheter.

KOMMISSIONENS FORSLAG

Kommissionen foreslir bland annat inom ramen fér denna
strategi att integrationsprocessen for nyanlinda pabérjas
tidigt och sker likvirdigt i linet genom regionala sam-
arbeten, att undervisning i svenska skapas tidigt och att
méjligheter till arbetspraktik erbjuds. Det ir vidare viktigt
att tidigt i etableringsfasen ta upp frigor om levnads-
vanor. En dialog bér inledas med linets utévare av utbild-
ning gillande méjligheterna att inom ramen for det fria
skolvalet blanda barn frin olika geografiska omriden.

INFLYTANDE OCH DELAKTIGHET

Det ir viktigt att mobilisera och ta vara pa viljan ill
minniskors ansvarstagande fér samhillet och f6r den
egna livssituationen. Alla ska inkluderas.

Kommissionen foreslir tillskapandet av en lins-
gemensam strategi for medborgardialog.

Ett effektivt arbete f6r jamlik hilsa maste priglas av
medborgardialog. Medborgardialog stiller krav pd akts-
rerna att forvalta det som kommer ur dialogen. Inom
ramen for denna strategi foreslds att en systematisk med-
borgardialog bedrivs som en dimension i strivan att
utjimna hilsoklyftorna.

Kommissionen foreslir skapandet av en jverens-
kommelse med det civila sambiillet om dess viktiga
roll for att minska hilsoklyftorna i linet och skapa etr
sambiille som préiglas av gemenskap och inkludering.

Civilsamhillet med dess mangfald av idéburna organisa-
tioner bor inlemmas i samarbetet kring barnens framtid.
Det civila samhillet bér ha ett tydligare jimstilldhets-
och jamlikhetsfokus for att bli tillgingligt for alla oavsett
socioekonomisk bakgrund och kén. Kommissionen fore-
slér en dialog med linets civilsamhille for att i samverkan
skapa en dverenskommelse som utgar frin vad man kan

utritta tillsammans med dmsesidig respekt mellan parterna.

EN JAMLIK OCH HALSOFRAMJANDE
HALSO- OCH SJUKVARD
Hilso- och sjukvérden ska bidra till att forebygga ohilsa.
Patienter ska ocksd informeras om metoder for att fore-
bygga sjukdomar och skada.

Kommissionen betonar vikten av att sjukvérden integrerar
ett sjukdomsférebyggande perspektiv i det I6pande arbetet.
Det ir viktigt att sjukvirdens tjdnster och insatser gors jim-
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KOMMISSIONENS FORSLAG

likt och jamstillt. Satsningen pa E-hilsa ir en del av en
personcentrerad, siker, jimlik och tillginglig vard som frim-
jar delaktighet och fokuserar pa personens och nirstdendes
kunskap och behov. Kommissionen understryker vikten av
att landstingets arbete med att framtidens hilso- och sjuk-
vard ska utga frin ett personcentrerat forhillningssitt.

Kommissionen foreslir tillskapandet av en
liansgemensam strategi for att stirka virdens roll
i arbetet for att minska hélsoklyftorna.

Blekingekommissionen betonar vikten av samverkan
mellan de olika enheterna inom hilso- och sjukvarden
samt mellan kommuner och landsting for att fa ett bittre
och effektivare utbud nir det giller primir och sekundir
prevention. Inom ramen for denna strategi foreslas bland
annat att primirvarden lyfts upp som en viktig dirigent
for ett bra folkhilsoarbete samt att riktade hilsosamtal
infors i ett antal aldersgrupper i befolkningen med syfte
att forebygga den 6kade férekomsten av till exempel
hjirt-kirlsjukdom, cancer, overvike och psykisk hilsa

i Blekinge.

LEVNADSVANOR

Arbetet for jamlik hilsa ska bidra till firre patienter

i sjukvérden. En viktig vig dr att mojliggora for individen
att ta egna beslut for en hilsosam livsstil med goda levnads-
vanor. Det skapar forutsittningar for minniskor att kunna
bryta det sociala arvet och livsvillkor och sociala bestim-
ningsfaktorer som ofta paverkar minniskors hilsa. Att
paverka levnadsvanor ir att ge minniskor verktyg att
kunna hantera sina liv trots ett svirt utgangslige, det ar
inte liktydigt med att stigmatisera eller att moralisera 6ver

hur minniskor lever sina liv.

Kommissionen foreslir att en linsgemensam strategi
utvecklas for att uppmuntra att en hilsosam livsstil

tillskapas.

Kommissionen féreslar inom ramen f6r denna strategi att
landstinget Blekinges vardprogram for levnadsvanor ska
vara vigledande f6r arbetet med primir- och sekundir-

prevention.

PSYKISK HALSA
Blekingekommissionens analys visar att den psykiska
ohilsan okar och attt den gér djupare ner i dldrarna. Mot

denna oroande bakgrund betonas vikten av dtgirder for
act forbitera den psykiska hilsan.

Kommissionen foresldr att en linsgemensam strategi

[for psykisk hélsa formuleras.

Kommissionen foreslar bland annat inom ramen f6r denna
strategi att nollvisionen for sjilvmord blir vigledande for
arbetet samt att méjligheten provas for skapandet av ett
kompetenscentrum for omradet psykisk hilsa for atc bland
annat dstadkomma ett breddat analysarbete.
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Inledning

KOMMISSIONENS FORHALLNINGSSATT
Kommissionen har strivat efter att utga frin respekten
for den enskilda individen och de minskliga fri- och
rittigheterna: Respekten for varje minniska, for varje
minniskas virde och virdighet och for att varje minniska
ska ha mojlighet att sa langt det 4r méjligt forma sitt eget
liv i gemenskap med andra.

Individens mojligheter att forma sitt liv far inte
begrinsas av fattigdom, socialt arv, funktionsvariation
eller andra bestimningsfaktorer som begrinsar hens
médjligheter i livet. Ingen minniska far heller goras till
nigon som ir namnlds och ansiktslos i ett kollektiv.

Detta synsitt priglar Férenta Nationernas deklaration
om de minskliga fri- och rittigheterna, dess konvention
om rittigheter for personer med funktionsnedsittning
liksom den globala agendan fér 2030 som kommer att
vara vigledande for den svenska samhillsutvecklingen
under de kommande dren.

Kommissionen vill betona begreppet solidaritet
i sammanhanget — ett ord som understryker det gemen-
samma ansvaret for ett bra och inkluderande samhille.
Begreppet solidaritet rymmer tvd dimensioner: dels ett
16fte om andras empati och medkinsla den dag var och
en av oss behover stdd, sjukvird, omsorg och dels en
maning att var och en av oss har en skyldighet att dela med
sig och att stilla upp for medminniskan. Engagemanget for
den enskilda minniskan bér vara vigledande nir samhillet
utformas och utvecklas.

KOMMISSIONENS ARBETSSATT

Uppdraget

Blekingekommissionens uppdrag har varit att ligga fram
forslag till hur hilsoklyftorna kan minska och att bidra
till 6kad medvetenhet bland viktiga aktérer i linet. Sir-
skild hiinsyn har tagits till socioekonomiska férhallanden
och genusperspektiv. Kommissionen har i enlighet med

direktiven strivat efter att utforska villkoren for individer
som ir sirbara utifrdn genus- och socioekonomiska
perspektiv. Detta kan innefatta barn och unga, personer
med utlindsk bakgrund, personer med missbruk och
beroende, minniskor med funktionsvariation, personer
med psykisk ohilsa, dldre, lagutbildade samt arbetslosa.

Kommissionen har ocksd utgétt ifrdn att kvinnor och
min inte bara ir fysiske olika, utan ocksa att samhillet
och omgivningen behandlar personer pa skilda sitt beroende
pa vilket kdn personerna uppfattas ha.

Genom att tillsdtea personer i kommissionen med
erfarenheter fran olika samhillsomriden ville landstingets
styrelse prova nya perspektiv. Kommissionens ledaméter
tillsattes for att gestalta kunnande och erfarenheter som
ligger utanfor det nuvarande folkhilsoarbetet. Det for-
mulerades dirmed en tydlig férvintan act kommissionens
rapport ska foresla breda och strategiska dtgirder som ir
relevanta for linets framtida folkhilsoarbete.

Dialog och samverkan

Blekingekommissionens stravan har varit att viga vara
visionir och att tinka nytt och samtidigt anviinda sig
av det arbete som andra aktérer har gjort tidigare.
Uppdraget har priglats av 6ppenhet och ett holistiskt
perspektiv och utgétt fran dialoger och samverkan.

Ett syfte har varit att 6ka medvetenheten hos andra
akedrer i linet. Det har ddrfér varit vikeige ate £3 ta del av
det nuvarande folkhilsoarbetet som bedrivs i samverkan
mellan kommuner, landsting, Region Blekinge och
Linsstyrelse liksom de kunskaper och erfarenheter med
skilda perspektiv som andra aktdrer stir f6r. Mot denna
bakgrund har kommissionen genomfért dialogseminarier
i samtliga kommuner. Dialogerna har bidragit till att
akreualisera folkhilsoarbetet, fordjupa kommissionens
kunskap och att ge forslag till atgirder samtidigt som
kommissionens arbete har férankrats i kommunerna.
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Syftet har ocks3 varit att lyssna och forstd hur de olika
aktdrerna arbetar med fragorna idag, vilka hinder som
finns och inom vilket omrade de anser att fokus bér ligga
for att nd en mer jamlik hilsa. Kommissionen har vidare
mott representanter for kommunala férvaltningar, patient-
och brukarorganisationer samt ledande politiker.

For att fa ytterligare kunskaper och kinnedom om
pagédende verksamheter och initiativ har kommissionen
ocksa genomfért expert- och dialogméten med represen-
tanter for Lansstyrelsen, Region Blekinge och Landstinget
Blekinge samt med landstingets pensionirsrad och lins-
handikapprad.

Kommissionen konstaterar att det finns ett stort
engagemang, intresse och vilja hos alla aktorer att bidra
till act minska hilsoklyftorna. Dialogmétena har utgjort en
viktig grund f6r kommissionens éverviganden och forslag.

KOMMISSIONENS UTGANGSPUNKTER

Blekinges unika forutsattningar

De globala forindringarna paverkar vér framtid. Det
giller till exempel migration, klimathot, konflikter, krig
och katastrofer, resistens mot antibiotika och eventuella
pandemier. Det 4r ldtt att ldta sig nedslas men kommissionen
vill sld an en férhoppningsfull ton: Blekinge har unika
forutsiteningar att mota frameiden. Vi ir ett litet ldn savil
till yta som till folkmingd, vilket skapar stora majligheter
till en nira medborgardialog, korta beslutsvigar inom
forvaltningar och myndigheter samt f6r samverkan mellan
olika samhillsaktorer kring gemensamma visioner, mél
och strategier. Den unika méjligheten att litt kunna éver-
blicka linet och métas gér det limpligt att vara pionjir
och ett modellomrade i flera avseenden som till exempel
utvecklandet av nya metoder och arbetssitt.

Det bor vara majligt att nd enighet dver politiska grinser
och att dstadkomma samverkan mellan linets olika sektorer
i frigor om ror befolkningen hilsa. Vidare bor det vara
mojligt att skapa en gemensam vision for framtiden som vi
kan samverka kring for att gora visionen till verklighet.
Samverkan mellan och inom organisationerna maste dirfor
inspireras och underlittas. Kommissionen vill sirskilt
framhalla att samverkan mellan samhillets olika sektorer,
forvaltningar, myndigheter, niringsliv och civilsamhillets
organisationer av olika slag har lyfts pd samtliga dialog-
moten. Detta bekriftar att det finns en bred forvintan
och vilja till samverkan.

Jamlikhalsa ar viktig for individ och samhalle
Blekingekommissionen definierar begreppet hilsa som
psykiske och sjilsligt, fysiske och socialt vilbefinnande.
Det speglar minniskans livssituation som helhet och

behover alltsa inte vara liktydigt med att individen saknar
funktionsvariation eller ar befriad frin sjukdomar och
krimpor. God hilsa innebir att varje individ har resurser
att mota vardagens utmaningar och att det finns vil
fungerande stdd i samhillet. En person kan leva med en
eller flera allvarliga diagnoser men inda uppleva hilsa
och vice versa.

Kommissonen vill betona vikten av den goda hilsan
dven om det kan upplevas som en sjilvklarhet. Ofta ir
hilsan forknippad med oberoende och integritet och med
forhoppningar infor framtiden. Fér den enskilda minniskan
ir den goda hilsan omojlig att dverskatta. Det giller inte
minst for den som har skakats i sina grundvalar av egen
eller nirstdendes sjukdom.

For samhillet som helhet fr ohilsa med sig stora
samhillskostnader i form av vard, omsorg och bortfall av
skatteintikeer. Forbittrad folkhilsa frigor resurser for an-
dra viktiga satsningar i samhillet. Kommissionens
utgdngspunke ir att et gott samhille investerar i med-
borgarnas hilsa. God hilsa genom hela livet leder till
okad livslingd med fler hilsosamma ar till livet. Det dr
av stor betydelse for den enskilda minniskan, for vilfirds-
utvecklingen och f6r samhillsekonomin.

Den ojamlika hélsan

Det finns fortfarande stora hilsoskillnader mellan olika
grupper i samhillet. Ett uppenbart tecken pé skillnader

i hilsan 4r att den forvintade medellivslingden kan skifta
flera ar mellan olika grupper i samhillet. Ett ménster som
konstateras av den nationella kommissionen for jamlik
hilsa dr act minniskor med ligre utbildning och ligre
inkomst lever kortare liv. Det kan befaras att for manga
av dessa minniskor priglas de sista aren i livet av ohilsa.
Detta pa grund av att samtliga stora dodsorsaker

i befolkningen som helhet 4r vanligare bland personer
med kortare utbildning. Det giller sjukdomar som hjirt
och kirlsjukdom, stroke, cancer, sjilvmord och alkohol-
relaterade diagnoser.

Minniskors hilsa paverkas saledes av deras utbild-
ningsbakgrund och socioekonomiska forhallanden.
Bristande ekonomiska férutsittningar, lg utbildning,
arbetsloshet, funktionsvariation, invandrarbakgrund
— 4r faktorer som riskerar att géra minniskor mer utsatta
idn andra for ohilsa och sjukdomar. Manga av dessa
levnadsvillkor riskerar ocksa enligt forskning att leda till
mer ohilsosamma levnadsvanor. Det handlar ofta om ett
monster som foljer individen under hela livsresan. Det
fors vidare genom vad som kan beskrivas som ett socialt
arv och finns dir ofta redan frin barndomen och genom
uppvixtdren.
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Digitalisering

Digitaliseringen paverkar i allt storre utstrickning véra liv
och har dirfor varit en viktig utgingspunkt for kommis-
sionen. Digitaliseringen paverkar samhillsutvecklingen pa
alla omraden — minniskors levnadsvanor och sitt att kom-
municera, utbildning och affirsutveckling, organisering av
foretag och organisationer samt utbudet av vilfirdstjinster.

Teknikutvecklingen sker i hog hastighet. Arbetslivet
stills infor stora forindringar di robotutvecklingen
standigt avancerar och maskiner tar éver arbetsuppgifter
som idag utfors av minniskor. Samtidigt kommer nya
arbeten och roller i arbetslivet att skapas. Oavsett fram-
tida yrken kommer internet och den digitala tekniken att
spela en viktig roll. Det innebir att varje generation tidigt
miste bli kompetent inom digitaliseringens omraden. Det
innebir vidare att varje organisation méste ha kompetens
for att aktivt analysera den tekniska utvecklingens konse-
kvenser och att vara lyhord for hur den kan utveckla den
egna verksamheten. Vikten av kompetensforsorjning
mdste f stor uppmirksambhet.

I takt med den digitala utvecklingen framtrider
tydliga trender inom vard och omsorg dir fokus riktas
mot virdtagarens mojligheter att fa stod i hemmet snarare
4n institutionsvard.

Nya tjinster och applikationer lanseras kontinuerligt
och allt fler vardragare fir sitt forsta mote med varden
i sin mobil eller via sin dator. Kommissionen gor reflek-
tionen att samhillsmedborgarna blir mer angelidgna som
individer att ansvara for sin egen hilsa och att den
mojligheten vixer nir hilsotjinster blir en del av véir
digitala vardag.

Kommissionen delar den uppfattning som Blue
Sciencepark — Blekinges plattform f6r bland annat
innovation inom e-hilsa uttrycker:

"E-Hilsa kommer att vara en viktig del av 18sningen
pa den demografiska utmaningen. Utvecklingen inom
e-Hilsa spds innebira en av de storsta samhilleliga
omvilvningarna sedan internet och mobiltelefonin.”

