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2000-talets halsolandskap praglas av 6kande globalt, regionalt och lokalt dm-
sesidigt beroende och en alltmer komplex uppsattning sammankopplade fak-
torer som paverkar halsa och valbefinnande. De flesta stora utmaningar pa
halsoomradet, inbegripet icke smittsamma sjukdomar, antimikrobiell resistens,
ojamlikheter i halsa och de effekter som atstramningsatgarderna i vissa lander
har pa halsan, kraver tvarsektoriella och samordnade atgarder pa overstatlig,
nationell och lokal niva for att hanteras pa ett effektivt satt. De 53 landerna i
WHO:s europeiska region har utvecklat och antagit det halsopolitiska ramver-
ket Health 2020, som &r en gemensam, evidensbaserad ram for att stddja och
framja samordnade atgarder av beslutsfattare pa alla nivaer och i alla sekto-
rer i syfte att forbattra befolkningens halsa och valbefinnande. | denna artikel
presenteras utvecklingsprocessen bakom Health 2020 och dess huvudsakliga
strategiska mal och innehall. Dessutom beskrivs vad som kravs for att genom-
forandet av Health 2020 ska lyckas och hur WHO kan ge tekniskt stdd till de
lander som inlett arbetet med att utveckla sin halsopolitik i enlighet med det
halsopolitiska ramverket Health 2020.

The 21st-century health landscape is shaped by growing global, regional and
local interdependence and an increasingly complex array of interlinking factors
that influence health and well-being. Most of today’s major public health chal-
lenges, including noncommunicable diseases, antimicrobial resistance, health
inequalities and the health effects of austerity measures in some countries,
cannot be addressed effectively without intersectoral and coordinated action at
supranational, national and local levels. The 53 countries of the WHO Europe-
an Region developed and adopted a European policy framework and strategy
for the 21st century (Health 2020) as a common, evidence-informed policy
framework to support and encourage coordinated action by policy-makers at
all levels and in all sectors to improve population health and well-being. This
article presents the development process of Health 2020 and its main strategic
goals, objectives and content. Further, we describe what is needed to success-
fully implement Health 2020 in countries and how can WHO provide technical
assistance to countries that embark on developing health policy aligned with
the Health 2020 policy framework.

74 Socialmedicinsk tidskrift 1/2014



Inledning

Hilsa och vilbefinnande ér universella
mil och anses idag vara grundliggande
minskliga rittigheter som dr nédvin-
diga tor en jimlik méinsklig, ekonomisk
och social utveckling, och en resurs 1
det dagliga livet. Dessa mdl har i allt
hoégre grad kommit att betraktas som
centrala for minsklig utveckling och
trygghet. Hilsa betraktas inte lingre
enbart som en konsumtionsvara som
ska finansieras, utan dven som ett po-
sitivt begrepp — en tillgdng som maste
vardas och pa ett jamlikt sitt forbittras,
med tonvikt pa savil sociala och per-
sonliga resurser som fysisk kapacitet.

Det handlar om de 900 miljoner invéa-
narna i den europeiska regionens 53
linder och deras liv. Vir utmaning ir
att se till att dessa ideal verkligen leder
till 6kad jdmlikhet i hilsa i de linder
som ingar i WHO:s europeiska region.
Med tanke pa de kunskaper vi har och
de tekniker vi har tillgéng till kan och
maste vi lyckas bittre nir det giller
detta.

I dag diskuteras hilsa mer dn nagon-
sin, vilket bland annat ar ett resultat
av globaliseringens krafter och den
snabba takt med vilken smittsamma
sjukdomar sprids. Hilsa dr en viktig
faktor i diskussioner om handel, dip-
lomati och sikerhet. Hilsosektorn ar
en betydande ekonomisk sektor, en
stor arbetsgivare och en drivkraft till
vetenskap, forskning och teknik. Trots
att minniskorittsdimensionen av hilsa
viger tungt ignoreras den ofta, exem-
pelvis nir oro kopplad till rérlighet och
migration leder till f6rdomar och stig-
matisering. Detta dr nigra orsaker till
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varfor hilsa dr sd viktigt.

Det ar viktigt f6r manniskor att kinna
att de kan péverka sin hilsa och be-
stimningsfaktorerna for hilsa 1 sin po-
litiska, sociala, ekonomiska och fysiska
miljé, och de férvintar sig att kunna
gbra det. Mojligheten att paverka ir
dessutom nagot som gynnat samhil-
let i stort och forbattrar hilsan. Det
stora antalet bestimningsfaktorer for
hilsa innebdr att hilsa inte bara ar hil-
sosektorns ansvar, dven om denna sek-
tor och hilso- och sjukvirdssystemen
kan ha en mycket viktig roll. Det krivs
samarbetsinriktade arbetsmetoder som
bygger pa att dven andra sektorer har
samma prioriteringar. Genom att ar-
beta med de bestimningsfaktorer f6r
hilsa som péaverkar resultatet £f6r dessa
sektorer uppnis fordelar f6r hela sam-
hallet, daribland ekonomiska fordelar.

