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1 Kommissionens uppdrag

Kommissionens uppdrag har bestdtt av tvd delar dels att foresld
dtgirder som kan bidra till att hilsoskillnaderna minskar dels att
arbeta pd ett utdtriktat och inkluderande sitt och bidra till
samhillsdebatten (dir. 2015:60). Till grund fér uppdraget ligger
regeringens mil om att de pdverkbara hilsoklyftorna ska slutas
inom en generation. Viren 2017 beslutade regeringen att forlinga
den del av kommissionens uppdrag som rérde det utdtriktade
arbetet (dir. 2017:17).

I augusti 2016 overlimnade Kommissionen sitt forsta
delbetinkande Det handlar om jimlik hilsa — Utgingspunkter for
Kommissionens wvidare arbete (SOU 2016:55). 1 januari 2017
dverlimnades det andra delbetinkandet For en god och jimlik hilsa
— En utveckling av det folkhdlsopolitiska ramverket (SOU 2017:4). 1
juni 2017 6verlimnade Kommissionen sitt slutbetinkande Ndsta
steg pd vigen mot en mer jimlik héilsa — Forslag for ett lingsiktigt
arbete for en god och jamlik hilsa (SOU 2017:47).

Under utredningstiden har Kommissionen publicerat nio
underlagsrapporter och fyra underlagspromemorior.! Syftet med
underlagen har 1 férsta hand wvarit att presentera ett
kunskapsunderlag som legat till grund f6r Kommissionens arbete
med att ta fram forslag men dven for att sprida kunskap och bjuda
in till en diskussion om hur hilsoklyftorna ska kunna minskas.

Med denna rapport vill vi mer utférligt redovisa Kommissionens
arbete med den del som ror det utdtriktade uppdraget.

! kommissionjamlikhalsa.se/publikationer



1.1 Dialog — en viktig del i Kommissionens arbete

Kommissionens utdtriktade arbete har fokuserat pd att informera
om den ojimlika fordelningen i hilsa, dess orsaker och forslag pd
dtgirder. Det utdtriktade arbetet har i minga fall utformats som en
dialog med en bredd av aktérer pd olika nivder och i olika delar av
landet. Dialogen har gett Kommissionen andra aktorers
erfarenheter av att arbeta med jimlik hilsa-perspektivet och minga
goda idéer for att minska hilsoklyftorna. Eftersom det utdtriktade
arbetet har bedrivits parallellt med arbetet att ta fram forslag har
dessa erfarenheter, idéer och inspel bidraget pd ett virdefullt sitt
till Kommissionens arbete.

I det utdtriktade arbetet har vi métt ett stort engagemang och
intresse for jimlik hilsa hos minga olika aktorer, organisationer
och grupper. Forutom vira egeninitierade konferenser,
expertdialoger och méten har vi bjudits in till och deltagit i olika
sammankomster arrangerade av  civilsamhillesorganisationer,
myndigheter, professionsorganisationer, forskare och
forskningsorganisationer, tankesmedjor liksom internationella
aktodrer och organisationer m.fl.

Som vi konstaterar 1 virt slutbetinkande (SOU 2017:47) bér
inriktningen for arbetet mot en god och jimlik hilsa vara att
dstadkomma mer likvirdiga férutsittningar och dirmed ocksd mer
jimlika villkor och férhéllanden, fé6r minniskor 1 olika sociala skikt
och grupper. For ett framgingsrikt arbete kriver detta ett
strategiskt, tdlmodigt och aldrig avstannande arbete av en mingd
olika aktérer. Om hilsoklyftorna pd allvar ska minskas ir en bred
uppslutning 1 hela samhillet nédvindig. Var férhoppning ir virt
arbete har kunnat bidra med mer kunskap och inspiration for ett
fortsatt engagemang i dessa frigor.