Kommissionen vill understryka och uppmuntra den
milsittning som Landstinget i Blekinge uttalar: att bli
landets forsta digitala landsting. Detta innebir att det
finns en klar vilja i Blekinge att dra nytta av digitalise-
ringens fordelar for ett mer jimlike och hilsofrimjande
arbete. Dirmed tas ett stort steg framét nir det giller
digitalisering och nya tjinster som beror virdinformation,
kommunikation och andra omriden som ir viktiga for
individernas hilsa.

1+« INLEDNING
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2.

Fakta och analys

I detta kapitel avser Blekingekommissionen att inled-
ningsvis beskriva det nationella perspektivet gillande
samhillets hilsoklyftor for att direfter ingdende beskriva
situationen i Blekinge. Kapitlet inleds med att definiera
ndgra viktiga begrepp for forstdelsen av jaimlik hilsa och
som ligger grunden f6r kommissionens éverviganden

och slutsatser.

DET NATIONELLA PERSPEKTIVET
Om begreppet hélsa
Hilsa dr ett begrepp som kan definieras pd minga olika
sitt. World Health Organizations (WHO) definition dr
den mest anvinda och 4ven faststilld av Socialstyrelsen
i Sverige. Definitionen innebir att hilsa ir fysiske, psykiskt
och socialt vilbefinnande, och inte endast frinvaro av
sjukdom eller skada®. Det speglar minniskans livs-
situation som helhet och behover alltsa inte vara liktydigt
med att en person ir befriad fran sjukdomar, skador eller
funktionsvariation. En person kan alltsa ha sjukdom
men dndd uppleva hilsa och vice versa. God hilsa
innebir ofta att individen har resurser att méta var-
dagens krav och att samhillets insatser bor utgd fran att
tillvarata individens egen férméga att paverka sin hilsa.
Forskning visar att mianniskor behéver ha tilltro till den
egna formagan att hantera utmaningar i livet och att
samhillet behdver stodja mianniskors tillit till sin egen
formaga® 4.

For Blekingekommissionen har WHO:s definition
varit en viktig utgdngspunkt for dess arbete.

Om begreppet folkhalsa

Medan begreppet hilsa kan beskrivas som ett individuellt
mitt utgdr begreppet folkhilsa ett mict pd en befolknings
samlade hilsotillstdind. En individs hilsa paverkas av
genetiska, sociala och ekonomiska faktorer, liksom av
faktorer som individuella levnadsvanor och beteenden.

Dessa faktorer kallas for bestimningsfaktorer. Se figur 1. En
del bestimningsfaktorer paverkar vissa grupper eller delar av
befolkningen i hogre grad dn andra’. En god folkhilsa
handlar om att hilsan bér vara sa jimnt fordelad som méj-
ligt i befolkningen och inte enbart vara god hos den enskilde.

Idag betonas folkhilsan av manga internationella
forskare som ett mitt pa social héllbarhet. I WHO:s
rapport frin 2008, Closing the Gap in a Generation, sitts
mélet att ojimlikhet i hilsa ska vara borta inom en
generation®. En viktig faktor, enligt WHO, nir det
giller att tolka ett samhilles vilstand dr hur folkhilsan dr
fordelad i samhillet, vilket innebir att den jaimlika
hilsan, inte enbart individens hilsa, 4r en avgorande
faktor for hur vil utvecklat ett samhille ir.

Det ir Blekingekommissionens uppfattning att jamlik
hilsa enkelt uttrycke betyder att livsvillkor som stér i vigen
for minniskors méjligheter att leva ett bra liv 4r undanréjda.

Den svenska politiken pd hilsoomradet ansluter
sammanfattningsvis till WHO:s ovannimnda rapport
och har dirmed som langsiktigt mal att dverbrygga de
paverkbara hilsoklyftorna inom en generation. Fér att
uppni denna ambition méste jimlikhets- och jimstilld-
hetsperspektivet tydliggoras och genomsyra samtliga
politikomraden pa alla nivaer’.

Den svenska folkhalsopolitiken

Den svenska folkhilsopolitiken bygger pd de forslag som
presenterades av Nationella folkhilsokommittén ar 2000
och den proposition som antogs av riksdagen 2003 och
reviderades 2008]8]. Folkhilsopolitiken utgir bland annat
fran foljande:

* Politiken ska skapa forutsittningar i samhillet for en
god hilsa p4 lika villkor i hela befolkningen.

* Det dr sirskilt angeldget att hilsan forbittras for de
grupper som ir mest utsatta for ohilsa.
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* Folkhilsan paverkas och bestims av minniskors
livsvillkor, levnadsvanor och faktorer i samhillsmiljon.
* Livsvillkoren ligger grunden till levnadsvanorna.

Blekingekommissionen vill framhalla ett belysande citat
ur folkhilsopropositionen fran 2008":

“Folkhilsoarbetet bér ha minniskans behov av inte-
gritet och valfrihet som grund och bygga pa sambandet
mellan hilsans villkor och individens forutsittningar. Det
hilsofrimjande inslaget i det forebyggande folkhilso-
arbetet bor betonas. Kommuner och landsting har en
nyckelroll inom folkhilsoarbetet och bér i den egenskapen
forbittra och utveckla sina metoder och verktyg. Barn
och unga samt ildre ir sirskilt angeligna malgrupper for
det hilsofrimjande folkhilsoarbetet.”

Folkhilsopolitiken utgar frin att frimjande och
forebyggande dtgirder dr prioriterade. Prioriterade
grupper for hilsofrimjande dtgirder dr barn, unga och
ildre. Kommuner och landsting har en nyckelroll i folk-
hilsoarbetet.

Folkhilsoarbetet har stor bredd vilket speglas av att det
utgdr fran elva utvecklingsomriden:

1. Delaktighet och inflytande.

2. Ekonomiska och sociala férutsictningar.

FIGUR 1
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3. Barn och ungas uppvixtvillkor.

4. Hilsa i arbetslivet.

5. Miljéer och produkter.

6. Hilsofrimjande hilso- och sjukvard.
7. Skydd mot smittspridning.

8. Sexualitet och reproduktiv hilsa.

9. Fysisk aktivitet.

10. Matvanor och livsmedel.

11. Alkohol, narkotika, dopning, tobak och spel.

Den nationella kommissionen for jamlik hilsa foreslar

i sitt delbetinkande (SOU 2017:4) att nuvarande elva
milomraden bér omvandlas till dtta? — detta for att 6ka
fokus pa den jimlika hilsan i folkhilsopolitiken samt se
till act samtliga malomriden far samma genomslag. Nedan

presenteras de atta mélomridena.

1. Det tidiga livets villkor.

2. Kompetenser, kunskaper och utbildning.

3. Arbete, arbetsforhillande och arbetsmiljo.

4. Inkomster och forsérjningsméjligheter.

5. Boende och nirmiljo.

6. Levnadsvanor.

7. Kontroll, inflytande och delaktighet.

8. En jimlik och hilsofrimjande hilso- och sjukvird.

Faktorer som paverkar hdlsa. Kélla: G. Dahlgren och M. Whitehead i Socialstyrelsens rapport Folkhalsan i Sverige arsrapport 2013
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Folkhélsans utveckling i Sverige

Folkhilsomyndigheten foljer regelbundet folkhilso-
utvecklingen i landet genom ett flertal indikatorer inom
omraden sisom livsvillkor, levnadsvanor och hilsa.
Exempel pd indikatorer ir utbildning, arbetsloshet,
rokning, dodlighet och medellivslingd™.

Ytterligare sitt att f4 en uppfattning om hur befolk-
ningen mar ir att studera ohilso-och sjukpenningtalet
och sjilvskattad hilsa.

Ohiilsotalet ir Forsikringskassans matt pd frinvarodagar
som ersitts frin sjukforsikringen under en tolvméanaders-
period. Det miits i antal utbetalda dagar med sjukpenning,
arbetsskadesjukpenning, rehabiliteringspenning och sjuk-
eller aktivitetsersittning (tidigare benimnd fortidspension)
fran socialforsikringen, som relateras till antal registrerade
sjukforsikrade individer i ldern 16—64 ér.

Sjukpenningtaler anger antal utbetalda dagar per ar med
sjukpenning, arbetsskadesjukpenning eller rehabiliterings-
ersittning per registrerad forsikrad i dldrarna 1664 ar.

Sjilvskattad héilsa ir ett matt pa individens egen
uppfattning om sitt allméinna hilsotillstind. Sjilvskattad
hilsa mits pé en femgradig skala som EU-linderna har
enats om for att folja hilsans utveckling i Europa®.
Négra faktorer som visat sig ha ett starkt samband med
sjilvskattad hilsa ir ekonomiska férhallanden, utbild-
ningsnivd, arbetsloshet, sociala relationer och levnadsvanor.
Lég sjilvskattad hilsa kan betyda en hogre risk for
framtida sjuklighet.

Folkhilsomyndigheten limnar arligen en rapport om
utvecklingen av folkhilsan och dess bestimnings-
faktorer'. Den senaste rapporten visar att folkhilsan
i Sverige, globalt sett, 4r god. Diremot 4r hilsan inte
jamnt fordelad i befolkningen och ojimlikheten i hilsa
mellan vissa grupper 6kar.

Den nationella kommissionen for jaimlik hilsa
konstaterar att folkhilsorapporten Folkhdilsans utveckling,
drsrapport 2017 formulerar en oroande bild av verklig-
heten[10] som med stor sannolikhet ocksa har relevans

for Blekinge:

* 7"Det finns en social gradient i hilsa som innebir att
minniskors hilsa i allminhet dr simre ju ligre socio-
ekonomisk position de har. Resultaten tyder pd att den
sociala gradienten har vuxit under de senaste tio dren,
framfor allt nir det giller olika métt pa dodlighet.
Obhilsan ir nistan genomgdende stérre bland personer
med forgymnasial utbildning som hogsta utbildnings-
niva in bland personer med eftergymnasial utbildning.

* Det finns tecken pa att den psykiska ohilsan dkar,
framfor allt bland unga och bland personer med hogst
forgymnasial utbildning,

¢ Overvikt och fetma ir ett vixande folkhilsoproblem.
Ungefir hilften av befolkningen i aldern 1684 &r har
i dag 6vervike eller fetma.”

Den ojamlika halsans socioekonomiska skillnader

Ojidmlikhet i hilsa kan definieras pé olika sitt, till exempel
som skillnader i hilsa mellan grupper med olika social
position. Det kan vara yrkesgrupper, utbildningsgrupper
eller inkomstskikt. Nationella kommissionen for jamlik
hilsa definierar ojimlik hilsa som systematiska skillnader
i hilsa mellan samhillsgrupper med olika positioner.
Vidare betonar den nationella kommissionen f6r jamlik
hilsa att den ojimlika hilsan 4ven handlar om skillnader
mellan min och kvinnor, mellan minniskor med olika
ursprung eller etnisk tillhérighet, mellan &ldersgrupper
och mellan minniskor i olika delar av landet®. Blekinge-
kommissionen instimmer i denna bedémning,

Hur ojimlikhet i hilsa uppstar kan forklaras via olika
modeller sdsom Dahlgren och Whiteheads “regnsbags-
modell”, Marmots "livstorloppsmodell” eller Diderichsens
“ojamlikhetsmodell”. De olika modellerna visar att den
ojimlika hilsan paverkas av hur olika forhallanden pé
samhillsniva, lokal niva och individniva, via olika meka-
nismer och processer dver livsforloppet, leder till skillnader
i hilsa och livslingd mellan grupper i skilda sociala
positioner[13]. Detta kan enkelt férklaras som att hilsan,
men édven specifika dkommor och sjukdomar, péverkas av
de forhillanden och villkor som minniskor lever i och
egenskaper i de miljder de vistas i. Det kan handla om
mdnga saker, exempelvis den mat de iter, miljon de vistas
i, utsatthet for buller och damm, och vilka ekonomiska
och sociala resurser personen har att tillga.

I delbetinkandet frin den nationella kommissionen for
jamlik hilsa ges en fordjupad forklaring dver hur skillnader
i ohilsa mellan grupper uppstar. Foljande tva processer
samverkar:

“For det forsta ir ett stort antal levnadsférhillanden
och villkor kopplade till mentala och biologiska processer
som i sin tur skapar ohilsa och fortida déd. For det andra
ir dessa forhallanden och villkor kopplade till processer

som skapar sociala skillnader™.

Sociala utmaningar som paverkar folkhélsan
Blekingekommissionen har under sitt arbete kommit fram
till slutsatsen att det finns ett antal sociala utmaningar
som péverkar folkhilsan i Blekinge. Dessa utmaningar
kan enklast beskrivas som ensamhet och utanférskap,
segregation och stora behov av insatser for integration och
inkludering. Integration ir en social utmaning som handlar
bide om att integrera minniskor frin olika nationer,
kulturer, socioekonomiska grupper och om att skapa
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samhdrighet dver generationer. Integrationsprocessen
miste priglas av dmsesidighet.

I Visteuropa finns flest ensamhushall i virlden, cirka
33 %. Sverige ligger frimst i statistiken med flest ensam-
hushall per capita, 47 % i storstidderna, 36 % i genomsnitt.
Det finns 4 miljoner hushall i Sverige varav 1,5 miljoner dr
ensamhushall. Ensamhushallen ir vanligare bland
svenskfodda dn hos personer med utlindsk bakgrund.
Det ir framforallt unga min och ildre kvinnor éver 75 ar
som lever ensamma.

Det svenska samhillet visar tecken pa utanforskap.
Ofta handlar det om de offentliga miljderna dir brist pa
tillginglighet och exkluderande design star i vigen for
gemenskap och méten mellan minniskor och som dven
utsitter minniskor med funktionsvariation for diskrimi-
nering. Det finns ocksé enligt Blekingekommissionen
starka tecken pa att minniskor mobbas och utsitts for
sexuella trakasserier pa arbetsplatser och inom utbild-
ningens virld. Detta ir en bild som bekriftas av "Metoo-

. »
rorelsen”.

Fyra levnadsvanor som paverkar halsan
Blekingekommissionen vill framhalla levnadsvanornas
betydelse for individens hilsa och for en god folkhilsa.
De fyra levnadsvanor som bidrar till en femtedel av den
samlade sjukdomsbérdan i Sverige ir tobaksbruk, risk-
bruk av alkohol, otillricklig fysisk aktivitet samt ohilso-
samma matvanor. Det finns en tydlig koppling mellan
sjukdom och ohilsosamma levnadsvanor*. Kommissionen
vill betona att individen har ett sjilvklart ansvar for sin
egen hilsa men inte bér limnas ensam utan stéd med
detta ansvar. Genom 6kad kunskap om hilsosamma
levnadsvanor méjliggors individens val till hilsosam
livsstil vilket minskar risken att drabbas av sjukdom.

Kommissionen vill framhélla att strivan efter god
hilsa ocks3 ir ett samhillsansvar. Med detta avses
samhillet i vid mening och att det handlar om den offent-
liga sektorns ansvar, om det civila samhillets kunnande
och engagemang, om foretagens ansvar for goda arbets-
platser och minskliga arbetsvillkor. Ett ideal bér vara att
samtliga samhillsaktdrer inser sitt ansvar for folkhilsan
och individens behov av stéd genom livet for act kunna
uppritthilla en god hilsa.

HUR MAR BLEKINGEBORNA?
Blekingekommissionen har enligt uppdraget analyserat
hilsoldget i Blekinge.

Denna breda analys av fakta och perspektiv med
tonvikt pd socioekonomi och genus tecknar bakgrunden
till kommissionens slutsatser och forslag. Utgangspunkten
ir studier av de kartliggningar som gjorts angdende
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hilsoldget i linet. Folkhilsorapport Blekinge 2014 som

ir den mest aktuella i ssmmanhanget bygger pa en
nationell befolkningsundersokning som genomfordes

i syfte att fi en bild av hur befolkningen mar och lever".
Denna utgér ett stdd genom att skildra folkhilsan och
dess utveckling dver tid i Blekinge.

1 Folkhilsorapport Blekinge 2014 konstateras att jimfort
med riksgenomsnittet lever en storre andel av befolkningen
i Blekinge med ndgot simre livsvillkor 4n riket som
helhet. Det finns dven skillnader i livsvillkoren mellan
kommunerna i Blekinge, sirskilt nir det giller
utbildningsnivi, levnadsvanor, sociala relationer och
barnfactigdom’.

De statistiska uppgifterna i foljande avsnitt ir himtade
ur Folkhilsorapport Blekinge 2014 om inget annat anges.

Obhilsotalen 4r hégre i Blekinge 4n riksgenomsnittet.
Fér kvinnor var ohilsotalen 2015 36 % jimfort med rikets
33,8 % och fér min 22,9 % jimfort med rikets 22,4 %.