Det finns tydliga samband mellan de
olika, mycket komplexa faktorerna
bakom den aktuella sjukdomsbérdan.
Nigra exempel dr aldrande, migration,
6vervikten av icke smittsamma sjukdo-
mar och psykisk ohilsa, de svarigheter
som smittsamma sjukdomar medfér,
verkstillighet och ekonomiska utma-
ningar som paverkar hilso- och sjuk-
vardssystemen, och den bristfilliga
utvecklingen av den allmidnna hilso-
och sjukvarden pa manga platser. Det
finns emellertid starka beldgg for att
det gar att hitta kostnadseffektiva po-
litiska 16sningar som leder till en direkt
forbittring av befolkningens hilsa och
vilbefinnande genom en kombination
av ledarskap fran myndigheternas sida,
stodjande miljéer och frimjande av en
kinsla av kontroll och inflytande hos
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befolkningen. Det behévs en ny typ
av styrning av hilsa f6r 2000-talet som
baseras pa sociala bestimningsfaktorer
tor hilsa, jamlikhet och héllbarhet, att
globala mal och sambhilleliga mal upp-
nds genom nya former av formell och
informell styrning som samverkar med
varandra och nya strategiska forhal-
landen, och att styrningen utformas
utifran en hég grad av delaktighet och
engagemang hos befolkningen. Detta
innebir bide en utmaning och en moj-

lighet.

Health 2020

Det rider stora skillnader mellan de
53 linderna 1 den europeiska regio-
nen nir det giller kultur, historia, ut-
veckling, vilstand och resurser. Trots
skillnaderna gick linderna i samband
med det arlign métet med WHO:s re-
gionkommitté f6r Europa i september
2012 samman f6r att godkinna och dta
sig att genomféra ett nytt ramverk for
europeisk hilsopolitik, Health 2020.
Strategin foregicks av en omfattande
samradsprocess bade inom och utan-
for WHO:s regionkommitté for Eu-
ropa och av flera nya studier.

I syfte att fi fram evidensbaserade
politiska rekommendationer, minska
ojamlikheter i hilsa inom regionen och
skapa en strategi for framtida dtgirder
beslutades att en omfattande Gversyn

av de sociala bestimningsfaktorerna

for hilsa och hilsoklyftorna i WHO:s

europeiska region skulle genomféras'.

Oversynen skedde inom ramen for
ett tvadrigt projekt under ledning av

Michael Marmot och delades in i tva
faser. Den fullstindiga rapporten of-
fentliggjordes i september 2013. Over-
synen omfattade en analys av graden av
ojamlikheter i hilsa mellan och inom
linderna i den europeiska regionen och
en granskning av politiska l6sningar
for att ta itu med dessa. Oversynen ut-
gick fran det arbete som tretton arbets-
grupper utfért pa omradet och frin
slutsatser och rekommendationer fran
den globala kommissionen for sociala
bestimningsfaktorer fér hilsa. Den
viktigaste slutsatsen dr att ojamlikheter
1 hilsa dr resultatet av de omstindighe-
ter som minniskor fods, lever, arbetar
och aldras i, och av den orittvisa for-
delning av makt, pengar och resurser
som dessa omstindigheter priglas av.
Med utgangspunkt i dessa beligg och
denna analys ger Gversikten specifika
och praktiska rekommendationer i fra-
ga om politiska interventioner under
hela livstérloppet och mellan genera-
tioner med potential och kapacitet att
minska ojamlikheterna 1 hilsa.

Under ledning av llona Kickbusch ge-
nomfordes omfattande granskningar
av principer och genomfdrande av
forbittrad styrning av hilsa. Dessa an-
vindes som underlag for utarbetandet
av Health 2020°. I huvudstudien gran-
skas de nya styrningsstrategier som ar
ett resultat av den forindrade karak-
tiren pa 2000-talets utmaningar. Den
baseras pa en uppsittning bakgrunds-
dokument som ger en ingdende analys
av de problem som tas upp. Tonvikten
ligger pd den pagaende spridningen av

! Marmot M et al. Review of social determinants of health and the health divide in the WHO European
Region: final report. Képenhamn, WHO:s regionkontor fér Europa, 2013.
* Kickbusch I, Gleicher D. Governance for health in the 21st century. Képenhamn, WHO:s regionkontor for

Europa, 2012.
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samarbetsinriktad styrning som utévas
gemensamt av ett brett urval statliga
aktorer (departement, parlament, or-
gan, myndigheter, kommittéer osv.),
samhillet (féretag, medborgare, lo-
kalféreningar, globala medier inklu-
sive sociala medier, stiftelser osv.) och
overstatliga aktorer (EU, FN osv).

Dessa granskningar utgjorde ocksa
underlag for styrningsaspekterna i
Review of social determinants of health and the
health divide in the WHO European Region’'.