2 Kommissionens organisation

Kommissionens ledamoter har bestdtt av tio forskare och experter
med erfarenhet frin olika kompetensomrdden t.ex. sociologi,
socialmedicin, arbetsmiljomedicin, pedagogik, socialt arbete,
psykiatri och nationalekonomi. Flera ledaméter hade sedan tidigare
ocksd ingdtt 1 lokala och regionala kommissioner for jimlik hilsa.
Kommissionens arbete har haft en bred vilfirdsansats och har
utgdtt frin ledamoternas kunskap och forskning. Minga av
ledaméterna har bidragit med underlagsrapporter. Kommissionens
sekretariat har planerat, organiserat och administrerat det dagliga
arbetet.

Direktiven anger att Kommissionen ska samrida med aktorer
som berdrs av uppdraget inklusive statliga myndigheter samt
foretridare for kommun- och landstingssektorn samt samrida med
foretridare for lokala och regionala initiativ fér jimlik hilsa.
Kommissionen ska dven enligt direktiven arrangera regionala
konferenser.

For att kunna komplettera arbetet med ytterligare perspektiv
och kunskap har Kommissionen bildat tvi referensgrupper, en med
politiker och en med kommuner och landsting samt ett nitverk for
dialog inom Regeringskansliet. Utéver det har Kommissionen haft
en lopande dialog med befintliga nitverk som haft biring pd
uppdraget.

Kommissionen har ocksd arrangerat fyra regionala konferenser,
flera expertdialoger och deltagit vid en ling rad konferenser,
seminarier och méten med olika aktorer.

Figur 1 nedan illustrerar Kommissionens arbete med
referensgrupper, regionala konferenser och expertdialoger.



Figur 1 Kommissionens organisation
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2.1 Referensgrupp for kommuner och landsting

En referensgrupp med representanter f6r kommuner och landsting
sammankallades forsta gdngen i1 december 2015. Ambitionen var att
referensgruppen skulle representera flera olika typer av kommuner
och regioner 6ver hela Sverige. Referensgruppen har bestdtt av
regioner, landsting och kommuner som sirskilt prioriterat arbete
med social héllbarhet och/eller jimlik hilsa. Dessa var
Visterbottens lins landsting, Landstinget Dalarna, Region Orebro
lin, Stockholms stad, Region Ostergétland, Landstinget Blekinge,
Vistra Gotalandsregionen, Goteborgs stad och Malmé  stad.
Referensgruppen har haft méte:

15 december 2015
14 mars 2016

10 oktober 2016
9 mars 2016

e 28 augusti 2017



2.2 Politisk referensgrupp

En referensgrupp med representanter frin samtliga riksdagspartier
sammankallades forsta gingen 1 maj 2016. Referensgruppen har
bestitt av foretridare for Socialdemokraterna, Moderaterna,
Sverigedemokraterna, Miljopartiet, Centerpartiet, Vinsterpartiet,
Liberalerna och Vinsterpartiet. Referensgruppen har triffats vid
foljande tillfillen:

e 10 maj 2016

e 9,15 och 23 november 2016
e 15 mars 2017

e 18 oktober 2017

Referensgruppen med politiker bistod 1 arbetet med att belysa
politikens syn pd olika frigor. Utéver referensgruppen har
Kommissionen triffat politiker i andra sammanhang. Den 30 mars
2017 besékte Kommissionen riksdagens Socialutskott och
presenterade Kommissionens arbete. En central milgrupp fér de
regionala konferenserna var lokala och regionala politiker och flera
presentationer har dirutdver riktats direkt wll politiker t.ex. 1
Kalmar och Stockholms lins landsting. Den 11 oktober 2017
anordnades ett frukostseminarium for riksdagsmin 1 samarbete
med Roche Sverige.