I maj 2017 var sjukpenningtalen for kvinnor i Blekinge
14,7 dagar och min 6,9 dagar. Detta kan jimféras med
riket dir kvinnors sjukpenningtal var 14,1 dagar och
mins 7,3 dagar. Skillnaderna mellan kvinnor och min
i antalet sjukpenningdagar 6kar®.

Den sjilvskattade hilsan i Blekinge ir ojimnt fordelad
mellan kénen. Kvinnorna i Blekinge mar generellt sett
simre in minnen. Hela 66,7 % av kvinnorna och 75,9 %
av minnen uppgav att de upplever ett bra allmint hilso-
tillstind. Denna skillnad ir storre dn riket som helhet dir
71,2 % av kvinnorna och 75,7 % av minnen uppger ett
bra allmint hilsotillstaind. Hégutbildade mar bittre din
lagutbildade, hogavlénade mar bittre dn ligavlonade.

Medellivslangd

Medellivslingden i Blekinge var 2015 f6r kvinnor 84,1 &r
(riket 84 ar) och for min 79,6 r (riket 8o 4r). Skillnaden
mellan kénen ir 4.5 dr vilket stimmer 6verens med riket
i Gvrigt®.

Medellivslingden ir ett 6vergripande métt for att
sammanfatta befolkningens hilsolige och anger den
genomsnittliga dlder en minniska beriknas uppnd?.

Den forvintade medellivslingden kan skifta flera &r
mellan olika grupper i samhillet. Medellivslingden okar
generellt bland annat p4 grund av minskad dédlighet
i cirkulationsorganens sjukdomar och de fyra vanligaste
formerna av cancer. Samtidigt kar férekomsten av flera
riskfaktorer, till exempel 6vervike och fetma, liksom andelen
individer som uppger att de har hgt blodtryck®.

Utbildning ir som tidigare konstaterats en faktor som
har samband med medellivslingden” Det finns patagliga
skillnader i hilsa och i medellivslingd mellan grupper
med olika utbildning i Sverige. Skillnaden i aterstdende
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medellivslingd mellan de som har férgymnasial utbildning
och de som har eftergymnasial utbildning ir sex dr. Det
giller bide min och kvinnor. Nationella kommissionen
for jimlik hilsa pdpekar att minniskor med ligre utbild-

ning lever kortare liv*®.

Befolkningsforandringar
Andelen ildre 8kar i Blekinge lin och med fler ildre
i befolkningen foljer fler sjukdomar och ett 6kat virdbehov.
Blekinge har ett stort antal nyanldnda som generellt har
en simre hilsa. Blekinge tog under 2015 emot nyanlinda
motsvarande 0,96 procent av linets befolkning.
Folkmingden i Sverige férvintas 6ka och enligt demo-
grafiska trender i vdstvirlden blir befolkningen allt dldre.
Se figur 2. Med detta foljer ocksa fler sjukdomar och ett
troligt okat virdbehov. Hur stort vardbehovet blir kan bero
p hilsofrimjande och forebyggande insatser som kan ligga
fler friska &r till livet. Behovet av tandvard dkar ocksé pd
grund av en dldrande befolkning eftersom munhilsan
paverkas av nedsatt immunfdrsvar och likemedels-
behandling. Det stora antal nyanlinda paverkar hilso-
och sjukvarden och de kommunala vilfirdstjinsterna®.

FIGUR 2

Barn och unga

Det saknas linsovergripande statistik for barn och ungas
hilsa i Blekinge si Blekingekommissionen viljer darfor act
utga frin att hilsan hos unga i linet 4r jimforbar med riket.

Kommissionen konstaterar att bide landstinget och
kommunerna arbetar aktivt med barns rittigheter
i samhillet genom insatser utifrin FN:s Barnkonvention.

Det finns en viktig koppling till barnkonventionen
som slar fast att alla barn har samma rittigheter och lika
virde, att barnets bista ska beaktas i alla beslut som ror
barn, att alla barn har rite till liv och utveckling och att
alla barn har ritt att uttrycka sin mening och 3 den
respekterad®.

Generellt sett har barn och unga i Sverige goda sociala
forhallanden och god hilsa, med det finns skillnader
mellan och inom grupper och mycket grundliggs under
barnets tidiga ar. Blekingekommissionen vill framhalla
att forildrars sociala, ekonomiska och pedagogiska
resurser spelar en avgorande roll for barnets utveckling.
Barnets hilsa och utveckling péaverkas redan i fosterlivet
av de levnadsvanor och livsvillkor modern har under
graviditeten®.

Befolkningsprognos for ar 2025. Kalla: SCB, bearbetad av Landstinget Blekinge.
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Framtida levnadsvanor grundliggs ocksa i barnadren®°.
Den nationella kommissionen for jaimlik hilsa gor
bedémningen att ojamlikhet i livsvillkor och méjligheter
mellan olika familjer bidrar till att barn har skilda férut-
sittningar att utvecklas under tidiga livet[18]. I WHO:s
definition av hilsa inkluderas iven tandhilsa som en
betydelsefull komponent i en individs allminna hilso-
tillstdnd. Trots att hilso- och sjukvird och tandvard ir
kostnadsfri fr barn och unga upp till och med det ar de
fyller 21, finns det sociala skillnader i tandhilsa bland
barn i Sverige. Nir det giller forekomsten av karies har
familjens sociala status stor betydelse™.

For att ge fordldrar kunskap om barns hilsa, emotio-
nella, kognitiva samt sociala utveckling och fér att stirka
forildrars sociala nitverk finns forildrastod i offentlig
regi. Lansstyrelserna har uppdraget att samordna och
stddja arbetet med foridldraskapsstod enligt den Nationella
strategin for ett utvecklat forildrastid, en vinst for alla.
Det évergripande mélet dr att alla forildrar ska erbjudas
forildraskapsstod under barnets uppvixt frin o—17 ar.
Stodet kan ges i form av olika metoder och av olika
aktorer®.

Utbildning

Utbildningsnivén ir ligre i Blekinge jimfort med riket.
Andel med eftergymnasial utbildning ir hogst i Karls-
krona, for kvinnor 56 % (riket 53 %) respektive for min
44 % (riket 39 %). Olofstrém har ligst andel invinare
med eftergymnasial utbildning fér kvinnor 35 % och for
main 25 %.**.

Det finns ett tydligt samband mellan utbildningsniva
och arbetslshet. Hogre utbildning innebir minskad risk
for arbetsloshet. Lag utbildning ir generellt kopplat till
en lag social position i samhillet enligt den nationella
kommissionen f6r jimlik hilsa. Detta leder i sin tur till
okad risk for ohilsa och simre livsvillkor. Befolkningens
genomsnittliga utbildningsniva har kat i Sverige, under
ar 2014 hade drygt 80 % av befolkningen 35-74 &r minst
utbildning pd gymnasieniva.

Utbildningens kvalitet ska enligt de utbildnings-
politiska malen vara likvirdig och kompensera for elevers
olika forutsittningar. Trots detta har virdnadshavares
utbildningsbakgrund och socioekonomiska bakgrund stor
betydelse for elevens skolresultat. Virdnadshavare forutsitts
idag fa ta ett allt storre ansvar for att stodja sina barn
i skolarbetet vilket undergriver férutsittningarna for
likvirdighet's.

Under 2014 genomférde Folkhilsomyndigheten, pa
uppdrag av Regeringen, en analys av utbildningens
betydelse for folkhilsan och for hilso- och sjukvérden.
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Folkhilsomyndighetens slutsatser var att:

”1. Personer med lag utbildningsniva har generellt sett
simre hilsa och simre férutsittningar for god hilsa
jamfort med hégutbildade.

2. Denna grupp har blivit mer utsatt pa arbetsmarknaden
som fordndrats till gruppens nackdel. Dessutom har
gruppens sammansittning forindrats.

3. Utbildnings- och hilsorelaterade problem uppstar
tidigt — och det gir att se ett flertal samband mellan
utbildningsniva/studieresultat och hilsa.”

Blekingekommissionen vill understryka att Folkhilso-
myndighetens drsrapport 2017 drar slutsatsen att hilsan
utvecklas positivt i samtliga utbildningsgrupper men
skillnaderna mellan grupperna 6kar, speciellt har hilsan
i grupperna med férgymnasial och gymnasial utbildning
halkat efter. Detta giller inom samtliga indikatorer
sdsom medellivslingd, sjilvskattad hilsa, livsvillkor och

levnadsvanor®.

Arbete

Den relativa arbetslésheten 4r hégre i Blekinge dn i dvriga
riket. Under sista kvartalet 2016 och forsta kvartalet 2017
var det i genomsnitt 10,4 % av Blekinges arbetskraft som
2016 och forsta kvartalet 2017 var i genomsnitt 19,5 %

i dldern 18—24 ar arbetsl6sa jimfort med riket dir 11,3 %

i samma aldersgrupp var arbetslosa. Nir det giller siffror for
forsta kvartalet 2017 s innebar det f6r Blekinges del en
minskning jimfort med samma period 2016 dé siffran var
23,1 %. Den hoga arbetsloshetsnivan i Blekinge kan inte
forklaras av en Gverrepresentation av unga och férgymnasialt
utbildade eller utrikesfddda individer, eftersom dessa
grupper inte dr avvikande hoga i Blekinges befolkning

i aldern 16-64 ar>.

I Sverige dkade sysselsittningen medan arbetslosheten
minskade under det andra kvartalet 2016. Arbetslsheten
i riket var den lidgsta nivin sedan 2008. Forbittringar pa
arbetsmarknaden syns frimst bland inrikes fodda, medan
arbetsmarknaden for utrikesfédda inte visar pd samma
forbittring. Midn har en hogre sysselsictningsgrad jamfort
med kvinnor men kvinnors arbetslshet har minskat mer
in minnens. Bland unga ir arbetsldsheten hogre*.

Arbetsfoérdelningen mellan kénen ir ojimstilld:
kvinnor nyttjar mer forildraledighet, ledighet vid vérd av
sjukt barn och arbetar mer deltid. Kvinnor har simre
mojlighet 4n min att gora karridr och avancera till hogre
positioner i yrkeslivet'®.

Brist pa arbete medfor en hdgre ohilsa i form av

okad risk for hjirt- och kirlsjukdom, ckad psykisk
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ohilsa, alkoholrelaterad sjukhusinliggning samt forsimrade
levnadsvanor". En rapport fran IFAU visar att dven barns
hilsa paverkas om forildrarna har arbete eller inte®. Barn
med arbetslosa forildrar [6per i genomsnitt 17 % storre risk
att skrivas in pd sjukhus dn andra barn.

En god arbetsmiljo ir en forutsittning for att arbete
ska leda till god hilsa. Arbetsrelaterad ohilsa hos min
forklaras av délig fysisk arbetsmiljé, medan den hos
kvinnor forklaras av psykosociala faktorer®. Det finns
dven en tydlig socioekonomisk férdelning av vilka som
drabbas av arbetsorsakade besvir. Det ir fler i gruppen
med lag inkomst och kortare utbildning som drabbas
jimfort med personer med hég inkomst och med efter-
gymnasial utbildning®.

Inkomst
Den genomsnittliga disponibla drsinkomsten (ir 2014) 4r
nagot ligre i Blekinge, drygt 198 ooo kr jaimfort med riks-
genomsnittets 220 000 kr. Det dr en tydlig skillnad
mellan kvinnors och mins disponibla inkomst 173 971 kr
respektive 221 597 kr.

Barn som lever under fattigdomsgrinsen finns
i Blekinge, men ldnet som helhet ligger ligger bittre till
i jimforelse med riksgenomsnittet. Dock finns skillnader

mellan kommunerna i linet™.

Sociala relationer och utanférskap

De sociala relationerna i Blekinge 4r nigot svagare
jamfort med riket. Detta kan forklaras med att tillging
till sociala nitverk 4r mindre hos dem som har en ligre
socioekonomisk status.

I begreppet sociala relationer ingar delar som socialt
nitverk, socialt stdd, socialt deltagande, tillit, integrering
och socialt kapital. Det handlar om individens relationer
till sin omgivning, till exempel kontakt med grannar och
familj och om hur en person deltar i samhillet. Begreppet
soociala relationer speglar ocksi om en person har nigon
att halla om, tréstas av eller vara tillsammans med. De
sociala relationerna har séledes en avgdrande inverkan pa
minniskors trygghet, hilsa och vilmaende®.

Blekingekommissionen vill framhélla att individens
kontroll éver sitt eget liv, tillit till andra och inflytande
och delaktighet i samhillet dr centrala omraden for att
uppnd en jimlik hilsa. Kinslor av utanférskap och
maktldshet kan uppsta nir individer eller grupper
upplever att de saknar kontroll och inflytande, bade éver
sitt egna liv och éver utvecklingen av samhillet. Tillging
till socialt stéd och socialt nitverk ir ligre, generellt sett,
i grupper med ligre socioekonomisk status*.

Anvindandet av digital teknik kan vara en viktig faktor
for att uppleva delaktighet och bidra till integration. I takt

med att foreningsliv, skola, myndigheter och s vidare digi-
taliserar sina tjidnster miste dven samhillsmedborgarnas
mojligheter att bli inkluderade uppmirksammas. Enligt
rapporten Svenskar och Internet 2017 ir det tydligt att
digitalisering blivit en integrerad del av minniskors vardag
d4 det handlar om exempelvis kommunikation, néjen och
lirande. 100 % av ungdomar mellan 16—25 ar anvinder
smartphones for att lyssna pa musik, se film och kommu-
nicera med vinner och omvirld. Hela 79 % av 2-aringar an-
vinder internet och anvindningen 6kar sedan i takt med
stigande dlder. Inom utbildning anvinds allt mer digitala
lésningar. Vidare framkom att 57 % i &ldern 76 &r och ildre,
anvinder sig av digital teknik. Personer med enbart grund-
skoleutbildning eller de med arsinkomst under 300 ooo kr,
anvinder digital teknik i mindre utstrickning?.

Blekingekommissionen har uppfattningen att integra-
tion 4r en social utmaning som handlar om att med
omsesidighet integrera minniskor frin olika nationer och
kulturer och om att skapa samhérighet éver generationer.
Det handlar enkelt uttryckt om en samhillsintegration
som omfattar samtliga — kvinnor, min, barn, unga och
ildre, individer med utlindsk bakgrund liksom personer
med funktionsvariation.

Genus och jamstalldhet

Blekingekommissionen konstaterar att det finns skillnader
mellan min och kvinnor i Blekinge, som paverkar hilsan.
Skillnaderna ir tydliga inom flera omraden till exempel
nir det giller ohilsotal, sjukskrivning, inkomst, utbildning
och psykisk hilsa. Skillnaderna finns beskrivna under
respektive omride.

Begreppet genus anvinds ofta for att skilja det socialt
och kulturellt konstruerade fran den biologiska konstill-
hérigheten. Kommissionen har som tidigare betonats
utgdct fran att kvinnor och min inte bara ir fysiskt olika,
utan ocksd fran att samhillet och omgivningen behandlar
personer p skilda sitt beroende pa vilket kén de uppfattar
att personen har, och séiledes paverkar vilka egenskaper
denne utvecklar. Omgivningen forvintar sig vissa beteenden
och egenskaper hos kvinnor respektive min, nigot som
forskning visar fir konsekvenser for hur vi sedan agerar.
Fran tidig alder lir vi oss att uppfatta vad som ir "kvinnligt”
respektive “manligt”, och att anpassa oss direfter. Detta
kallas genus, eller socialt kén, det vill siga det kon/den
kénsroll som vi blivit in socialiserade i*%.

Jamstilldhet innebir att kvinnor och min har samma
mojligheter, rittigheter och skyldigheter, inom livets alla
omraden®. Bristen pa jaimstilldhet mellan kvinnor och
min, pojkar och flickor paverkar hilsan negativt genom
en rad faktorer som diskriminering, mins vald mot bade
kvinnor och min, ojimlik férdelning av makt och resurser
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samt genom brist pa inflytande 6ver den egna hilsan
beroende pé konstillhdrighee®.

Folksjukdomar

Folkhilsorapporten for Blekinge 2014 visar att i Blekinge
drabbades 544 av 100 000 invinare i dldrarna 20-85 av
akut hjirtinfarkt. Motsvarande siffra for riket var 432 per
100 000 invanare.

I Blekinge finns storre andel personer med fetma, 15 %
jimfort med riket 13,6 %.

For att definieras som ett folkhilsoproblem méste
hilsoproblemet finnas hos minst en procent av befolk-
ningen. Det mdste dven innebira allvarliga konsekvenser
for befolkning och samhille. Dessutom maste problemets
uppkomst vara kind, och férebyggande atgirder maste ha
visat sig kunna reducera problemet. Det bér ocksd finnas
nagon form av hilsoekonomisk bedémning.