I september 2012 publicerades en
sammanstillning och analys av de re-
solutioner som antagits av WHO:s
regionkommitté f6r Europa under de
féregdende tio dren och av Virldshil-
soférsamlingens resolutioner och de-
klarationer frdn ministerkonferenser’.
Denna analys av dtaganden indikerar
att Health 2020 kan betraktas som en
sammanbhdllen och visiondr inramning
f6r manga olika ataganden, som inne-
bir att fragmentering undviks och ge-
nomférandet underlittas. Vissa frigor
kriver emellertid mer uppmirksamhet i
dagsliget, exempelvis dldres hilsa, han-
teringen av vissa icke smittsamma sjuk-
domar och de ekonomiska konsekven-
serna av hilsa och sjukdom. Dessutom
tyder analysen pa att mekanismerna
och principerna bakom genomféran-
det av komplexa strategier bor defi-
nieras och utvecklas ytterligare, och
det foreslds att de nya resolutionerna
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frain WHO:s regionkommitté for Eu-
ropa ska omfatta en kortfattad 6versikt
av de framsteg som gjorts nir det gil-
ler att genomféra tidigare ataganden.
En 6versyn av erfarenheterna av det
tvirsektoriella arbetet offentliggjordes
2012 Hir dokumenteras etrfarenhe-
terna av hilsa inom all politik och evi-
densen for olika styrningsstrukturer
och deras effektivitet ndr det giller att
utforma atgirder for sociala bestim-
ningsfaktorer for hilsa och 1 slutindan
folkhilsoresultat bed6ms.
beskrivs forskningen pa omridet och
hur tvirsektoriella styrningsstrukturer
pa ett framgéangsrikt sdtt kan upprittas,
anvindas och bibehillas. Vidare ges re-
levanta exempel i friga om tillgingliga
styrningsverktyg och instrument for
beslutsfattare.

Dessutom

Slutligen kommer en undersékning av
de ekonomiska aspekterna av att fore-
bygga sjukdomar inom kort att publi-
ceras. I denna beskrivs starka beligg
till stéd f6r 6kade investeringar i hilso-
frimjande och sjukdomsférebyggande
atgdrder ndr det giller kostnadseffekti-
vitet och resultat.

Medlemsstaterna i WHO:s europeiska
region har godkint Health 2020 i tva
tormer. The European policy framework
Jor supporting action across government and
society for health and well-being innehéller
viktig strategisk politisk rddgivning f6r
politiker och betydande politiska akt6-

? Bertollini R, Brassart C, Galanaki C. Review of the commitments of WHO European Member States and
the WHO Regional Office for Europe between 1990 and 2010. Analysis in the light of the Health 2020 stra-
tegy. Képenhamn, WHO:s regionkontor f6r Europa, 2012.

* McQueen DV, Wismar M, Lin V, Jones CM, Davies M, eds. Intersectoral governance for health in all policies:
structures, actions and experiences. Képenhamn, WHO:s regionkontor f6r Europa, 2012 (Observatory Studies

Series, No. 206).

® Health 2020: a European policy framework supporting action across government and society for health and
well-being. Képenhamn, WHO:s regionkontor f6r Europa, 2012.
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rer samt information om de huvudsak-
liga virderingarna och principerna for
att tillimpa Health 2020 i praktiken.
Den lingre Health 2020 policy framework
and strateg)® ir mycket mer detaljerad
nir det giller beligg och praxis kopp-
lade till hilsa och vilbefinnande och
ir avsedd fér dem som arbetar med
politisk utveckling och genomférande
pa operativ niva. Health 2020 policy
Sframework and strategy ska betraktas som
en handbok 6ver politik och strategier,
med kopplingar till férdndringar av
evidens och praxis. Det dr inte obliga-
toriskt att f6lja den — syftet 4r att den
ska fungera som en praktisk ram som
tillimpas utifran varje lands omstin-
digheter, behov och ambitioner.

Bakgrunden till Health 2020 ér skill-
naderna vad giller hilsoerfarenhe-
ter inom WHO:s europeiska region.
Hilsan har forbittrats, men ojdmlik-
heterna ar fortfarande stora. I figur 1
visas inkomstkvintilerna for forvintad
livslingd i de europeiska linderna. Det
rider stora skillnader mellan linderna,
framfor allt lings en Ost-vistlig gra-
dient. Exempelvis I6per ett barn som
fods i Oberoende staters samvilde
(OSS) tre ganger sa hog risk att d6 fore
fem ars dlder som ett barn som fods
i ett EU-land, och mddradédligheten
1 vissa linder i regionen ér upp till 43
ganger hogre dn i andra.

Det dr uppenbart att kvaliteten pa och
tillgdngen till hilso- och sjukvards-
tjdnster varierar mellan linderna. Alla
tillgdngliga beligg tyder dock pa att
detta till stor del beror pa de olika so-

ciala och ckonomiska omstindighe-
terna. Skillnaderna dr ocksd kopplade
till hilsorelaterat beteende, diribland
tobaks- och alkoholbruk, kost och fy-
sisk aktivitet samt psykisk ohilsa som
avgors av sociala bestimningsfaktorer
och dterspeglar stress och ogynnsam-
ma omstindigheter i minniskors liv.

Health 2020 utformades for att ta itu
med dessa utmaningar. Milet dr att
7pitagligt  forbdttra  befolkningens
hilsa och vilbefinnande, minska ojim-
likheter i hilsa, stirka folkhilsan och
garantera manniskocentrerade system
som dr universella, jimlika, hallbara
och av hog kvalitet”. Strategin baseras
pé virdena i WHO:s konstitution: varje
manniskas grundliggande ritt till hog-
sta uppndeliga hilsostandard, oavsett
etnicitet, kon, alder, social status och
betalningsférmaga. Rittvisa, hallbar-
het, kvalitet, insyn, ansvarsskyldighet,
ratten att delta i beslutsfattande och
virdighet dr andra viktiga principer.

