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Halsoklyftorna vidgas i de nordiska
landerna

Temat f6r den 10:e Europeiska kon-
ferensen for folkhilsa (public health)
var Sustaining resilient and Healthy
communities'. Minga europeiska lin-
der stir infor stora utmaningar bade
vad giller férebyggande och kurativa
atgirder. Migration, en aldrande be-
folkning, klimatférindringar, poli-
tiska omvilvningar och ekonomiska
atstramningar begrinsar vira mojlig-
heter till vilfirdstjinster som dr av
hég kvalitet och rittvist férdelade.
Hur skapar man forutsittningar for
en fortsatt god folkhilsoutveckling
var fragestillningar f6r huvudkonfe-
rensen.

I samarbete mellan de 6vriga nord-
iska socialmedicinska féreningarna
och Svensk Socialmedicinsk f&ren-
ing anordnades en férkonferens med
syfte att studera de nordiska lindernas
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vilfirdssystem och de utmaningar
dessa stir infor vad avser folkhilsa®.
Hir redovisas nagra tankar frin den-
na. Johan Mackenbach, professor vid
Erasmus Medical Centre i Rotterdam,
Nederlinderna, inledde forkonfe-
rensen med att ge ett internationellt
perspektiv pd utvecklingen av sociala
skillnader i hilsa i de nordiska vil-
fardsstaterna. Mackenbach redovisade
resultat fran europeiska studier sedan
slutet av 1990-talet.

Under slutet av 1990-talet presen-
terades en rad studier om vidgade
klyftor mellan olika socioekonomis-
ka grupper i de europeiska linderna.
Denna ojimlikhet i hilsa gillde dven
foér de nordiska nordiska vilfirds-
staterna’. Det betecknades som den
nordiska paradoxen. Nagra forkla-
ringar till den fortsatta ojimlikheten

Socialmedicinsk tidskrift 5/2017



i hilsa i viltdrdslinderna kunde vara
ojamlikhet i materiella och imateriella
resurser (t.ex. kunskap och hilso-
relaterade levnadsvanor); genom stor-
re rorlighet f6r olika generationer har
sammansittningen av ldgre socioeko-
nomiska grupper blivit mer homogen
vad giller faktorer relaterade till ohil-
sa; och pa grund av en Okad relativ
betydelse av tobak och alkohol som
riskfaktorer f6r ohilsa har de imma-
teriella resurserna bland grupper med
hégre socioekonomisk position blivit
mer betydelsefulla.

Under de forsta tio
2000-talet har ojamlikheten i f6r tidig
dod fortsatt att 6ka 1 de europeiska
linderna*. Den relativa ojimlikheten
mellan de med lag respektive hég ut-
bildning 6kade. Dédligheten f6r de
med ldg utbildning 6kade i manga
linder for rokrelaterad dédlighet i
t.ex. lungcancer, men bara fér kvin-
nor, och foér alkoholrelaterad dédlig-
het som levercirrhosis och s.k. yttre

aren av

orsaker t.ex. olycksfall. Men i absolut
dodlighet var minskningen i f6r tidig
dod storre i grupper med lag utbild-
ning i manga linder, frimst beroende
pa en ligre dédlighet i absoluta tal f6r
hjirt- och kirlsjukdomar och cancer
(f6r min).

Skillnaderna i de nordiska linderna
var storst i Danmark och Finland vad
giller alkoholrelaterad och rokrelate-
rad for tidig d6d®. Man riknar med
att ungefir en fjirdedel av skillnader-
na i for tidig d6d mellan de med lig
utbildning jimfért med de med hog
utbildning kan tillskrivas skillnader i
rokning. Minst var skillnaden mellan
lag- och hégutbildade i Sverige, vilket
Mackenbach ville tillskriva den stora
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anvindningen av snus i Sverige.

Nir det giller policies och politiska
atgirder for att minska social ojimlik-
het i hilsa diskuteras ofta om det dr
de relativa eller absoluta skillnaderna
som skall atgirdas®. I en studie publi-
cerad 2016 presenterar Mackenbach
data didr dodligheten i absoluta tal
minskat i de flesta av de europeiska
linderna. Men, samtidigt sa 6kade de
relativa skillnaderna med en storre
ojamlikhet i dédlighet’. Den absoluta
dédlighetsminskningen var ofta min-
dre hos gruppen med ligre utbildning
vilket fick till foljd att skillnaderna
okade. I flertalet av de curopeiska
linderna minskade skillnaderna, men
undantag ir Finland och Norge.

I de nordiska linderna har saledes
den relativa skillnaden mellan lag-
och hégutbildade 6kat det senaste de-
cenniet och detta kan till stor del till-
skrivas rok- och alkoholvanor. Sverige
ir dock undantaget frin dessa férind-
ringar.

Makenbach redovisade ocksi hur
trenderna i hilsoutveckling f6r olika
curopeiska linder dr relaterade till
ekonomisk tillvixt, forbittrad hilso-
och sjukvird och policies for f6rebyg-
gande atgirder (t.ex. tobakskontroll
och atgirder for bittre trafiksiker-
het)®. T en jaimforande analys dar poli-
cies om alcohol, tobak, matvanor och
nutrition m.m. ingick fann man att
Sverige, Norge och Island var de mest
framgingsrika linderna’.

Hur skall hilsoutvecklingen tolkas
och hur skall man genom politiska
atgirder paverka denna? For folkhil-
soarbete krivs det en basal kinnedom
om hur politik bedrivs men ocksa for-
staelse for hur politiska processer kan
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paverka befolkningars hilsa'’. Mack-
enbach hivdade att det finns fa stu-
dier som analyserar politikens infly-
tande pa folkhilsan och samtidigt tar
hinsyn till andra paverkande faktorer.
Efter Mackenbachs presentation re-
dovisades policies fran olika nordiska
linder med avsikt att paverka folk-
hilsan. Bo Bursttom redovisade en
studie om Vardvalsreformen i Sverige
samt erfarenheter frin Stockholms
landsting ddr man efter politiskt be-
slut gick frin en behovsstyrd primar-
vard till en efterfrigebaserad sadan,
den s.k virdvalsreformen'. Reformen
medférde en expansion av likarmot-
tagningar som var storre i valsituerade
an i utsatta omriden. Vidare innebar
den individuella listningen att pri-
mirvarden inte lingre har ansvar for
befolkningsinriktat
arbete. I vissa landsting, t.ex. Stock-
holms lins landsting, inférdes ersitt-
ningssystem i primirvirden med er-
sittning per besok, i stillet for efter
behov. Detta i sin tur medférde att
patienter med enklare akommor prio-
riterades framfér dem med komplexa
vardbehov. Resursférdelningen kom
dirfor att inte grundas pa behov, utan
pa efterfrigan. Sammantaget innebdr
reformen att mojligheterna till vard pa
lika villkor efter behov minskade, och
att primirvardens mojligheter att pa-
verka befolkningens hilsa minskade.
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