I Sverige domineras de stora folksjukdomarna av
hjirt- och kirlsjukdom, cancer, psykisk ohilsa, fetma och
skador. Nir det giller cancersjukdomar ir insjuknande
i bréstcancer vanligast bland kvinnor medan lungcancer
ger upphov till flest dédsfall. Bland min 4r prostatacancer
vanligast bdde nir det giller insjuknande och dédlighet.

Levnadsvanor

Folkhilsomyndighetens kartliggning visar att Blekinge-
borna roker i ndgot hdgre grad dn genomsnittet i landet.
Andelen dagligrokare i Blekinge 2015 ar 11 % jaimfort med
rikets 10 %. En storre andel unga kvinnor och kvinnor

i dldern 41-60 r ir dagligrokare i Blekinge. Blekinge har
hég andel mammor som réker under spidbarnstiden
jamfort med riket. Aven andelen pappor som roker under
spidbarnstiden ir hdg jimfort med riket. Det innebir att
fler barn utsitts for passiv rékning?®.

Blekingeborna dr nigot mindre fysiskt aktiva: 61 %
kvinnor och 67 % min. Fér landet som helhet ir mot-
svarande siffror 64 % kvinnor och 67 % min®.

Nationella rekommendationer f6r goda matvanor dr
att dta mycket gronsaker och frukt. I Blekinge ér det
endast 11,6 % av kvinnorna och 7 % av minnen som nir
mélet att dta frukt och gront minst fem ganger per dag.
Jimfort med riksgenomsnittet har minnen i Blekinge
bittre virde'.

Enligt Folkhilsorapporten ligger Blekinge lagt
i jimforelse med riket nir det giller intag av alkohol,
vilket 4r mycket positive. Utmaningen blir drfor att
behalla den laga konsumtionen i Blekinge.

Blekingekommissionen vill framhélla att levnadsvanor
till exempel rokning, intag av alkohol, fysisk aktivitet och
matvanor paverkar var hilsa. Dessa skiljer sig at beroende
pd social miljé, utbildning och ekonomiska forutsittningar.
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Levnadsvanor paverkar vra stora folksjukdomar som
hjire och kirlsjukdomar, stroke, cancer, diabetes, lung-
sjukdomar och ryggbesvir[ro]. En slutsats frin den
nationella kommissionen for jimlik hilsa dr att*®:
”Ojimlikhet i hilsa borjar inte med levnadsvanor och
kan inte 18sas enbart i hilso- och sjukvirden. Men det dr
viktigt att se att det omvinda ocksd giller: utan att arbeta
med levnadsvanor och en mer jimlik hilso- och sjukvard
kommer vi inte att nd en jimlik hilsa.”

I juni 2017 publicerade Folkhilsomyndigheten en ny
rapport pa omradet; Forslag till drgiirder for ett stiirk,
ldngsiktigt arbete for att frimja hilsa relaterat till mat-
vanor och ffysisk aktivitet[33]. I rapporten konstateras att
ohilsosamma matvanor utgdr en av de stdrsta riskfaktorerna
for ohilsa i Sverige. Hilften av de tio frimsta hilsorisk-
faktorerna ir kopplade till matvanor och fysisk aktivitet.
Fetma ir nistan dubbelt s vanligt hos vuxna med for-
gymnasial utbildning, jimfért med vuxna med efter-
gymnasial utbildning. Overvikt ir vanligare bland barn
i omréden med lag utbildningsniva och skillnaderna
tenderar att 6ka. Sjukdomar kopplade till levnadsvanor
stdr for en alle storre del av samhillets kostnader. Enbart
fetman kostar uppskattningsvis cirka 70 miljarder kronor
per ar.

Ungefir hilften av den vuxna befolkningen nir upp
till den rekommenderade fysiska aktivitetsnivin. Var
tionde person tillhor en hogriskgrupp vad giller avsaknad
av fysisk aktivitet. Personer med lidgre utbildning har en
mer stillasittande fritid. Fér matvanor ses samma monster;
de med ldgre utbildning och ligre socioekonomisk
position har simre matvanor; det vill siga dter mer energi-
tita och niringsfattiga livsmedel och mindre hilsosamma
livsmedel sdsom fisk, fruke och gront. Forildrars,
speciellt mammans utbildning har betydelse for barnens
matvanor™.

Alkohol kan ge upphov till skador pa bide kort och ling
sikt. Olyckor till f8ljd av berusning ir exempel pé skador
pa kort sike. Alkohol kan ocksa vara en bidragande faktor
till vildssituationer. Lingsiktiga skador orsakade av alkohol
ir alkoholberoende och organskador som till exempel
skrumplever. Alkohol orsakar ett stort antal sjukdoms-
tillstdnd och arligen virdas i Sverige nirmare 30 0oo
personer pé grund av alkoholrelaterade orsaker, medan
nistan 2 000 avlider pd grund av alkoholrelaterad
diagnos**. En individs alkoholkonsumtion paverkar dven
omgivningen — genom trafikolyckor och sjukfrinvaro.

I en enkitundersokning frin 2013 svarade 15 % av svensk-
arna att de upplevt negativ paverkan av att ndgon i deras
nirhet druckit for mycket alkohol under det senaste aret.
I synnerhet yngre kvinnor rapporterade negativa konse-
kvenser av andras drickande®.
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Rékning dkar ojimlikheten i hilsa eftersom det ir vanli-
gare att minniskor som lever under simre socio-
ekonomiska forhallanden roker och dirmed I6per en
hogre risk act bli sjuka®®. Att roka ger upp till 30 ganger
forhojd risk for att £a §8 olika sjukdomar. Varannan
individ som réker dér i fortid — i genomsnitt tio ar for
tidigt. Det finns ingen niva av daglig rokning som 4r utan
hilsorisk f6r brukaren. Rékning gir att forebygga och de
itgirderna dr betydligt billigare att genomfora jaimfort
med vad rékningen kostar i minskligt lidande och

i samhillskostnader. Rokningen beriknas kosta det svenska
samhillet 30 miljarder per &r. Att hjilpa minniskor att
sluta roka framhills idag som mycket viktigt av savil
internationella organisationer som FN, WHO och
EU-kommissionen och nationella organisationer som
Socialstyrelsen och Folkhilsomyndigheten®”.

Psykisk halsa

I data fran Folkhilsomyndigheten 2013—2016 uppger 23 %
av kvinnorna och 11 % av minnen i Blekinge att de har
ett nedsatt psykiskt vilbefinnande?®. For riket ir
motsvarande siffror 21 % kvinnor och 14 % min.

Blekingekommissionen konstaterar att kvinnors
psykiska hilsa dr simre 4n mins och att den psykiska
hilsan 4r bide ojimstilld och ojimlik. Den psykiska
ohilsan star for stor del av orsaken till sjukskrivning
i form av dngest och depression?2.

Inom flera omraden utvecklas folkhilsan positivt men
ett undantag ir den psykiska hilsan. I begreppet psykisk
ohilsa ingdr flera olika aspekter av psykiska besvir sisom
sjalvrapporterade besvir, oro, dngest, depression och
psykiatriska sjukdomar till exempel schizofreni®.

Besvir i form av dngslan, oro eller dngest och nedsatt
psykisk vilbefinnande 6kar i befolkningen. I aldern 16-84 ar
var det 19 % bland kvinnor och 13 % bland min som uppgav
ett nedsatt psykiske vilbefinnande. Mitning bland skolelever
4r 2013/14 visar att bland flickor i 4ldern 11, 13 och 15 ar
hade 29 %, 46 % och 57 % psykiska eller somatiska besvir.
Siffror for pojkar i samma alder var 20 %, 27 % och 31 %.

Blekingekommissionen noterar vidare med oro att den
psykiska ohilsan ckar bland unga. Gruppen med enbart
forgymnasial utbildning hade en simre utveckling
jimfdrt med de som hade en eftergymnasial utbildning.

I gruppen hbtq-personer rapporteras en hégre psykisk
ohilsa i form av oro, dngslan och dngest.

Enligt Folkhilsostudien begick 7,5 antal per 100 ooo
invdnare sjilvmord i Blekinge, riket 8,5, &r 2012-2016*. Bland
personer med psykisk ohilsa ses inte samma dkade medel-
livslingd som hos dvriga befolkningen. Till exempel ses hos
patienter med depressionssjukdom att livslingden forkortas
med drygt 20 ér f6r kvinnor och 17 ar for minnen. Personer

med en psykiatrisk diagnos har en 6kad dodlighet i soma-
tiska (kroppsliga) sjukdomar jimfort med personer som inte
har psykiatrisk sjukdom. De far i ldgre utstrickning ta del av
avancerade och livriddande insatser vid hotande hjirtinfarkt
och far inte heller i samma utstrickning som andra ta del av
forebyggande insatser vad giller rid om levnadsvanor®.

Tandhalsa
Hela 74,4 % av Blekinges befolkning anser sig ha en god
tandhilsa och motsvarande siffra for riksgenomsnittet dr
73,8 %. Fler kvinnor in min uppger sig ha en god tand-
hilsa. De med god ekonomi uppger sig ha en bittre tand-
hilsa dn de som har ekonomiska svérigheter. I Blekinge 4r
94 % av 3-dringarna kariesfria (riket 96 %), vilket kan
upplevas som en bra siffra men det 4r viktigt att betona
att skillnaderna mellan kommunerna och mellan olika
omriden inom en kommun kan vara stora.

Tandhilsan ir en viktig del av individens livskvalitet
och vilbefinnande i alla dldrar. Trots att tandhilsan
i befolkningen som helhet férbittrats kvarstir betydande
socioekonomiska skillnader. Dirfor dr det viktigt att folja
konsumtionen av tandvérd och eventuella forindringar
av tandhilsan. Karies hos barn kan vara en indikator pa
barnets allminna hilsa.

Utsatta grupper
Det saknas statistik pa skillnader i hilsa i Blekinge nir
det giller utsatta grupper. Blekingekommissionen utgar
fran att hilsan i utsatta grupper ir jimforbar med riket.

En viktig slutsats som tidigare konstaterats ir att hilsan
ir ojamlike fordelad i befolkningen. Den slutsatsen for-
djupas ytterligare av att personer med funktionsvariation,
hbtq-personer, personer med utlindsk bakgrund och
personer som tillhor nationella minoriteter har generellt
simre hilsa 4n befolkningen i 6vrigt®. Det berér allt frin
livsvillkoren, levnadsvanor och den psykiska hilsan.

Det finns indikationer p att en tredjedel av flyktingarna
i Sverige lider av négon form av psykisk ohilsa som de-
pression och posttraumatiske stressyndrom. Minga av dem
har ocksd funktionsvariationer. Bland utrikesfodda bedoms
det allminna hilsotillstindet som simre jimfort med inrikes
fodda, detta giller bide min och kvinnor. Utbildningsnivin
ir en av forklaringarna till detta®. Socialstyrelsen gor
bedomningen att behovet av sjukvirdsinsatser for dem som
har flytt kommer att besta pa sivil kort som lang sike®.

Endast 42 % bland personer med funktionsvariation
upplever sin hilsa som god, vilket kan jimféras med
ovriga befolkningen dir 82 % upplever sin hilsa som god.
En del av skillnaden kan férklaras av funktionsvariation
i sig men en betydande del hinger ihop med riskfaktorer
for ohilsa. Personer med funktionsvariation har svarare
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att komma in pd arbetsmarknaden och har dirmed ofta
lag inkomst. Levnadsvanorna skiljer sig at for personer
med och utan funktionsvariation. Stillasittande fritid,
fetma och daglig rokning 4r vanligare bland personer
med funktionsvariation.

Skillnader i hilsa mellan hbtg-personer och den &vriga
befolkningen finns, i synnerhet nir det giller psykisk hilsa.
Blekingekommissionen vill understryka att sjalvmords-
forsok dr dubbelt sé vanligt bland homo- och bisexuella
personer jimfort med heterosexuella. Hilften av de personer
som identifierar sig som transpersoner har nigon ging for-
soke ta sitt liv. Riskbruk och beroende ir storre i gruppen
kvinnor i samkénade dktenskap. For min i samkénade
iktenskap finns en 6kad forekomst av psykisk sjukdom.

Andra utsatta grupper ir de fem nationella minoriteterna
i Sverige; sverigefinnar, tornedalingar, judar, romer och samer.
D4 det inte gors datainsamlingar baserade pa etnisk tillhorig-
het dr det svart att beskriva en rittvis bild av skillnader i hilsa.
Utifrdn rapporten Hur mdr Sveriges nationella minoriteter?
framkommer det att det finns utmaningar i form av
diskriminering, utanférskap och arbetsloshet. Hilso-
problemen ir ocksd olika i grupperna och det saknas data

om hilsa, levnadsvanor och livsvillkor®.

FOLKHALSOARBETET | BLEKINGE

Samverkan

For att nd framgang i folkhilsoarbetet sker samverkan mellan
flera samhillsaktorer pd bide regional och nationell niva.

Blekingekommissionen konstaterar att det finns stor
insikt om behovet av samverkan och ett starkt engagemang
och vilja till att ytterligare fordjupa samverkan.

P4 regional niva samverkar idag linets kommuner,
landstinget, linsstyrelsen, Region Blekinge, polisen, med
flera. Viktiga arenor for samverkan ir linets strategiska
folkhilsogrupp och ANDT-nitverket Blekingesamverkan
mot droger*. Samverkan sker ocksd genom LSVO
— Ledningssamverkan, vird och omsorg — avseende #ldre-
vird, individ- och familjeomsorg, funktionsvariations-
omridet samt inom psykisk hilsa.

P4 nationell niva deltar Ronneby kommun och Lands-
tinget Blekinge i SKL:s nitverk for folkhilsochefer och
folkhilsosamordnare.

Landstinget Blekinge dr ocksa aktiv medlem i det
nationella nitverket fér Hilsofrimjande hilso- och sjuk-
vérd och i ndtverken Uppdrag Hilsa och Hilsa och
Demokrati som fokuserar pa ledning och styrning ur ett

befolknings- och behovsperspektiv.

Kommunerna
Kommunerna ansvarar for verksamhetsomriden som ir av

stor betydelse for folkhilsan, till exempel trafik- och sam-
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hillsplanering, utbildning, integration, vird och omsorg.
Den linsgemensamma folkhilsopolicyn ir utgdngspunkt
for kommunernas upprittande av lokala handlingsplaner.

Landstinget

Landstinget har ansvaret att driva det strategiska dver-
gripande folkhilsoarbetet i linet, samordna insatser och
att fora in ett folkhilsoperspektiv i det regionala utveck-
lingsarbetet. Landstingets ansvar ir ocksa att bidra till en
god hilsa och lika livsvillkor i befolkningen samt att bidra
till att hilso- och sjukvérden 4r hilsoinriktad. Landstingets
verksamhet méter stora delar av befolkningen i linet och
har dirfor med sin expertkunskap mojlighet att paverka
befolkningens hilsa och levnadsvanor.

Lansstyrelsen
Linsstyrelsen har som statlig myndighet bland annat
uppdraget att samordna linets ANDTS-forebyggande
arbete och att utdva tillsyn 6ver alkohol och tobakslagen.
Fran folkhilsosynpunke ir linsstyrelsens uppdrag
inom samhillsplanering och miljdarbete betydelsefulla
for skapandet av goda och trygga levnadsforhallanden
och en langsiktigt hallbar livsmiljé for linets invanare.
Linsstyrelsen har ocksé viktiga uppdrag i arbetet med
integration, jimstilldhet och vild i nira relationer. Lins-
styrelsen kan dven upphiva en detaljplan om den paverkar
minniskors hilsa och sikerhet pé ett negativt sitt.

Region Blekinge

Region Blekinge har som regionalt samverkansorgan ett
overgripande uppdrag att verka for regionens utveckling
och tillvixt. Uppdragen kommer dels fran regeringen,
dels frin Landstinget och fran Blekinges kommuner.

I Blekingestrategin lyfts livskvalitet och en god folkhilsa
fram och i denna utvecklingsstrategi finns naturliga
berdringspunkter med 6vriga aktorer i linet.

Ovriga aktorer i linet

Andra aktorer med en viktig roll i folkhilsoarbetet

i Blekinge ir Blekinge Tekniska Hogskola, Blekinges
Folkhogskolor, Polis, Riddningstjinst, Forsikrings-
kassan, Arbetsférmedlingen, niringslivet, Blekinge
Idrottsforbund och andra idéburna organisationer.
Samverkansformer utarbetas utifrin de prioriterade
omréidena i den linsgemensamma Folkhilsopolicyn*.