Sammanfattningsvis betonas foljande i

strategin:

* Att fokusera pa hilsa och vilbefin-
nande som matt pa utveckling;

e Att tillimpa en helhetssyn och be-
handla hela spektrat av bestim-
ningsfaktorer for hilsa.

e Att faststilla regionens viktigaste
prioriteringar vad giller folkhilsa
och praktiska 16sningar som fung-

erar.
e Att pa ett nytt och innovativt sitt
tillimpa samarbetsinriktat ledar-

skap med flera olika samarbetspart-
ner och mobilisera ett brett politiskt
och kulturellt st6d £6r utveckling pa

¢ Health 2020 policy framework and strategy. I: Health 2020: a European policy framework and strategy for
the 21st century. Képenhamn, WHO:s regionkontor f6r Europa, 2013.
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Figur 1. Forvintad livslingd i linderna i WHO:s europeiska region efter inkomstkvintiler, 2010 (el-

ler senast tillgingliga uppgifter),

Inkomstkvintiler for
forvantad livslingd
[ Hogsta
Andra
O Tredje
O Fiirde
O Ligsta

Killa: WHO:s europeiska halsodatabas European health for all.

hilsoomradet och pd s sitt na ge-
mensamma losningar.

e Att faststilla nédvindiga forutsitt-
ningar fér férdndring och agera i
enlighet med dessa.

e Att hitta méjligheter att géra det
ekonomiskt giangbart att investera
i hilsa, bland annat genom att till-
handahalla beligg for fordelarna
med att lata hilsa vara en faktor pa
alla politiska omriden och effektiva
strategier for detta.

e Att faststilla metoder for att frimja
medborgar- och patientinflytande
da detta dr avgbrande for att for-
bittra hilsoresultatet, hilso- och
sjukvérdssystemens funktion och
tillfredsstillelsen med dem.

e Att inféra effektiva sitt att utnyttja
de nya mojligheter som nitverk,
partnerskap, kommunikation och
teknik medfor.

* Attinfbra en gemensam mekanism
1 WHO:s europeiska region for att
skapa, stédja och bibehalla enhet-
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liga och sammanhingande budskap
pa folkhilsoomradet.

e Att indentifiera kunskapsluckor
och nya forskningsprioriteringar.

* Att erbjuda en plattform f6r kom-
munikation dar beslutsfattare och
aktorer pa folkhilsoomradet inom
regionen kan dela praktiska erfaren-
heter med varandra.

Varden och teman inom
Health 2020

I dagsliget dr icke smittsamma sjukdo-
mar och psykisk ohilsa de vanligaste
sjukdomsboérdorna, och de har sin
grund i minniskors sociala och eko-
nomiska omstindigheter och i livsstilar
som bestams av sociala faktorer. Dessa
sjukdomar dr resultatet av minsklig
samverkan med olika bestimnings-
faktorer f6r hilsa under livets gang.
Det finns starka beldgg fOr att rittvis
tillgang till utvecklingsmojligheter 1
tidig alder, bra utbildning och arbete,
anstindigt boende och inkomst ir
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faktorer som frimjar hilsa.

Enligt Health 2020 bor ett tvirsek-
toriellt och férebyggande tillviga-
gangssitt anvindas for att ta itu med
grundorsakerna  till  hilsoproblem.
Aktuella ekonomiska studier
inte enbart vilken ekonomisk borda
dagens sjukdomar innebdr utan dven
att det gar att hantera de utmaningar
som sjukdomarna medfér genom att
1 mycket hégre grad uppmirksamma

visar

hilsofrimjande och sjukdomsférebyg-
gande atgirder och folkhilsa, genom
att hantera ojimlikheter i hilsa med
hinsyn till den sociala gradienten och
ge stod till de mest sarbara och soci-
alt utestdngda. Trots detta saknas det
1 méinga linder en fokusering pa hilsa
eller jimlikhet i hilsa inom andra sek-
torer 4n hilsosektorn.

I de flesta linder dgnas en betydande
andel av statsbudgeten at hilso- och
sjukvdrdssystemen, och kostnaderna
tor hilso- och sjukvird har 6kat snab-
bare dn nationalinkomsten. Mainga
kostnader idr kopplade till tillgdngssi-
dan, exempelvis nya behandlingar och
ny teknik, och till minniskors 6kade
torvintningar pa att skyddas fran hil-
sorisker och pd hoégkvalitativa insatser
inom hilso- och sjukvard. Hilso- och
sjukvardssystemen mdste precis som
andra sektorer anpassas och forind-
ras, och férindringarna maste vara
inriktade pa primirvard och pa hilso-
frimjande och sjukdomsférebyggande
atgirder. Fokuseringen pa patientcen-
trerad och integrerad vard, med sam-
verkan mellan exempelvis primir- och
sekundirvird eller mellan hilso- och
sjukvird och socialtjdnsten, maste 6ka.
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Undersékningar av den minskade déd-
ligheten i hjirtsjukdomar i flera hog-
inkomstlinder visar att Over hilften
av minskningen kan tillskrivas minsk-
ningar av riskfaktorer sisom rokning;
Majoriteten av de Ovriga minskning-
arna beror pad insatser inom klinisk
prevention, och denna andel tycks dka.
Undersokningarna talar for att en sam-
lad strategi ddr minskningar av risk-
faktorer for befolkningen kombineras
med tillhandahallandet av god klinisk
behandling av minniskor med befint-
liga sjukdomar bér tillimpas.