Folkhalsopolicyn

Under 2013 formulerades en gemensam folkhilspolicy av
linets kommuner, Landstinget Blekinge, Region Blekinge
och Linsstyrelsen.
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Malet med samverkan ir att forbittra Blekingebornas
hilsa och utjimna de skillnader i hilsa som rader mellan
olika grupper.
I faktabakgrund till Folkhilsopolicyn stér:
”Folkhilsopolicyns syfte 4r att:

* skapa grunder f6r en langsiktig linssamverkan inom
folkhilsoomradet samt beskriva hur denna samverkan
organiseras

* klargora politisk prioritering och inriktning, utan att
detaljstyra eller vara begrinsande, for verksamhet och
handlingsplaner hos kommuner, landsting,
linsstyrelse och region

* klargdra aktorernas ansvar att arbeta inom prioriterade
omraden inom folkhilsan.

Folkhilsopolicyn ska:

* utgdra en grund for planering och utformande av
lokala och regionala handlingsplaner, genomférande
och uppféljning av linets folkhilsoarbete

* ge hilsoaspekterna méjlighet att vigas in i beslut pa
alla nivéer. ”

Folkhilsopolicyn utgar fran fyra strategiska omraden:
¢ Goda livsvillkor

o Dsykisk hilsa

* Alkohol, narkotika, dopning, tobak och spel

* Hilsofrimjande miljoer och levnadsvanor

Varje omréde har indikatorer f6r uppféljning,.

En regional styrgrupp bestdende av representanter pa
hégsta beslutande tjinstemannanivé frin linets kommuner,
Landstinget Blekinge, Linsstyrelsen i Blekinge lin samt
Region Blekinge leder arbetet.

Uppdraget for det linsgemensamma folkhilsoarbetet
formuleras utifran politiska beslut. Till styrgruppen
finns en linsdvergripande arbetsgrupp knuten. Arbets-
gruppen ska pé styrgruppens uppdrag utveckla det
linsgemensamma folkhilsoarbetet, vara ett forum for
kunskapsutbyte och samverkan. Arbetet i arbets-
gruppen ska ge forutsiteningar till samsyn i folkhilso-
arbetet pa lokal nivi*.

ANDT-strategin

Det sker ett aktivt arbete i linet for act forebygga anvind-
ning av alkohol, narkotika, doping och tobak (ANDT)
samt att minska de skador och problem som anvindningen
kan innebira. En regional ANDT-strategi 4r framtagen

i samverkan mellan linsstyrelsen, Blekinges fem kommuner,
landstinget och Polismyndigheten. Syftet ir att forverkliga
de nationella ANDT-politiska mélen. Arbetet regleras
genom de regeringsuppdrag linsstyrelsen fir inom omradet.

Den regionala strategin foljer ssamma struktur som den
nationella for perioden 2016—2020 (prop. 2010/11:47) och
fokus ligger pa forebyggande arbete. Arbetet i linet leds
av en styrgrupp bestiende av ansvarig tjinsteperson

i respektive organisation®.

Idrottspolitiskt program

I samverkan med Blekinges kommuner, Blekinge Idrotts-
forbund och landstinget har Region Blekinge tagit fram
ett idrottspolitiskt program som ska bana vig for ett kraft-
fullt folkhilsoarbete i linet. Malet 4r att forbéttra Blekinge-
bornas hilsa och utjimna skillnader i hilsa mellan olika
grupper i samhillet. Ett regionalt idrottsprogram ir
naturligt kopplat till linets folkhilsopolicy och gérs pa
uppdrag av regeringen®.
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Kommissionens forslag

Blekingekommissionen kommer i det f5ljande kapitlet
att limna forslag till vision for jamlik hilsa i Blekinge,
till linsgemensamma méilomraden och strategier for
arbetet med att utjimna hilsoklyftorna i Blekinge.
Det overgripande malet bor vara att 6verbrygga och
undanrdja de paverkbara hilsoklyftorna inom en generation.
Kommissionens forslag syftar till att undanréja de hinder
for god hilsa som uppstir under individens levnad. Det dr
sirskile viktigt av savil minskliga som samhillsekonomiska
skil ate sitta in tidiga dtgirder. Det ir kommissionens éver-
tygelse att ett gott samhille investerar i medborgarnas hilsa.
Landstingsstyrelsens direktiv och forvintningar
pa att bidra med erfarenheter och nya perspektiv har
utgjort grunden fér kommissionens arbete.
Kommissionens forslag formuleras mot bakgrund
av kommissionirernas erfarenheter frin skiftande
samhillsomraden och i dialog med olika aktdrer som ir
verksamma i Blekinge. Det har ocksa varit viktigt att
inhidmta kunskap och idéer frin liknande kommissioner
som genomgaende haft mojligheter att arbeta under
lingre tid 4n Blekingekommissionen.

VISION FOR JAMLIK HALSA | BLEKINGE
For att fortydliga innebérden av jamlik hilsa i Blekinge
har kommissionen formulerat en vision som utgar frin att
det 4r mojligt att nd enighet om att god hilsa ar ritten att
leva i ett inkluderande samhille dir varje individ har
méjlighet att forma site liv tillsammans med andra.

“Ett helt liv i Blekinge — psykiskt, fysiskt och socialt vil-
befinnande i ett sambiille priglat av gemenskap,
framtidshopp och respekt for minskliga réttigheter.”

STYRNING OCH LEDNING

Forslag till modell for styrning

Blekingekommissionen betonar starke vikten av en effektiv
strategisk styrning av arbetet nir det giller att minska

klyftorna pa hilsoomradet. Linets kommuner, Landstinget
och regionen maste gemensamt och fran hégsta politiska
niva — oavsett den framtida organisationen — utéva den
overgripande och politiska styrningen. Dessa ledande
fortroendevalda bor genom 6vergripande beslut, konkreta
handlingsplaner och direktiv skapa forutsittningar for
jamlik hilsa och ddrmed forbittra livet for dem som 4r
utsatta samtidigt som forutsittningar for god tillvaro
skapas for vira barn och framtida generationer.

Kommissionen foreslar etablerandet av en politisk
och dvergripande ledning for att utjimna hilsoklyftorna.
Den politiska "ledningsgruppen” bor besté av ledande
politiker fran landstinget och representanter frin
respektive kommun och i samspel med regionen och
linsstyrelsen ansvara for det gemensamma arbetet
med att minska hilsoklyftorna och fér nédvindig
samverkan mellan linets olika aktdrer. Kommissionen
konstaterar att forslaget 4r i samklang med de beslut
som fattats av landstingets styrelse under senare delen
av hésten 2017.

Den politiska ledningsgruppen bér formulera och
fastilla en langsiktig handlingsplan med syfte att minska
hilsoklyftorna. Handlingsplanen bér dirmed ersitta
den nuvarande folkhilsopolicyns roll.

Handlingsplanens principer bor faststillas av respek-
tive fullmiktigeférsamling for atc dirmed bli forankrad
i hela linet. Handlingsplanen bor efter faststillande
oversittas till drliga planer med nyckeltal for olika
omraden som gor det méjligt f6r uppfoljning for den
politiska "ledningsgruppen". D4 ska ocksa goda exempel
presenteras som forebilder for arbetet. Varje kommun bor
uppritta lokala planer som utgar fran den linsévergripande
handlingsplanen.

Blekingekommissionen foreslar vidare bildande av
ett Blekingeforum som samlar akedrer fran olika delar
av linets samhillsliv. Syftet ska vara att bidra till ate
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gora arbetet for folkhilsa till en handlingsinriktad
angeldgenhet dven for niringsliv, folkrérelser och andra
idéburna organisationer. Det dr viktigt att arbetet inte
stannar inom politiska forsamlingar, forvaltningar och
myndigheter. Att arbeta tvirsektoriellt dr en viktig for-
utsittning for ett framgingsrike resultat.

Arbetet for jimlik hilsa bér ha hogsta prioritet. Det
betyder att arbetet ska vara viigledande for alla politik-
omriden inom landstinget och linets kommuner,

i deras styrdokument och handlingsplaner. Varje
forvaltning bér ha ett tydligt uppdrag att verka for en
jimlik hilsa. Det ir sdrskile viktigt att stadkomma
samverkan mellan olika aktdrer och att undvika
organisationsformer som motverkar jimlik hilsa.

Ett sdtt att prioritera jamlik hilsa 4r att resurser viktas
for forebyggande arbete. Resurser i form av pengar,
personal och kompetens maste allokeras till insatser
som langsiktigt leder till hillbar utveckling av folk-
hilsan, som utjimnar de nuvarande klyftorna och
forhindrar att det uppstdr nya klyftor mellan grupper
och individer. Detta stiller stora krav pd samarbete
mellan landsting och kommuner och att man férmér
att knyta linsgemensamma investeringsmedel till folk-
hilsoarbetet och de prioriterade omridena. Olika
huvudmin bér samverka for att investera resurser som
kan utveckla nya metoder och arbetssict. P4 sike bidrar
detta till minskade samhillskostnader med positiva
effekter for hela befolkningen.

Kommissionen understryker vikten av att vara upp-
mirksam pd omvirldens férindringar for att fortlspande
kunna 6ka kunskapen och medvetenheten om skillnaderna
i hilsa och systematiskt analysera och folja upp mal och
insatser. Det dr vidare viktigt att astadkomma ett flode av
erfarenhetsutbyte mellan forskning, politik och praktik.

STRATEGISK PLAN FOR JAMLIK HALSA

Den nuvarande folkhilsopolicyn stricker sig till och med
2018. Den bér ersittas av den lingsiktiga handlingsplan
som beskrivits ovan.

Arbetet med den nya planen bor inledas i bérjan av
2018. Arbetet maste priglas av langsiktighet och uthallig-
het. Det bor vara en strivan att den vixer fram i en
dialog dir ocksd medborgarna kan engageras. Blekinge-
kommissionens arbete kan utgéra en limplig grund for
handlingsplanen.

Handlingsplanen bor utgé frin att antal mdlomraden
som kommer att beskrivas i det foljande. P4 respektive
omrade formuleras forslag till strategier med exempel pa
konkreta tgirder. I nigra fall ges exempel pa uppfolj-
ningsbara mal.

Kommissionen vill betona vikten av fyra utgdngspunkter
for de milomriden som foreslds.

Den f6rsta utgdngspunkten ir vikten av att utgé frin
individens méjligheter och férutsittningar i ett samhills-
perspektiv.

Den andra utgingspunkten ir vikten av att vilja ett
tydligt livscykelperspektiv nir mal, strategier och dtgirder
formuleras och faststills. Den maste omfatta hela livet
frin fosterstadiet, den tidiga barndomen, de vixande
barnens och unga vuxnas situation, till att ge stod at
vuxna i produktiv alder och till att skapa forutsice-
ningar for ett friskc och aktivt dldrande.

Den tredje utgdngspunkten ir att uppmirksamma
utsatta grupper och att utgd fran socioekonomi och
genus — de perspektiv som genomsyrar Blekinge-
kommissionens kartliggning och analys av skillnaderna
i hilsa i Blekinge.

Jamlik hilsa forutsitter act principen jimstilldhet
genomsyrar samtliga beslut, strategier och dtgirder.
Kvinnor och min méste ha samma méajligheter, rittig-
heter och skyldigheter, inom livets samtliga omraden.
Jamlik hilsa forutsitter ocksd att principen om till-
ginglighet blir vigledande for samhillsutvecklingen.
Personer med funktionsvariation har ritt att atnjuta
bista mojliga hilsa.

Den fjirde utgdngspunkten ir insikten att hilsans
ojamlika férdelning i befolkningen riskerar att sld hart
mot personer med funktionsvariation, hbtq-personer,
personer med utlindsk bakgrund och personer som
tillhér nationella minoriteter. De méste tillforsikras
samma rittigheter som befolkningen i vrigt avseende
livsvillkoren, levnadsvanorna och den psykiska hilsan.

Mal for hélsans utveckling i lanet

Det dvergripande och langsiktiga malet for hilsans
utveckling bér sdledes vara att den ojimlika hilsan ska
vara borta inom en generation.

Ett antal uppféljningsbara mal pa medelldng sikt bor
faststillas. Exempel p& mitbara indikatorer dr ohilso-
och sjukpenningtal, sjilvupplevd hilsa och folksjukdomar
i Blekinge. Det ir viktigt att dessa redovisas uppdelat
pa kén, dlder och om méjligt med koppling till socio-
ekonomi.

Den nationella kommissionen f6r jaimlik hilsa foreslar
som tidigare konstaterats att nuvarande elva malomriden
omvandlas till &cta[9]. Blekingekommissionen har mot
bakgrund av detta formulerat nedanstiende mélomraden
som utgdngspunke for det vidare arbetet. De dr anpassade
till situationen i Blekinge och dirmed inte helt identiska
med den nationella kommissionens forslag.
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Blekingekommissionen féresldr fljande méilomraden:
e Det tidiga livets villkor.

e Arbetslivets villkor.

* Gemenskap och inkludering.

¢ Levnadsvanor.

o Dsykisk hilsa.

* Inflytande och delaktighet.

* En jimlik och hilsofrimjande hilso- och sjukvard.

Vidare formulerar kommissionen forslag till linsgemen-
samma strategier med exempel pa konkreta atgirder inom
respektive milomrade.

Kommissionen vill understryka att forslagen till atgirder
inom respektive strategi 4r att se som exempel pa det vidare
arbetet och ir inte avsedda att varar heltickande. De ir
inte avsedda att vara heltickande. Som exempel dskadlig-
gor de att atgirder ofta dverlappar varandra. De illustrerar
ocksa vikten av prioritering: Allt kan inte goras pd en
ging. Arbetet for jimlik hilsa ir ett langsiktigt dtagande
som minst maste stricka sig dver en generation.

I ndgra fall formuleras dven exempel pa uppféljnings-
bara mal.

DET TIDIGA LIVETS VILLKOR

Blekingekommissionen anser att arbetet for att skapa
jamlik hilsa maste bérja med barn och unga. Ojimlikhet
i olika avseenden grundliggs redan i fosterlivet och den
tidiga barndomen genom de skillnader i forutsittningar
och majligheter som barnet har. Under de forsta levnads-
dren liggs grunden f6r barns och unga minniskors fysiska,
psykiska, sociala och kognitiva fsrmagor. Det kan beskrivas
sd att barnen irver sina forildrars levnadsvillkor; det
sociala arvets bestimningsfaktorer utgor en stark kraft
som ofta gor sig pdmind redan i forskolan.
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For att 4stadkomma en god och jimlik hilsa behdver
alla barn ges forutsiteningar att utifran sina villkor
utveckla sina formégor. Levnadsvanor grundliggs saledes

i barndomen och iven de levnadsvanor som modern har
under graviditeten paverkar barnets hilsa.

Det ir ddrfor angeliget att uppmirksamma att det finns
unga som inte mar bra i dagens samhille och att den psykiska
ohilsan gir lingre ner i 4ldrarna. Kommissionen anser att
barns och ungas livsvillkor ibland kan priglas av utanforskap
och brist pA sammanhang. Unga har behov av vuxenstéd
och virdnadshavare som sjilva ir trygga i sitt forildraskap.

Kommissionen foresldr tillskapandet av en linsgemensam
strategi for en forbittrad barn-, elev- och ungdomshiilsa.
Diirmed skapas mdajligheter att bittre folja barns hilsa
under hela deras uppviixt och kunna anpassa insatser.

Strategi for en forbattrad barn-, elev- och ungdomshalsa
Blekingekommissionen konstaterar att inom médra-,
barn-, elev- och ungdomshilsovéirden bedrivs ett om-
fattande folkhilsoarbete som i princip nar alla barn och
forildrar. Det arbetet bidrar till att utjimna de sociala
hilsoskillnaderna och frimja en god hilsoutveckling pa
lang sikt. For att forstirka mojligheten att uppmirksamma
de barn och forildrar som behover ytterligare stod och
kompensatoriska insatser framstar familjecentraler som
en viktig [6sning. P4 familjecentralen ska en samlad
kompetens for barns behov finnas tillginglig. I nuliget
ansvarar olika huvudmin f6r de olika verksamheterna.
Detta innebir stuprorstinkande och risk for att barn och
familjer faller mellan stolarna.

FRAMJANDE OCH FOREBYGGANDE TIDIGA INSATSER

FIGUR 3

Kompensatoriska insatser behover ges sa tidigt som majligt till de barn och unga som behéver det. Under uppvéxten finns ”hallplatser”

dar uppfoljning av barns utveckling genomférs. Det &r da mojligt att uppmarksamma avvikelser och ge barn och féraldrar kompensatoriska

insatser for en gynnsammare utveckling.Kalla: Slutrapport programberedning barn och ungas hélsa Sveriges kommuner och landsting
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Det finns behov av en linsgemensam kartliggning av
barn och ungas hilsa och livsvillkor for att kunna folja
upp och fa en dverblick 6ver gruppens hilsa i linet. Varje
kommun bedriver i nuliget egna kartliggningar som inte
ir jimforbara med varann. En linsgemensam kartligg-
ning skulle bidra till ett viktigt prioriteringsunderlag for
behov av insatser.