Enligt OECD:s berikningar idgnar
dock linderna i WHO:s europeiska
region i genomsnitt endast 3 procent
av sin hidlso- och sjukvirdsbudget ét
hilsofrimjande och sjukdomsférebyg-
gande atgirder.

Huvudsakliga strategiska
mal och innehall i Health

2020

Health 2020 har tva mal som dr kopp-

lade till varandra:

e Att forbittra hilsan for alla och
minska ojimlikheterna i hilsa.

e Att forbittra ledarskap och del-
aktighet i styrning av hilsa.

Utover dessa tva mal bygger den
politiska strategin Health 2020 pa
tyra prioriteringar i form av politis-
ka dtgirder som dr sammankopp-
lade med och émsesidigt beroende
av varandra:

e Att investera i hilsa ur ett livs-
torloppsperspektiv
minniskor inflytande Gver sina
Liv (empowerment).

och ge
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e Att ta itu med regionens storsta
hilsoutmaningar i friga om icke
smittsamma och smittsamma
sjukdomar.

* Att stirka minniskocentrerade
hilso- och sjukvirdssystem, ka-
pacitet inom folkhilsa samt be-
redskap, 6vervakning och svars-
atgirder vid nddsituationer.

* Att skapa samhillen med god
aterhimtningsférmaga och
stodjande miljéer.

For att kunna ta itu med alla fyra prio-
riteringar krivs det dtgirder pa en rad
6vergripande omriaden. Den nya styr-
ningen av hilsa som krivs kommer att
baseras pa de sociala bestimningsfak-
torerna for hilsa, jamlikhet och hall-
barhet, och pa en strivan att uppna
globala och sambhilleliga méil genom
nya samverkande former av formell
och informell styrning och genom nya
strategiska férhallanden. Den kommer
att utformas genom delaktighet och
engagemang hos befolkningen.

Genom att koppla samman politik med
investeringar och tjanster och rikta in
sig pd att minska ojimlikheterna kan
myndigheterna uppna storre effekter
pa hilsan. De har ett tydligt ansvar att
utveckla tvirsektoriella nationella stra-
tegier dir planering och &versyn kom-
bineras med mal fo6r nyckelutmaningar
sasom livsférloppet, stirkande av hil-
so-och sjukvardssystem och folkhilsan
samt att ge minniskor inflytande Gver
sina liv. Inom sidana tvirsektoriella
strategier beaktas exempelvis finanspo-
litik och reglering, fokuseringen ligger
pa atgirder 1 miljéer som skolor eller

7 Stuckler D. et al. (2011) The Lancet Vol378 s.124-125.
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arbetsplatser, och pé frimjande av se-
kundirt férebyggande, diribland risk-
bedémning och screening;

Problem kopplade till psykisk ohilsa
fortjanar ett sirskilt omnimnande ef-
tersom de 4r vanliga orsaker till lingva-
rig stress och svirigheter. Omkring en
fjardedel av befolkningen i den euro-
peiska regionen upplever nigon ging
under livet psykisk ohilsa. Forskning-
en leder till 6kade kunskaper om den
skadliga kopplingen mellan psykisk
ohilsa och social marginalisering, ar-
betsléshet, hemldshet och sjukdomar
till £6ljd av missbruk av alkohol och an-
dra substanser. Att frimja tidig diagnos
av depression och forhindra sjilvmord
genom  sambhillsbaserade
tionsprogram dr en utmaning som har
varit sdrskilt viktig under den senaste
tidens ekonomiska kris da sjalvmorden
i exempelvis Grekland och Irland dkat
med 17 respektive 13 procent’. Det
finns beligg for att dessa Skningar,
precis som andra negativa hilsoeffek-
ter av den ekonomiska nedgangen, kan

interven-

begrinsas kraftigt genom riktat socialt
skydd och aktiva arbetsmarknadspoli-
tiska atgirder.

Health 2020 Overensstimmer med
WHO:s allminna arbetsprogram och
andra internationella instrument. Den
stoder de globalt intensifierade insat-
serna for att kontrollera icke smitt-
samma sjukdomar, exempelvis FN:s
politiska deklaration fran 2011 om
icke smittsamma sjukdomar, WHO:s
ramkonvention om tobakskontroll och
den globala strategin for kost, fysisk
aktivitet och hilsa. Det krivs fortsatta
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insatser for att bekimpa smittsamma
sjukdomar, och internationella hilso-
bestimmelser maste genomféras fullt
ut. Vidare bér informationsutbytet och
den gemensamma Gvervakningen samt
atgirderna for sjukdomskontroll fo1-
bittras.

Nir politiska beslut maste fattas un-
der omstindigheter som priglas av
osikra och ofullstindiga kunskaper ir
strategier baserade pa rationellt linjirt
tinkande otillrickliga nir det giller att
ta itu med de komplexa bestimnings-
faktorerna for aktuella sjukdomar. Det
krivs kunskaper som férvirvats genom
system och komplext tinkande for att
hantera situationer dar omfattande
systemeffekter av manga insatser inte
kan foérutses fullt ut. Med anledning av
dessa osikerhetsfaktorer har mindre
insatser ddr lirande och anpassning
frimjas kommit att bli allt viktigare.