Atgirder

At Blekinge blir ett “pilotlin” for en sammanhéllen
modra-, barn-, elev- och ungdomshilsa.

e Att barn och ungas livsvillkor kartliggs.

* Att familjecentraler som bygger p4 samverkan mellan
kommun och landsting inrittas.

o Att utveckla forildraskapsstdd i samverkan via en
linsgemensam plattform.

* Att forebygga krinkande behandling av barn och
unga.

Kommissionen foresldr tillskapander av en lins-
gemensam strategi for en hilsofrimjande utbildning
med syfte att vardagen inom utbildningen utvecklas
till att vara en stodjande och frimjande fysisk och
psykosocial miljo.

Strategi for en hdlsoframjande utbildning

Utbildningens utmaning ir att alla elever ska nd skolans
mél och for att nd mélen krivs ett langsiktigt forbictrings-
arbete. Utbildning bér ocksd vara en arena fér lokalt
hilsofrimjande arbete. Utifrin denna inriktning ses
utbildning som en plats dir hilsans bestimningsfaktorer
kan paverkas pé ett systematiske sict. Elevhilsan har en
mycket viktig roll i det langsiktiga arbetet for en god

lirandemiljo.

Atgirder

* Att frimja elevernas nirvaro i skolan.

* Att betona sexualundervisningens roll nir det giller
normer for att forebygga sexuella trakasserier samt vald
mot minniskor i utsatta situationer.

* Att uppmirksamma vikten av verksamma rutiner for
att tidigt uppticka nir barn och elever behover sirskilt
stod.

* Att fran tidig dlder betona vikten av ldroplanens
uppdrag kring arbetet med virdegrund och EQ
(emotionell och social undervisning) i undervisningen.

* Act virdegrundsarbete i forskola och skola dkar
generellt och genomsyrar allas vardag. Malet 4r att

politiker, forvaltning och personal samt vardnads-
havare och barn/elev har en samsyn kring virde-
grunden.

* Att hilsoundervisning vidareutvecklas och integreras
i andra imnen.

*  Att bittre ta till vara den kompetens som finns inom
kontaktyrken dir barn och unga ir méilgruppen.

* Att utveckla verktyg och kompetens fér dialogméoten
med vardnadshavare.

* Att utveckla arbetet med nyanlindas lirande for att
sikerstilla att nyanlinda nir kunskapsmaélen.

*  Att sirskilt uppmirksamma de barn och elever som
behéver extra stod utanfér utbildningens plattform.

e Att utveckla metoder att ni virdnadshavare till
nyanlinda barn och elever.

* Att utveckla digitala kompetenser till de utmaningar
dagens forskola och skola stills infor.

ARBETSLIVETS VILLKOR

Arbete och hilsa hér ihop. Blekingekommissionen utgir
fran overtygelsen att alla minniskor vill finna sin plats
och kinna att de ir inkluderade i samhillsgemenskapen.
Den som ir ung eller nyanlind vill f3 arbete. Den som ér
sjukskriven vill dtergd till arbete eller utbildning. Ju lingre
en person ir borta fran arbetet desto svarare ir det att
komma tillbaka. Virden och primérvérden far inte bli en
motkraft genom for linga sjukskrivningar. Det ir viktigt
att undvika passiv sjukskrivning som riskerar att leda

till depression, social isolering och risk for utslagning fran
arbetslivet.

Ordinerad sjukskrivning ir en del av vird och behandling
och ska ske utifrdn jimlika férutsiteningar och anvindas
nir det finns ett medicinskt behov. Sjukskrivningen ska
hjilpa en person att dtervinna och behalla bista méjliga
funktionsférméga och skapa férutsittningar for act aterga
eller stanna kvar i arbete.

Kommissionen understryker rehabkoordinatorns roll
vars arbete bidrar till jimlikhet genom att stod ges till de
patienter som behover det mest. Rehabkoordinatorn har
ett uttalat uppdrag att samverka med aktorerna bade
internt inom vérden och externt med arbetsgivare, arbets-
formedling, forsikringskassa och socialgjinst och att
strukeurerat f6lja upp dessa patienter for att pdskynda och
underlitta processen.

Kommissionen vill uppmirksamma vikten av att det
finns arenor dir minniskor kan utvecklas utan att ha en
formell anstillning.

At f3 ett arbete ir inte sjilvklart for flera utsatta
grupper i samhillet. Tillskapande av en malmedveten
arbetsplatspraktik bor pd ett framgangsrike sict kunna
bidra till att fler kommer in pa arbetsmarknaden.
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Strategi for 6verenskommelse fér samverkan inom arbetslivet

Kommissionen foreslir tillskapandet av en linsgemensam
strategi i samspel med arbetsmarknadens parter och
offentliga beslutsfattare som syfiar till att forenkla mojlio-
heterna for manniskor att fi arbespraktik och arbete och
1ill att inte forlora fotfistet pa arbetsmarknaden.

Rtgarder

* Att inritta arbetsplatspraktik med systematisk och
madlinriktad samordning mellan skola och arbetsliv
med syfte att underlitta unga individers intride pa
arbetsmarknaden.

* Att fortsatt uppmuntra att entreprengriell, kreativ och
personlig utveckling genomsyrar skolundervisningen
och testar metoder for att bygga broar mellan
utbildning och samhillet utanfor klassrummet.

* Att den som exempelvis ir arbetslos far mojligheten att
utveckla ett eget entrependrsskap.

* Att behovet av praktikplatser beakras vid offentlig
upphandling som ett motkrav frin organisationen vid
storre upphandlingar.

* Att uppmuntra och gora det praktiskt méjligt f6r den
som ir sjukskriven eller ledig fran arbetet att hilla
kontakt med sin arbetsplats for att inte forlora de
relationer i arbetslivet som formar gemenskap.

* Att utveckla rehabkoordinationsfunktionen for att
sikerstilla dtergdng till arbete efter sjukdom.

GEMENSKAP OCH INKLUDERING

Det ir viktigt att planera for ett samhille som priglas av
gemenskap. Det kriver ett stort antal aktiva dtgirder som
att skapa grinsdverskridande méotesplatser, fylla det
offentliga rummet med hindelser, ge stéd till idrotts- och
kulturféreningar som engagerar sig fér bredden. Kultur-
livet har en viktig uppgift nir det giller att bidra till
gemenskap mellan ménniskor och grupper.

Blekingekommissionen understryker vikten av att
bide stad och landsbygd 4r viktiga delar av samhillsbygget.
En levande landsbygd spelar en viktig roll nir det giller
bide integration och folkhilsa. Under dialogerna har
kommissionen ocksi uppmirksammats pé vikten av en
fungerande och tit lokaltrafik, dtgirder for 6kad tillging-
lighet till det offentliga rummets métesplatser och till olika
arrangemang,

Kommissionen har vidare uppmirksammat dldres
situation och gjort iakttagelsen att dldre riskerar att
hamna i social isolering som kan leda till psykisk ohilsa.
Att md socialt bra, att ha nira relationer och umginge
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med andra minniskor ir en viktig dimension av god hilsa.
Kommissionen understryker ocksd att personer med
funktionsvariation stindigt riskerar diskriminering och
att inte fa vara del av samhillsgemenskapen vare sig det
handlar om den fysiska miljon, utbildningen, arbetslivet eller
saknar deltagande i kulturen och det politiska livet. Utan
tillginglighet foljer det utanfdrskap som vixer till ett
folkhilsoproblem.

Strategi for att bryta segregationen

Kommissionen foreslir tillskapandet av en lins-
gemensam strategi fo"r att brym segregationen i linets
kommuner.

Segregation oméjliggor att mianniskor méts dver grinser
av olika slag — etniska, sociala och dven aldersmissiga.

I varje kommun finns bostadsomrdden som priglas av
segregationens negativa sidor. Ofta ir bostadsomraden
byggda pé ett likartat sitt, som bidrar till segregation,
simre forutsittningar och livsvillkor for de boende.

Atgirder

* Att utveckla handlingsprogram fér att bryta
segregation och forbittra boendets sociala villkor.

* Att blanda olika upplatelseformer for act minska
segregationen.

* Att avsitta samordnade resurser for upprustning och
renovering av boendemiljé.

* Att striva efter att bygga bort fysiska barridrer som
riskerar att forstirka segregationen.

 Attsikerstilla att dversikts- och detaljplaner innehéller
en analys av hilsokonsekvenserna och en bedémning
av risken for ojimlik hilsa.

* Att skapa en vil utbyggd infrastrukeur, det vill siga
kollektivtrafik, kommunikation och utbyggt bredband.

e Att verksamheter som ir generationséverskridande
utvecklas och fir prioritet.

* Att de virtuella métesplatserna som 4r inkluderande
utvecklas.

* Attinsatser for tillginglighet i samhillet for personer
med funktionsvariation utvecklas.

* Atc dldersanpassa kultur och fritidsaktiviter.
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Strategi for integration

Kommissionen foresldr en linsgemensam strategi for att
skapa forussiittningar for en okad integrering gillande
boende, arbete, utbildning och samhiillskunskap.

Asyl-, anhérig-, och arbetskraftsinvandringen till Blekinge
bidrar till ett kulturellt, socialt och ekonomiskt rikare
lin. Det stiller ocksa linet infor framtida utmaningar da
mdnga kan bira med sig traumatiska upplevelser som
kan innebira risk fér simre hilsa. Mdnga av de nyanlinda
har bade fysiska och psykiska sdr vilket innebir att de ir
en viktig mélgrupp for folkhilsoarbetet. Det dr sirskilt
viktigt att satsa p& barnen di de som sprakkunniga ofta
tar pd sig en roll som de egentligen inte ir mogna fér.
Sambhillsorientering pa hemsprik fér nyanlinda spelar
en avgoérande roll for integrationen. Samhills- och
hilsokommunikatorer kan ge stéd och kunskap till
nyanlinda nir det giller att orientera sig i ett nytt land.
Flera projekt som pdgir inom landsting och kommun
har arbetsmetoder som bér kunna inspirera till 6kad
inkludering.

Atgirder

 Att sikerstilla att integrationsprocessen for nyanlinda
pabérjas tidigt och sker likvirdigt i linet genom
regionala samarbeten.

*  Att tidigt skapa undervisning i svenska och att erbjuda
mojligheter till arbetspraketik.

 Att tidigt i etableringsfasen ta upp frigor om
levnadsvanor — det handlar till exempel om kost-
hallning, alkohol, rokning och fysisk aktivitet.

*  Att prova mojligheten att bredda verksamheten med
samhills- och hilsokommunikatérer som riktar sig
till nyanlinda att 4ven omfatta andra grupper
i samhillet, exempelvis ungdomar och individer fast
i ett utanforskap.

* Att arbetet med hedersproblematik fortsitter att
utvecklas och ges prioritet.

* Atti hilso- och sjukvard och vilfirdstjinster sikerstilla
tolkfunktionen foér nyanlinda innan de lirt sig svenska
och f6r andra personer med behov av tolk till exempel
hérsel- och synskadade.

* Attinleda en dialog med linets utdvare av utbildning
att inom ramen for det for det fria skolvalet blanda
barn frin olika omriden.

* Att uppmirksamma de dtgirder och satsningar som
gors inom den kommunala vuxenutbildningen. Genom

de vigar som finns inom vuxenutbildningen kan ny-
anlinda fi en praktisk utbildning som ger arbete eller
en teoretisk grund som skapar méjligheter for fortsatta
studier. Samverkan mellan alla inblandade parter 4r av
yttersta vike for att understddja detta arbete.

INFLYTANDE OCH DELAKTIGHET

De férslag och forindringar som berér och forindrar
minniskors liv f6ds i samtalen och inte i slutna samman-
tridesrum. Det handlar om att mobilisera minniskors
ansvarstagande for samhillet och for den egna livs-
situationen. Hur uppmuntrar vi eller skapar férutsitt-
ningar for att individen ska ta eget ansvar? Det ir inte
bara en aktor, myndighet eller férvaltning, som kan skapa
en jamlik hilsa. Alla ska inkluderas.

Strategi for medborgardialog

Kommissionen foresldr tillskapandet av en lins-
gemensam strategi for medborgardialog.

Blekingekommissionen anser att ett effektive arbete for
jimlik hilsa méste priglas av en medborgardialog. Med-
borgardialog stiller krav pa aktérerna att forvalta det som
kommer ur dialogen. Det 4r en utmaning att nd fram till
skiftande malgrupper och att skapa en konstruktiv dialog
mot bakgrund av den mangfald av virderingar som upp-
star nir alla dr delaktiga.

Atgirder
* Att bedriva en systematisk medborgardialog som en
dimension i strdvan att utjimna hilsoklyftorna.

Strategi for uppmuntran av civilsamhillets ansvarstagande

Kommissonen foreslir skapander av en dverenskom-
melse med det civila sambiillet om dess viktiga roll
[for att minska hélsoklyftorna i linet och skapa ett
sambiille som préiglas av gemenskap och inkludering.

Civilsamhillet med sin bredd av idéburna organisationer
priglas av stor mangfald och ir en viktig samarbetspartner
kring barnens framtid. Det civila

samhillet bor uppmuntras till ett tydligare jaimstélldhets-
och jamlikhetsfokus for att bli tillgingligt for alla oavsett
socioekonomisk bakgrund och kén. Huvudorganisationerna
maste uppmuntras att utveckla stdd for sina lokala
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foreningar for act hitta 18sningar nir det giller att nd fram
till ungdomar och vdrdnadshavare. Det ir viktigt att skapa
utrymme for lust och glidje som ir viktiga drivkrafter.

Rtgarder

* Attinleda en dialog med linets civilsamhille for att
skapa en dverenskommelse som med respeket for
varandras integritet och olika roller syftar till ett
samarbete for jamlik hilsa.

* Att samverkan med den idéburna sektorn fordjupar
delaktighet i samhillet — detta med fokus pa sirskilt
utsatta grupper.

*  Att utveckla och férenkla process for projekestod till
idéburen sektor och skapa strategi for att n en
méngfald av utévare.

* Att sikerstilla en jimstilld utveckling inom idrotts-
rorelsen genom noggrann resursfordelning utifrdn ect
mangfaldsperspektiv.

* Att civilsamhillet ges méjlighet att i samarbete med
tex. polismyndigheten genomfora utbildningar
i civilkurage pa sdvil skolor som arbetsplatser.

* Att dverenskommelsen skapar frutsittningar for
ildres sociala deltagande.

e Att 6verenskommelsen med det civila samhillet
bidrar till integration.

EN JAMLIK OCH HALSOFRAMJANDE

HALSO- OCH SJUKVARD

Enligt hilso-och sjukvérdslagen ir en av hilso- och
sjukvardens uppgifter att forebygga ohilsa. Vidare ska
patienter ocksd informeras om metoder for att férebygga
sjukdomar och skada. I propositionen En fornyad folkhilso-
politik (prop. 2007/08: 110) framhills att sjukvérden i storre
utstrickning bor integrera ett sjukdomsférebyggande per-
spektiv i det I6pande arbetet. Det ir viktigt att sjukvirdens
tjanster och insatser gors jaimlikt och jaimstillt. Satsningen
pd E-hilsa idr en del av den jimlika virden. I landstingets
arbete med framtidens hilso- och sjukvird ir person-
centrerat férhéllningssitt en del av utvecklingsstrategin.

Strategi for halso- och sjukvard

Kommissionen foresldr tillskapandet av en lins-
gemensam strategi for att stiirka virdens roll i arbetet
[for att minska hélsoklyftorna.

Blekingekommissionen vill understryka vikten av sam-
verkan mellan de olika enheterna inom hilso- och sjuk-
vérd samt mellan kommuner och landsting for att fa ett
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bittre och effektivare utbud nir det giller primir och
sekundir prevention.

Atgirder

* Att primirvarden lyfts upp som en viktig dirigent for
ett bra folkhilsoarbete.

* Att infora riktade hilsosamtal i ett antal dldersgrupper
i befolkningen, for att forebygga den dkade forekomsten
av exempelvis hjirt- och kirlsjukdom, cancer, dvervikt
och psykisk hilsa i Blekinge.

* Att satsningen pa E-hilsa och digitalisering av virdens
tjanster uppmuntras och utvecklas bland annat for att
frigora resurser fér dem med storst behov.