I Health 2020 ligger fokus pd att stir-
ka patientcentrerade hilso- och sjuk-
vardssystem och deras kapacitet nir
det giller att leverera hogkvalitativ vard
och bittre resultat. Hilso- och sjuk-
vardssystemen madste vara ekonomiskt
birkraftiga och hallbara, limpliga for
sitt syfte och evidensbaserade. Det
innebir att det krivs en omprioritering
med fokus pa sjukdomsférebyggande
atgirder,
kontinuitet i varden, stindig kvalitets-
forbittring och stod fér patienters
egenvard, dir varden placeras sd nira
hemmet som méjligt med hinsyn ta-
gen till sikerhets- och kostnadseffek-
tivetsrelaterade
tillgdng fortsitter att vara ett dtagande
f6r biade WHO globalt och Health

integrerad  tjinsteleverans,

aspekter.  Universell
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2020, parallellt med dtagandet om pri-
mirvird som hornstenen i 2000-talets
hilso- och sjukvardssystem. Denna ut-
veckling inom hilso- och sjukvardssys-
temen och folkhidlsan innebir att det
krivs en mer flexibel, mingsidig och
laginriktad arbetskraft.

Framtagandet av en europeisk hand-
lingsplan for stirkande av kapacitet
och tjdnster inom folkhilsa, som god-
kindes av WHO:s regionkommitté
f6r Europa under 2012, har haft av-
gorande betydelse f6r genomférandet
av Health 2020. Handlingsplanen ir
inriktad pa att férbittra tjansterna och
infrastrukturen péd folkhilsoomridet,
bland annat folkhilsoaspekterna av
hilso-och sjukvérdstjdnsterna. I hand-
lingsplanen féreslas att tio horisontella
nédvindiga folkhilsoatgirder ska ut-
gbra vigledning och grund fér euro-
peiska folkhilsomyndigheter i deras
Overvakning, utvirdering och utform-
ning av politik, strategier och atgirder
for reformer och forbittring av folk-
hilsa. For att uppnd bittre hilsore-
sultat méste funktioner och kapacitet
pa folkhilsoomradet stirkas avsevirt.
Dessutom krivs investeringar i insti-
tutionella folkhilsoarrangemang, samt
insatser for att stirka hilsoskyddet och
det hilsofrimjande och sjukdomsfore-
byggande arbetet.

Att bygga upp aterhdmtningsférmiga
(resilience) dr en avgbrande faktor nir
det giller att skydda och frimja hilsa
och vilbefinnande pa bade individuell
nivd och samhillsnivd. Samhillen med
aterhimtningsférmaga har, eller kan
utveckla, resurser som gor det mojligt
att agera proaktivt 1 nya eller kritiska
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situationer. De kan dven férbereda sig
infér ekonomiska, sociala och milj6-
missiga foérindringar och hantera kri-
ser och pafrestningar vil.

Risker i miljén dr en betydande be-
stimningsfaktor f6r hilsa, i och med
att manga hilsovillkor dr kopplade till
faktorer sasom luftféroreningar och
effekter av klimatférindringar. Dessa
faktorer samverkar med de sociala be-
stimningsfaktorerna for hilsa. Hilso-
fordelarna med en koldioxidsnal eko-
nomi och de positiva bieffekterna av
en miljovinlig politik behandlas inom
ramen for Rio+20, FN:s konferens om
héllbar utveckling.

Genomférandeprocessen
och vad som sker harnast

for landerna

Det dr uppenbart att kontext och ka-
pacitet kommer att skilja sig at mel-
lan de olika linderna i arbetet med
utvecklingen péa hilsoomradet och
Health 2020. Samtidigt dr avsikten att
den politiska strategin ska vara sam-
manhingande och praktisk trots olika

debatt

linders skilda utgangspunkter. Speci-
fika malsdttningar dr bland annat att
skapa ett starkt engagemang for hilsa
och se till att fraigan hamnar hégre upp
pa den politiska dagordningen, att anta
en strategi som innebdr att hilsa till-
limpas pa alla politiska omraden, att
stirka den politiska dialogen om hilsa
och dess bestimningsfaktorer och att
skapa ansvarighet for hilsoresultat.

Health 2020 erbjuder evidensbaserade
16sningar pa alla dessa utmaningar. For
att underlitta dess arbete med linderna
och stédja Health 2020 dir WHO:s re-
gionala kontor f6r Europa i fird med
att ta fram ett paket av tjdnster och
verktyg som erbjuder linderna sys-
tematiskt stod vid hanteringen av de
centrala och horisontella strategiska
fragorna i Health 2020 (figur 2 visar
de nio delarna av paketet) samt pro-
gramlinkar och ingangar till mer detal-
jerade aspekter av den politiska strate-
gin. For varje del av paketet kommer
en begrinsad uppsittning prioriterade
tjdnster, vigledning och verktyg med
hég nettovinst att tillhandahallas. Pake-
tet kommer regelbundet att uppdateras

Presentera Health 2020
for berérda aktorer i olika
sektorer

Hantera sociala
bestamningsfaktorer for
hélsa, jamlikhet, kon och

manskliga rattigheter

Starka 6vervakning och
utvardering
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Anvanda Health 2020 som
utgangspunkt vid
analysering av landers
situationer

Ta fram Health- 2020-
baserade nationella och
lokala atgarder, strategier
och planer for halsa

Tillampa nya koncept och
belagg pa operativ niva

Figur 2. De nio delarna av paketet Health 2020.