LEVNADSVANOR

Blekingekommissionen vill betona att ett viktigt mél for
arbetet med jimlik hilsa 4r att det ska bidra till firre
patienter virden. En vig ir att mojliggora for individen

att ta egna beslut for en hilsosam livsstil med goda
levnadsvanor. Att paverka levnadsvanor dr ocksa ett sitt
att skapa forutsittningar fér minniskor att kunna bryta
det sociala arvet och bryta med de livsvillkor och sociala
bestimningsfaktorer som ofta paverkar minniskors hilsa.
Att paverka levnadsvanor ir att ge minniskor verktyg att
kunna hantera sina liv trots ett svirt utgangslige och ir
inte liktydigt med att stigmatisera eller att moralisera Gver
hur minniskor lever sina liv. Det framgingsrika arbete som
redan sker i linet exempelvis med fysisk aktivitet pa recept
(FaR) och ANDT-strategiarbetet bor vara vigledande for
ovrigt arbete med levnadsvanor.

Strategi for uppmuntran av en halsosam livsstil

Kommissionen foreslir att en linsgemensam strategi
[for att uppmuntra en hilsosam livsstil tillskapas.

Enligt kommissionens bedémning ir det majligt att
formulera ett antal konkreta indikatorer som dr mojliga
att folja. For att mita hur levnadsvanor férindras over tid
kan f8ljande indikatorer anvindas: minskad andel rokare,
minskad andel personer med riskkonsumtionen av alkohol,
okad andel som uppger att de iter fruke och gronsaker
minst 5 ginger per dag, minskad andel barn med 6vervike
och fetma, 6kad andel som uppger att de har en fysisk
aktiv fritid.
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Atgirder

* Att Landstinget Blekinges vardprogram for levnads-
vanor ska vara vigledande f6r arbetet med primir- och
sekundirprevention och att dterkommande kompetens-
utveckling inom omrédet for personal i virden
prioriteras.

* Att den levnadsvanemottagning, som fér nirvarande
ir ett pilotprojekt och ska utvirderas 2018, ska etableras.

* Att hilso- och sjukvarden arbetar mer systematiskt for
att na socialt utsatta grupper med det férebyggande
arbetet.

PSYKISK HALSA

Blekingekommissionen vill lyfta utmaningen att skapa
mojligheter att forbittra den psykiska hilsan. Psykisk
ohilsa riknas idag som ett av de stora folkhilsoproblemen.
Befolkningen i Blekinge har en simre psykisk hilsa dn
riket som helhet och bland unga ékar den psykiska ohilsan.
Aldre min som lever med gamla mansideal om att tiga
om sina problem kan vara i riskzonen f6r psykisk ohilsa
pa grund av ensamhet och aldersdepression. Aldre kvinnor
ir ocksd en grupp som bor uppmirksammas da kvinnor

lever lingre och lever ensamma.

Strategi for god psykisk hdlsa

Kommissionen foreslr att en linsgemensam strategi

[for pyskisk héilsa formuleras.

Kommissionen vill framhalla att ett tvirsektoriellt
samarbete ir av stor vikt for att komma tillritta med de
problem som berér den psykiska hilsan i olika dldrar och
inom olika omrdden sisom skola, vard, omsorg och
arbetsliv. Kommissionen vill starkt uppmuntra den
pigdende samverkan mellan kommun och landsting

i LSVO (Ledningssamverkan, véird och omsorg).

Atgirder for god psykisk halsa

* Att en nollvision for sjalvmord blir vigledande for
arbetet med psykisk hilsa.

* Attiskolan genomféra samtal om normer, kiinslor och
forvintningar mellan killar, i syfte att forebygga den
machokultur som drabbar sivil mins som kvinnors
hilsa och sikerhet.

* Attiskolan genomféra samtal om normer, betygshets
och ideal mellan tjejer i syfte att férebygga skolavhopp
och ohilsa.

o Act lyfta in samtal om psykisk hilsa och ohilsa
i skolundervisningen.

* Att landstinget till nytta for dem som arbetar patient-
nira provar méjligheten att etablera ett kunskaps-
centrum for psykisk hilsa. Detta kunskapscentrum
bor arbeta nitverksorienterat med elevhilsa, primir-
vard och psykiatrin samt med andra aktorer som till
exempel arbetsgivare, Blekinge Tekniska Hogskola och
skolor inom linet och dven med férhoppningen att
dstakomma nationellt genomslag. Uppgiften bor frimst
vara att sammanstilla, analysera och sprida kunskap om
effektiva metoder for att stirka psykisk hilsa.

e Att samverkan i LSVO vidareutvecklas med fler
akedrer som arbetsformedling och forsikringskassa.

* Accsikerstilla en fortsittning pd de insatser som pdborjats
och testats inom ramen for statsbidragssatsningen
(2016—2018) som bland annat innebir fortsatt etablering
av ett linsgemensamt analysarbete, utbildnings- och
informationsinsatser.

* Att prova mojligheten act utveckla behandling med
internetbaserad kognitiv beteendeterapi (KBT) for
individer 6ver 18 ar. Internetbaserad KBT for depression
innebir samma 6vningar och delmoment som hos en
terapeut. Varje deltagare ska ha en ansvarig behandlare
som hen har regelbunden kontakt med.

* Att vid akuta situationer gillande psykisk ohilsa siker-
stilla att alla, som ir i behov av vird, fir en snabb och
smidig samtalskontakt.

BLEKINGEKOMMISSIONENS AVSLUTANDE TANKAR
Blekingekommissionen limnar nu sin slutrapport efter
drygt ett &rs arbete. De forsta manaderna priglades av
kommissionirernas utbyte av erfarenheter och kunnande,
samt av nédvindig inlisning med tanke pé att f inom
kommissionen var experter pa hilsa och folkhilsopolitik.
Efter det foljde under vintern och véren 2017 en period av
dialogméten med linets kommuner och experter inom
forvaltningar och myndigheter. Sammantaget innebar
detta ett ambitiost insamlande av fakta och underlag for
analys som under den gdngna hosten har gjort det mojligt
att formulera slutrapporten med dess forslag till fortsatt
arbete f6r jamlik hilsa.

Kommissionens sammansittning av personer som ir
verksamma inom niringsliv, foretagande och fackliga
organisationer, inom hilsoomride, akademi och férvale
ning har bidragit till att ge nya perspektiv pa arbetet for
jamlik hilsa. Det 4r samtidigt viktigt att piminna om att
kommissionens slutsatser ocksé bygger pa det arbete som
redan med framgang gors i Blekinge, andra lin och regioner.
Férslagen ir inte himtade ur tomma intet. Flera av dem
ir sikert redan planerade.

Det viktiga nu ir att Blekingekommissionens analys, slut-
satser och forslag beaktas med insikt om att genomférande
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ir tidskrivande och att det kriver sivil tilamod som
envetenhet. Och att det som ndmnts ovan ir ett langsikeigt
dtagande som stricker sig over en generation eller mer.
Kommissionens arbete avslutas nu. Dess ledaméter ir
dock beredda att om ett ar géra en provning av hur analys
och forslag har paverkat arbetet for att utjimna hilso-
klyftorna i linet. En sidan provning kan ses som en
epilog av komissionens arbete.

Kommissionen limnar flera férslag som innebir att
Blekinge kan vara en pionjir och ett modellomrade.

* Kommissionen uppmuntrar den malsittning som
Landstinget Blekinge uttalar: att bli landets forsta
digitala landsting. Digitalisering och nya tjinster som
ber6r vardinformation, kommunikation innebir ett
stort och viktigt steg framat. Digitaliseringens fordelar
bidrar till ett hilsofrimjande arbete och till en ut-
jimning av hilsoklyftorna.

* Blekinge bér bli ett “pilotlin” for en sammanhéllen
médra-, barn-, elev- och ungdomshilsa.

* Kommissionen foreslar skapandet av en politisk lednings-
grupp som bor besté av ledande politiker fran landstinget,
regionen och respektive kommun. Den ansvarar for det
gemensamma arbetet med att minska hilsoklyftorna och
for nédvindig samverkan mellan linets olika aktorer.

* Kommissionen foreslar bildande av ett dvergripande
Blekingeforum som samlar aktérer fran olika delar av
linets samhillsliv. Syftet ska vara att bidra till att gora
arbetet for folkhilsa till en uttalad och handlingsinriktad
angelidgenhet dven for arbetsmarknadens parter och for
folkrérelser och andra idéburna organisationer.

* Linsgemensamma resurser bor avsittas for forebyggande
hilsoarbete. Kommissionen understryker vikten av att
avsitta medel som kan anvindas for provande, utveck-
lande och skapande av metoder/arbetssitt i samverkan
mellan huvudmin.

At utveckla handlingsprogram for att bryta segregation
och forbittra boendets sociala villkor.

* Att bedriva en systematisk medborgardialog som en
dimension i strivan att utjimna hilsoklyftorna.

* Att infora riktade hilsosamtal i ett antal dldersgrupper
i befolkningen, for att forebygga den skade forekomsten
av till exempel hjirt- och kirlsjukdom, cancer, évervike
och psykisk hilsa i Blekinge.

* Att en nollvision for sjalvmord formuleras och blir
vigledande for arbetet med psykisk hilsa

¢ Att prova méjligheten till skapandet av ett kunskaps-
centrum for omridet psykisk hilsa for att bland annat
dstadkomma ett breddat analysarbete och spridande av
kunskap.
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Kommissionen vill avslutningsvis understryka foljande:

Blekinge har unika forutsittningar att verbrygga hilso-
klyftorna inom en generation. Det kriver malmedvetenhet,
dialog 6ver grinser och samverkan mellan olika intressen.
Aktdrer inom varje samhillssektor bor engageras.

Blekinge har unika forutsittningar att formulera en
gemensam vision som blir vigledande for arbetet med
jimlik hilsa. Kommissionens forslag till vision ir en
viktig utgangspunkt.

Blekinge har unika férutsittningar for ett politiske
ledarskap som tar titen i arbetet for jimlik hilsa.

Blekinge har unika férutsittningar for act malmedvetet
arbeta utifrin mil och strategier som sammantaget kan
bidra till jimlik hilsa, till integration och utveckling av
vilfirden och till en stark ekonomi som frigor resurser.
Jamlik hilsa stirker Blekinges mojligheter att vara ett
attraktivt lin dir minniskor vill leva, verka och bo.

Och for varje invdnare i linet kan det innebira

— "Ett helt liv i Blekinge — psykiskt, fysiskt och socialt
vilbefinnande i ett sambiille priiglat av gemenskap,
[framtidshopp och respekt for minskliga rittigheter.”

Till sist: Ett stort tack till alla er som pé olika sitt har
bidragit med fakta, analys och forslag under det gingna
dret. Ni har bidragit med kunnande och kompetens pé ett
sitt som speglar ert stora engagemang for att d4stadkomma

jimlik hilsa. Tack.
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4.
Kommissondrernas egna reflektioner

Peter Orn

Min roll som kommissionens ordférande har varit att
hilla samman arbetet tillsammans med sekretariatet
bestiende av Lisbeth Andersson och Carina Svird. Utan
dem hade kommissionens uppdrag inte varit méjligt att
genomfora. Annika Mellquist och Gunilla Skoog har
bidragit med kloka rad ocksi mellan sammantriden,
workshops och dialogseminarier. Ett sirskilt tack vill jag
rikta ocksd till Ralph Harlid, planeringsdirektdr, Lands-
tinget Blekinge.

Jag har ocksa foretritt kommissionen i olika samman-
hang och fortlopande rapporterat arbetet f6r landstingets
ledning och styrelse.

Det har varit min strivan att kommissionirernas
samhillsengagemang, djupa kunnande och breda erfaren-
heter fran skilda omriden ska speglas i kommissionens
arbete och ge avtryck i slutrapporten. Det har varit en
viktig forutsittning for att uppfylla landstingsstyrelsens
forvintningar pd att kommissionens sammansittning ska
bidra till nya perspektiv pd mojligheterna att ujimna hilso-
klyftorna. Arbetet har varit spinnande och inspirerande.

Det har varit ett privilegium att leda Blekinge-

kommissionen.

Danilo Garcia

Aret 1989 markerade slutet pa inbordeskriget i El Salvador.
Efter att ha suttit i husarrest i ndstan tre 4r kunde min
mamma, min syster och jag, som 15-drig flykting, den

19 januari 1989 fa asyl i Sverige — en av de lyckligaste och
mer utvecklade nationerna i hela virlden.

Efter svéirigheter med att anpassa mig till en ny kultur,
fordomar, rasism och ett seridst men meningslost forssk
till repatriering, forstod jag att Sverige var mitt nya
hemland. Tack vare egna anstringningar och nya vinner,
som visade tolerans och en genuin vilja att veta vem jag
var, hittade jag ett liv och mening i det nya landet. Detta

har jag dven upplevt under kommissionens arbete, genuint
intresse att diskutera hur vira idéer kan leda till konkreta
forslag for invdnarna i Blekinge.

Mitt intresse f6r det minskliga psyket har baserats pa
en biopsykosocial modell. Den forskning som jag har
tagit del av och bidragit med visar att god hilsa involverar
hur individen forhiller sig till sig sjilv (t.ex. sjilvacceptans),
andra (t.ex. tolerans, empati) och virlden hen befinner
sig i (t.ex. meningsfullhet). Med andra ord, jamlik hilsa
innebir fokus pa fysisk, psykisk och social hilsa som
speglas i en personcentrerad modell som tar hinsyn till
biologiska, psykologiska och kulturella faktorer som ligger
till grund for just vilka vi 4r. Om vi sikear pa hallbart
vilbefinnande, gar inte dessa faktorer att ta isir, varken
i vart vardagliga liv eller nir vi 4r i behov av vard.

Emina Kovacic

Min roll i Kommissionen har varit att lyfta in hur
samhillsbyggnad, arkitekeur, gestaltning, fysisk planering
och dess sociala aspekter paverkar var hilsa och kinsla av
trygghet. Hur vi med hjilp av inbjudande, inkluderande
och forlatande offentliga rum kan skapa bittre forutsict-
ningar for lyckad integration, forstirka kiinsla av gemen-
skap och sammanhang som i sin tur motverkar ensamhet
och utanforskap. Det har varit otroligt stimulerande att
tillsammans med kommissionens engagerade ledaméter,
som representerar i ett brett spektrum av olika samhills-
segment, soka svar pd en av var tids viktigaste frigor: hur vi
gemensamt kan skapa bittre frutsiteningar for jimlik hilsa.

Gunilla Leander

I mitt arbete som likare pd Blekingesjukhuset ser jag
dagligen hur ojimlika livsvillkor far stora konsekvenser och
orsakar stor ohilsa och stort lidande f6r minniskor. Ohilso-
samma levnadsvanor som rokning, alkohol, stillasittande
med mera gér att forindra och forebygga, frin barndomen
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och framét. Primérvirden behéver mer resurser for att kunna
arbeta mer forebyggande. Sjukvirdspersonal jobbar med
stindig tidsbrist, personalbrist och vérdplatsbrist. Besparingar
i varden drabbar sjilvklart patienterna i slutindan.

Ett gott och jamlikt samhille 4r alla samhillsmed-
borgares ansvar, det skapas inte enbart av offentliga
institutioner. Jag vill uppmana minniskor att ta ett eget
ansvar och i sin vardag std upp mot frimlingsfientlighet
och diskriminering av olika grupper. Alla behéver visa
andra respekt och empati.

Goran Johnsson

Fér mig som bérjade jobba i tidig dlder och som har
méngérig erfarenhet av lokalt och centralt arbete inom
fackféreningsrorelsen, ir ritten till ett bra arbete en
avgdrande faktor for en jamlik hilsa. Dirfor maste
utanforskap och arbetsloshet bekimpas. Hir kan
arbetsgivare och fackféreningar var for sig, men ocksé
tilsammans gdra mera for att alla skall komma in pa
arbetsmarknaden.

Det ir ett stort sloseri att ménniskor gir utan arbete
samtidigt som massor av viktiga arbetsuppgifter, sivil
inom den offentliga som den privata arbetsmarknaden,
inte blir utférda. De som 4r unga och de som har
utlindsk bakgrund har svarast att fi en praktikplats eller
ett fast jobb. Hir kan arbetsgivare och fackféreningar
i Blekinge gora mera. Allas ritt till arbete 4r, enligt mitt
sitt att se det, en avgdrande faktor for en jimlik hilsa.
Detta har jag argumenterat f6r i vir kommission. Jag utgir
ifran att medborgare, fackfreningar och arbetsgivare
i Blekinge héller med.

Henrik Lovgren

Jag arbetar med integrationsfrigor. Jag har genom dren
tittat mycket pd storstadsprojekt, och anpassat dem efter
véra behov och forutsittningar. Jag har implementerat
lagstiftning som ir framtagen efter storstadens problem
och utmaningar. Jag ir beredd att siga att vi har provat
en modell som 4r framtagen av och anpassad efter stor-
staden. Jag dr ocksé beredd att siga att det inte har lyckats.
Inte lyckats med, vare sig att skapa en god integration
eller skapa ett mer jamlikt samhille.

En bidragande orsak ir att framtidsspaningar och
omvirldsanalyser ofta benimner begrepp som urbanisering
och centralisering som allmingiltiga och oférindliga
skeenden.

Men vi stér infor ett nytt paradigm. Flyktingkrisen
har fitt oss att inse att vi méste ta tag i frigor som vi
ind4 hade tvingats ta itu med.

Dirfér har mitt fokus f6r det hir arbetet legat pa
landsbygdsutveckling.
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Jag 6nskar att arkitekt Sven Markelius koncept frin
40—so-talet moter landsbygden i Blekinge pa 2010-talet .
Han var stadsplanedirektér i Stockholm och lanserade
ABC-staden. Det var férorter i norra och sédra Stockholm
som byggdes upp for att inhysa arbete, bostad och centrum-
anliggning, skolor, kollektivtrafik och vrig infrastrukeur.
Om folk bor, skolas och jobbar pa landsbygden fir vi en
levande landsbygd som jag tror dr nyckeln till att leva i ett
gott samhille. Jag dr dessutom 6vertygad om att denna
utveckling medfor att grogrunden for frimlingsfientlighet
motverkas.

Jag 6nskar se en rejil satsning pd att bygga upp en arbets-
marknad pa landsbygden i Blekinge. Det finns pengar i sys-
temet. Nu ska de bara kanaliseras ner till det sydostra hornet.

Katarina Skantze Mansnérus

En lampfabrikér i en kommission for jimlik hilsa kan
uppfattas som nigot mirkligt. Jag dr dock inte bara
fabrikér, i hjircat ir jag dven arbetsférmedlare. Som nyut-
examinerad beteendevetare bérjade jag min yrkesbana pa
Arbetsférmedlingen och kom dir i kontakt med en ling
rad individer som av olika anledningar hamnat utanfor
arbetsmarknaden. Bland dem jag triffade fanns vilsna
ungdomar, personer med funktionsnedsittningar, ny-
anlinda invandrare samt min och kvinnor som blivit
ifrinsprungna av tiden, som hade ett yrke som inte lingre
fanns. Gemensamt for alla var en intensiv lingtan att f&
komma in i gemenskapen, att fi arbetskamrater och ett
sammanhang, att ha ett arbete att gé till och att dirmed
f4 bidra till samhillet. Jag noterade redan d4 att avsak-
nandet av allt detta ledde till olika former av ohilsa,
nigot som jag tycker mig ha fatt bekriftat i arbetet med
kommissionen. Anledningen till att jag ville vara med

i kommissionen for jimlik hilsa grundar sig alltsd i min
overtygelse om arbete, som forutom att bidra till tillvixt
och vilstdnd, dven ir en avgorande faktor for individens
vilbefinnande och hilsa, och att jag med min bakgrund
kunde bidra till kommissionens arbete. Som foretagare
ser jag ocksa vikten av sunda arbetsforhallanden och till-
gang till hilso- och sjukvird for att foretagen ska kunna
behalla kompetens i bolagen och for att de anstillda ska
bibehalla en god hilsa genom livet. Jag har lirt mig mycket
av arbetet i kommissionen, av alla som vi har fitt méta
och av de andra kommissionirerna. Vidare hoppas och
tror jag att jag som niringslivsrepresentant har bidragit till
att lyfta arbetsmarknadens roll i det goda samhiillet.

Lisa Skar

Fér mig som professor i omvardnad ser jag hilsa som

en viktig del i alla minniskors liv och att hilso- och
sjukvarden ska striva efter att alla fir mojlighet att na god
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hilsa. Ojimlik hilsa uppkommer ofta genom skillnader
mellan socioekonomiska forhillanden mellan individer
och olika grupper i samhillet, men ocksé lingvariga
sjukdomar 4r ett hot mot minniskors upplevelse av hilsa.
Min forskning handlar om hilsa och vilbefinnande vid
langvarig sjukdom och resultaten beskriver att det innebir
att drabbas av forluster av det normala livet, férlora
kontrollen 6ver framtiden och fé férindrade méjligheter
att utfora dagliga akeiviteter. Mina resultat beskriver
vidare att vid lingvarig sjukdom fordndras roller och
relationer, bide i arbetslivet och i sociala sammanhang,.
Kinsla av minskad forméaga, ork och kapacitet gor att
mdnga upplever att de kinner sig beroende av andra,

blir uteslutna fran social gemenskap, vilket forstirker upp-
levelsen av ojimlik hilsa. Méten med hilso- och sjukvard ar
ddrfor viktiga fér personer med langvarig sjukdom efter-
som ett gott bemétande 4r en forutsittning f6r upplevelsen
av hilsa och god vird. For att stirka kinsla av jaimlik hilsa
bér méten inom hilso- och sjukvard utgd frin respeke,
virdighet och fortroende for den enskilde personen.

Louise Lindén

I ungefir 10 4rs tid nu har jag levt i ett schizofrent grins-
land. Jag har dgnat den mesta tiden 4t att mobilisera min
generation runt vér tids stora hallbarhetsutmaningar.
Samtidigt har jag kimpat for att dvertyga ledare pa lokal
och nationell niva att investera i ungas personliga och
entreprendriella utveckling och ett mer méngfaldsanpassat
skolsystem. Min erfarenhet siger att det forstnimnda dr
betydligt littare dn det sistnimnda.

I rapporten Utanforskapets Pris finns citatet: "Frigan 4r
inte vad det kostar att satsa mer pé barn i riskzonen,
fragan 4r vad det kostar att lata bli.” Nir jag liser detta
citat inser jag hur enkel ekvationen egentligen 4r. Ritten
till en god livsmiljé for alla ska inte behéva argumenteras;
for hur kan vi forvinta oss att vira medborgare — unga
som gamla — ska ta hand om medminniskor, omvirlden och
miljén och vilja gora ritt for sig om de inte sjilva mar bra?

Komissionen och det arbete som nu kommer att efter-
folja ar ddrfor enormt viktigt, inte bara for de individer
i linet som drabbas av ckade hilsoklyftor, utan for hela
samhillet. For gemenskap och innanférskap savil som
utveckling och tillvixt.

Vi har inte rdd att inte investera i jimlik hilsa.

Micke Gunnarsson

Nir jag var barn och besokte Tosia Bonnadan i Ronneby
s var jag alltid nyfiken p& damen i tiltet. Hon som
tittade i ens hand och berittade om ens framtid. Nu ser
jag henne inte lingre. Kanske finns hon inte lingre eller
s& har det blivit for svart att sia.

Kanske hade hon idag mer fokuserat pa det som komma
att ske de nirmsta 24 timmarna. For det ir sa fort utveck-
lingen gar just nu. En helt ny virld haller pa att skapas. En
mer medveten virld om ni frigar mig. #metoo-rérelsen,
klimatfragor, jimstilldhet, globalisering 4r fragor och
fenomen som idag lever i en hopkopplad virld. Vara barn
och unga har inte lingre den lokala tidningen som om-
virldsanalys och de vet att tillgdngen till information, nya
moten med minniskor och ny kunskap ir odndlig.

Jag ldste att "Allt som gar att robotfiera, kommer att
robotfieras.” Och nir man da ser en Humanoid sl en
baklingesvolt inser man att vi mianniskor kommer att f3
en massa tid éver. Nir Google slippte sina Air Buds,
headset med sprakoversittning i realtid, sd inser man hur
virlden gir emot att bli ETT.

Tillbaka till spddamen. Om jag nu skulle kunnat
mota henne igen och hon hade berittat om oméjligheten
att veta hur framtiden skulle kunna se ut, finns det d&
ndgon friga hon skulle kunnat svara p?

Jag tror faktiskt det. Och det ir just det svaret som
drivit mig i kommissionen.

Jag tror hon hade svarat:

— En sak ir siker. Denna planetens uppgéng eller fall
beror till 100 % hur ni minniskor mair och hur er med-
vetenhet utvecklas i takt med allt annat. En virld som
bara priglas av kunskap men glommer bort utvecklingen
av visdom, inre och yttre hilsa, ir ingen langsiktig virld.

Asa Gerthsson-Nilsson

Under hela mitt yrkesverksamma liv, har jag inventerat
och experimenterat med de verktyg som vi har «ill vart
forfogande i vart vilfirdssamhille. Jag har dven dgnat
stora delen av mite liv at act forsoka identifiera olika
framgangsfaktorer i arbetet med barn och elever. Jag har
en obeveklig évertygelse om att vi kan bade bryta och fore-
bygga utsatthet, utanforskap samt psykisk ohilsa, samtidigt
som ser jag en stor utvecklingspotential i vdra olika verk-
samheter. En potential som jag girna vill bidra till att vi
tar vara pd. Jag erfar att redan i mycket unga ar utvecklas
forutsittningarna for det framtida méendet. Virt samhille
bestir av manga olika aktdrer och tillsammans kan vi vara
starka. I arbetet tillsammans med 6vriga kommissionirer
har jag haft méjlighet att fordjupa och paverka genom
att i olika dialoger lyssna in andra och delge mina erfaren-
heter. Min overtygelse r att kommissionens

forslag till tgirder kan 6ka ett prestigeldst samarbete
mellan olika aktdrer som blir framgingsfaktorer for vara
invanare i Blekinge. Tillsammans kan vi gora skillnad
for att nd "Ect helt liv i Blekinge — psykiske, fysiskt och
socialt vilbefinnande i ett samhiille priglat av gemen-
skap, framtidshopp respekt fér minskliga rittigheter .”
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Landstingsdirektérens stab 2016-05-16 Arendenummer: 2016/00657
Planeringsenheten Dokumentnummer: 2016/00657-1
Ralph Harlid

Till Landstingsstyrelsen

Kommission for jamlik halsa i Blekinge

Sammanfattning

Medellivslingden i Sverige har 6kat under den senaste 30-drsperioden men samtidigt noteras en
Okad ojamlikhet mellan olika grupper i samhallet. Utvecklingen syns tydligt pa nationell nivd och
det finns inget som talar for att det ser annorlunda ut i Blekinge. Ansvaret fér en god hilsa delas
av manga samhillsaktorer, men landstingen har ett uttalat ansvar enligt Hilso- och
sjukvardslagens. For att kraftsamla och vinda den o6nskade trenden med 6kade halsoklyftor tar
landstinget Blekinge initiativ till en kommission fér jamlik hélsa. Uppdraget f6r kommissionen 4r
att limna forslag pd dtgirder som kan bidra till att hilsoklyftorna i Blekinge minskar.

1 syfte att Astadkomma en bittre hilsa har Landstinget i samverkan med samtliga kommuner i
linet formulerat en folkhilsopolicy och startat ett arbete for att genomfora intentionerna i denna.
Detta arbete inriktar sig i nuldget pa att skapa goda férutsittningar for barns och ungas uppvixt.
For att ytterligare skynda pd utvecklingen f6r en mer jamlik hilsa skulle en kommission f6r jamlik
hilsa kunna bidra genom att fokusera pa socioekonomi och genusperspektiv som ar tva viktiga
faktorer for hilsa. Utéver det ska kommissionen bidra till en 6kad medvetenhet om den ojimlika
hilsan bland relevanta samhallsaktSrer i och utanfér landsting och kommuner.

Bakgrund och drendebeskrivning

Grunden for folkhilsopolitiken finns i Regeringsformen 1 kap. 2 § dir det framgér att den
enskildes personliga, ekonomiska och kulturella vilfird ska vara grundliggande mal f6r den
offentliga verksamheten. Sirskilt ska det allminna trygga ritten till arbete, bostad och utbildning
samt verka for social omsorg och trygghet och f6r goda forutsittningar f6r hilsa.

Det évergripande nationella folkhdlsomalet i (prop.2002/03:35) dr “att skapa samhilleliga
forutsittningar for en god halsa pa lika villkor f6r hela befolkningen”. I propositionen trycks
sarskilt pa:

e Att ojimlikheten i hilsa mellan olika grupper i befolkningen maste motverkas

e Att sociala bestimningsfaktorer och en bred vilfirdspolitisk ansats ir centrala

e Att det krivs insatser frin det offentliga, niringslivet, folkrérelserna och individerna sjilva
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WHO publicerade 2008 rapporten ”Closing the gap in a generation” populirt kallad

Marmotrapporten. Dess slutsatser for att minska ojamlikheten i hilsa kan sammanfattas med

foljande omraden

e Ge varje barn bista méjliga start i livet

e Gor det mojligt for alla barn, ungdomar och vuxna att anvinda sin fulla potential och ha
kontroll Gver sina liv.

e Skapa rittvisa anstillningsvillkor och arbete {61 alla

e Sikerstill hilsosamt boende for alla

e Skapa och utveckla hilsosamma och hallbara samhaillen

e Stirk rollen och betydelsen av férebyggande hilsovard

Folkhilsa- sjukvird- och idrottsminister Gabriel Wikstrom gav 2015 uppdrag till en nationell
kommission f6r jamlik hilsa. Dess uppdrag ér att limna férslag som kan bidra till att
hilsoklyftorna i samhillet minskar. Till grund f6r kommissionens uppdrag ligger regeringens
uppdrag att de paverkbara hilsoklyftorna ska slutas inom en generation.

Efter WHOs rapport har flera liknande arbeten genomférts internationellt. I Sverige har
kommissionen fér jamlik hilsa tagit fram forslag till insatser i Malmé, Vistra Gétalandsregionen
och Ostergotland.

Ansvaret f6r en god hilsa delas av ménga samhillsaktérer, men landstingen har ett sarskilt uttalat
ansvar enligt Hilso- och sjukvirdslagens. I juni 2015 limnade majoriteten i landstinget Blekinge
ett besked om att man 6nskade starta en kommission for jamlik hilsa i Blekinge.

Mal for en kommission for jamlik halsa i Blekinge

Milet for en kommission for jamlik halsa dr att skapa forutsittningar f6r en god hilsoutveckling
och minskade halsoklyftor fér invanarna i Blekinge.

Uppdrag for en kommission for jamlik hélsa i Blekinge

Det huvudsakliga uppdraget f6r kommissionen ir att limna forslag pa atgarder som kan bidra till
att hilsoklyftorna i Blekinge minskar. Kommissionen ska ha en bred ansats men ligga tonvikt pa
perspektiven socioekonomi och genus.

Utéver ovanstiende uppdrag ska kommissionen medverka till en 6kad medvetenhet och storre
engagemang om den ojimlika hélsan bland relevanta samhillsaktorer i och utanfér landsting och
kommun.

Arbetsformer for kommissionen

Kommissionen bestir av en ordférande och limpligt antal ledaméter med kompetenser inom de
samhillssektorer som paverkar hilsan mest. Till st6d f6r kommissionen avdelas ett
tjdnstemannastdd inom landstingsdirektorens stab.

Kommissionens arbetsformer innebir att samla in, féresla och testa forslag till atgérder som kan
bidra till minskade hilsoklyftor. Huvudsakliga killor till idéer och forslag dr slutsatser och
rekommendationer frin andra kommissioner, egna kunskaper, kompetenser och kontaktnit hos
kommissionens medlemmar samt dialog, kontakter och samarbete med olika samhillsaktérer

Kommissionens arbete ska priglas av bredd, 6ppenhet och malinriktning. Sirskilda kontakter bor
tas med nyckelaktSrer sisom tidigare och pagiende kommissioner, arbetsférmedling,
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forsikringskassa, arbetsmarknadens parter och professioner. En plan fér kommunikation ska
upprittas, men utéver det viljer kommissionen sjilv sina arbetsformer.

Tidplan

Kommissionen paborjar sitt arbete under hésten 2016. Under arbetets ging dterkopplar
kommissionen fortlopande sina slutsatser till de samhaillsaktorer som péverkar hilsoutvecklingen.
En slutrapport limnas till landstingsstyrelsen i december 2017

Forslag till beslut

Landstingsstyrelsen foreslas besluta
att  bilda en kommission f6r jamlik hilsa i Blekinge

att  uppdra at landstingsstyrelsens arbetsutskott att utse ordférande och ledaméter i
kommissionen.

att  ge kommissionen uppdrag att dterkomma med fSrslag pé dtgirder som kan bidra till
att hilsoklyftorna i Blekinge minskar i en rapport senast december 2017

att  avdela resurser till ett tjainstemannastdd f6r kommissionen och uppdra it
landstingsdirektéren att dterkomma med férslag pa hur ett sidant stéd utformas.

Karlskrona enligt ovan
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