Genomfora strategier
som &r inriktade pa hela
myndigheten och hela
samhallet

Starka kapacitet och
tjanster pa
folkhalsoomradet

Integrera strategier for att
genomfora de fyra
prioriterade politiska
omradena inom Health
2020
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tor att spegla lirdomar av utvecklingen
ilinderna och géra lovande praxis och
expertis tillganglig,

Utgangspunkten for linderna maste
vara att utveckla nationell hilsopolitik
med strategier och planer till st6d for
denna. Vad hoppas landet, baserat pa
en solid behovsbedémning, uppna nir
det giller jamlik forbittring av hilsa?
Vilka tvirsektoriella politiska atgirder
och strategier kommer att anvindas,
exempelvis for icke smittsamma sjuk-
domar? Paketet Health 2020 med verk-
tyg och instrument dr avsett att vara
till hjdlp hir. Nir det giller folkhilsa
kommer 4dven en analys av den euro-
peiska handlingsplanen for att stdrka
kapacitet och tjdnster pa folkhilsoom-
ridet och dess sjilvutvirderingsverk-
tyg att ge vigledning. Health 2020 ir
inte avsett for akademiska studier eller
dammiga bokhyllor utan ér tinkt att
fungera som en handbok f6r praktiskt
genomforande.

Bedémning av hilsoeffekter och eko-
nomisk utvirdering dr anvindbara nir
det giller att bedéma de potentiella
effekterna av politiken. De kan dven
anvindas for att bedéma hur politiken
paverkar jdmlikhet. Bade kvalitativa
och kvantitativa hilsodata kan anvin-
das f6r att bedéma hur politiken péaver-
kar hilsan.

Det dr mycket lovande att flera linder
redan dr i fird med att utveckla éver-
gripande Health 2020-politik samt
strategier och planer som ir anpas-
sade till den hilsopolitiska ramen. An-
dra anvinder sig av specifika aspekter
av Health 2020 i enlighet med vérde-
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ringar och principer i Health 2020.
WHO:s regionala kontor f6r Europa
har nu ett systematiskt tillvigagangs-
sitt ndr det giller att stédja linderna
1 deras genomférande av Health 2020
under 2014-2015. Ett annat initiativ
handlar om att det regionala kontoret
ska stodja utvecklingen av nya former
av nitverk mellan linder, institutioner
och manniskor, daribland webbaserat
samatrbete.

For genomforandet av Health 2020
kommer det att krdvas aktivt deltagan-
de fran manga organisationer och en-
heter som dr intresserade av utveckling
av hilsa och folkhilsa inom Europa.
Samarbetet med EU kommer att ge
ett starkt underlag, betydande mojlig-
heter och ytterligare férdelar. Manga
andra organisationer och nitverk, allt-
for manga for att nimna var och en,
mdste engageras pad ett liknande sitt.
Aven om instillningen till den privata
sektorn varierar mellan de olika aktd-
rerna kan deras etiska engagemang bli
ett viktigt bidrag i arbetet med att ge-
nomfoéra Health 2020.

WHO:s europeiska nitverk Healthy Ci-
tzes (hilsosamma stider) dr ett exempel
pa ett viktigt ndtverk som patagligt kan
underlitta genomférandet av Health
2020. Omkring 69 procent av befolk-
ningen i den europeiska regionen bor
1 tatorter som kan innebdra fantastiska
méjligheter £f6r enskilda individer och
familjer. Stiderna kan fungera som
en motor f6r ekonomisk vilfird och
frimja hilsa genom Okad tillgdng till
gianster, kultur och rekreation. Samti-
digt finns det en risk att fattigdom och
dalig hilsa koncentreras till stiderna.
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Vissa aspekter av stadslivet, framfor
allt segregation och fattigdom, bidrar
till och forstirker sadana skillnader ge-
nom att de innebér en oproportioner-
lig exponering f6r negativa och odn-
skade effekter pd hilsan som kan leda
till ekonomisk och social fattigdom.

Stiderna och deras myndigheter kan
paverka minniskors hilsa och vilbe-
finnande genom olika politiska dtgér-
der och insatser som bland annat in-
riktas pa social utestingning och stdd,
hilsosamt och aktivt liv, sdkerhets- och
miljéproblem, arbetsvillkor, beredskap
att hantera konsekvenserna av klimat-
torindringar, exponering for risker
och besvir, hilsosam stadsplanering
och deltagarinriktade och inkluderande
processer for medborgare. WHO:s eu-
ropeiska nitverk for hilsosamma sti-
der ger mianga goda exempel pa god
praxis i WHO:s europeiska region och
fungerar som ett strategiskt verktyg for
genomférande av Health 2020 pa lokal
niva.

WHO:s regionala kontor f6r Europa
kommer att uppritta och uppritthalla
ett effektivt samarbete med alla sidana
samarbetspartner och nitverk inom
regionen pa foéljande sitt: engagera sig
brett och hjilpa till att 6ka den politis-
ka samstimmigheten, dela hilsodata,
samarbeta 1 friga om Overvakning, och
bidra till gemensamma politiska platt-
formar, bedémningsuppdrag, semina-
rier och individanpassad radgivning,
samt tekniska dialoger och fallstudier.

debatt

Ansvarighet och mal

Det krivs politiskt engagemang i den-

na genomforandeprocess pd global,

regional, nationell och lokal niva. Vid

WHO:s regionkommitté for Europa

2013 antog linderna foljande 6vergri-

pande mal®:

1. Minska fértidig d6d i Europa till ar
2020.

2. Oka den forvintade livslingden i
Europa.

3. Minska ojimlikheterna i Europa
(malet om sociala bestimningsfak-
torer f6r hilsa).

4. Forbittra vilbefinnandet hos den
europeiska befolkningen.

5. Universell tickning och “ritten till
hilsa”.

6. Nationella mél uppsatta av med-
lemsstaterna.

Slutsats

Forbittringarna av hilsan 1 virlden
miste dterspegla det omfattande och
komplexa urvalet bestimningsfaktorer
och faktorer som péaverkar hilsa samt
den multisektoriella och mangfacet-
terade karaktdren pa politiska svars-
atgirder och interventioner. Health
2020 dterspeglar denna verklighet
och syftar till en stegvis forindring
av prioriteringar och investeringar for
sociala bestimningsfaktorer f6r hilsa
och for hilsofrimjande och sjuk-
domsforebyggande dtgirder. Politiska
atgirder innefattande hela styrelsesit-
tet (whole-of-government) och hela sam-
hillet (whole-of-society) miste utvecklas
for att aterspegla komplexiteten i be-
stimningsfaktorer for hilsa i dagens
skilda och horisontellt nitverkande

8 Health 2020 targets, indicators and monitoring framework. Képenhamn, WHO:s regionkontor for Europa,

2013 (EUR/RC63/8).
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tema

informationsbaserade samhallen.

Det finns tillrdckliga kunskaper for att
forbittra hilsa och minska ojimlikhe-
ter. Den virld som WHO efterstrivar
ir en virld dér halsoklyftorna minskar,
universell tillgang till hilso- och sjuk-
vard uppnas, linderna har flexibla hil-
so- och sjukvirdssystem som baseras
pé primir hilso- och sjukvard som kan
infria forvintningarna och behoven
hos sina medborgare, internationellt
Overenskomna hilso- och sjukvards-
mal uppnas, icke-smittsamma sjukdo-
mar kontrolleras och dir linderna kan
hantera sjukdomsutbrott och naturka-
tastrofer.

Health 2020 kan bidra till att alla dessa
mal uppnds. Den ir ett kraftfullt verk-
tyg for kollektiva atgirder som kan an-
vindas inom hela WHO:s curopeiska

region fOr att hitta nya mojligheter att
forbattra hilsa och vilbefinnande hos
nuvarande och framtida generationer.
I forordet till Health 2020 uttryckte
WHO:s generaldirektér det pa féljan-
de sitt:” “Strategin innebir att det vi
har lirt oss om hilsans roll de senaste
iren utkristalliseras. Att maximera hal-
san i alla skeden av livet dr en grund-
liggande rittighet for alla och inte ett
privilegium f6r ett fatal. God hilsa ir
en tillgang och en killa till ekonomisk
och social stabilitet. Den dr avgorande
tor att minska fattigdomen och bade
bidrar till och gynnas av héllbar ut-
veckling”. Det innebir att Health 2020
ar ett kraftfullt verktyg for samarbets-
inriktade atgirder som kan anvindas
inom hela WHO:s europeiska region
tor att hitta nya mojligheter att forbitt-
ra hilsa och valbefinnande hos nuva-
rande och framtida generationer.

? Health 2020: a European policy framework and strategy for the 21st century. Képenhamn, WHO:s regionkontor

f6r Europa, 2013.

Annonsering i SMT

universiteten m fl.

der for sattning och repro tillkommer:

» Helsida baksida omslag 165 x 242 mm
» Helsida insida av omslag

* Helsida inlaga

» 2 sida

» Yasida

redaktionen@socialmedicinsktidskrift.se

En annons i Socialmedicinsk tidskrift nar manga olika grupper av intresserade och
medvetna lasare. Som annonsor finns det mojlighet att annonsera bade i tidskriften och
pa hemsidan. Genom att manga av prenumeranterna &r bibliotek och institutioner nar
tidskriften ut till en avsevart bredare Iasekrets an vad som indiceras av antalet prenume-
ranter. Bland dessa lasare finns allmanhet, tjansteman i kommuner och landsting, politiker,
personer som arbetar inom socialtjanst, vard och omsorg, studenter och forskare vid

Annonspriserna for annons i tidskriften ar 2014 féljer nedan, moms och eventuella kostna-

For tryckta annonser kan 4-farg fas pa omslaget mot kostnadstillagg. Normalt trycker vi
inlagan i svart och omslaget i svart + dekorfarg.

For fragor om och bestallning av annons i tidningen eller pa hemsidan - kontakta:

7000 kr
5000 kr
4000 kr
3500 kr
2000 kr
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