2.3 Natverk i Regeringskansliet (RK-natverk)

Ett nitverk for tjinstemin i1 Regeringskansliet sammankallades av
Kommissionen och Socialdepartementet férsta gingen 1 januari
2016. Syftet med nitverket var att erbjuda en méjlighet att pad
tjinstemannanivd l6pande informera sig om arbetet samt
mojliggora en dialog mellan Kommissionen och berérda enheter i
Regeringskansliet. Nitverket har bestdtt av ett 20-tal tjinstemin
frén Socialdepartementet, Arbetsmarknadsdepartementet, Finans-
departementet, Kulturdepartementet och Niringsdepartementet.
Nitverket har triffats:

e 25januar1 2016



e 17 februari 2016
e 25 oktober 2016
e 21 mars 2017

e 31 augusti 2017

Utover RK-nitverk och de lopande avstimningar, som direktiven
anger, med tjinstemin vid Socialdepartementet har Kommissionen
triffat andra enheter 1 Regeringskansliet for foérdjupade
diskussioner. Dessa ir p3 Socialdepartementet: Enheten for
folkhilsa och sjukvird och Gruppen f{6r analys samt pd
Finansdepartementet: Fordelningsanalysenheten och Enheten for

upphandlingsritt.



3 Dialog med en bredd av aktorer

Kommissionen har bedrivit ett brett dialogarbete. I enlighet med
direktiven har vi anordnat regionala konferenser samt upprittat
referens- och dialoggrupper. Vi har dven 1 mojligaste mén forsoke
att utnyttja redan befintliga nitverk som arbetar med jimlik hilsa.
Dirutdver har vi arrangerat ett antal expertdialoger samt haft direkt
kontakt med kommuner, landsting och regioner, myndigheter,
andra utredningar, det civila samhillet och niringslivet. I detta
kapitel gors en redovisning av var dialog med dessa aktérer.

3.1 Kommissionens regionala konferenser

Under 2016 arrangerade Kommissionen 1 samverkan med regionala
och lokala aktérer, fyra storre regionala konferenser i norr, syd, st
och vist (150-200 deltagare vid varje konferens). Malgruppen fér
konferenserna var frimst ansvariga politiker och centrala
tjinstemin 1 kommun och landsting/region men idven ansvariga
chefer pd statliga myndigheter, foretridare for civilsamhillets
aktdrer t.ex. handikapporganisationer samt representanter for
niringsliv och professioner. De regionala konferenserna var:

e Hur tar vi ndsta steg i arbetet for jamlik hilsa? Regional
konferens i samarbete med Malmé stad, Malmé hogskola,
Kommunférbundet i Skine, Region Skine, Linsstyrelsen i
Skine och Nitverket Idéburen Sektor Skine, 24 maj 2016 1
Malmé.

o Jimlik bilsa — Nu tar vi nésta steg! Kunskapssammantride
1 samarbete med Region Ostergétland, 15 september 2016 i
Norrkoping.



o Kommissionen for jimlik hdilsa kommer till Norrland!
Regional konferens i samarbete med Norrbottens Lins
Landsting, Visterbottens Lins Landsting, Region Jimtland
Hirjedalen och Landstinget Visternorrland, 21 september
20161 Lules.

o Skillnader i hélsa och livsvillkor — vigen framdt! Regional
konferens 1 samarbete med Linsstyrelsen i Halland och
Region Halland, 29 september 2016 1 Tylosand.

Konferenserna syftade till att sprida kunskap om vad som péverkar
en ojimlik hilsa, ta in idéer pd dtgirdstorslag och forankra forslag i
syfte att minska hilsoklyftorna. Varje konferens inneholl ett
dialogpass dir den huvudsakliga frigestillningen var vilka hinder
och mojligheter finns pd lokal, regional och statlig nivd for att
dstadkomma jimlik hilsa. T dialogen fick deltagarna vilja vilka
centrala livsomrdden de ville diskutera och dialogen utformades
som “rundabordssamtal”. En bordsvird utsdgs och diskussionerna
dokumenterades. Livsomridena varierade nigot men bestod 1
huvudsak av de livsomrdden som Kommissionen hade pekat ut som
sirskilt viktiga fér hilsan:

- Det tidiga livet och uppvixtvillkor

- Kunskaper, kompetenser och utbildning

- Arbete, arbetsférhillanden och arbetsmiljo
- Inkomster och {érsoérjningsmojligheter

- Boende, nirmiljé och stadsplanering

- Levnadsvanor (kost, motion, ANDT m.m.)
- Vérd och omsorg

Delaktighet/inflytande och styrning/analys/uppféljning var frigor
som l6pte genom alla omriden.

3.2 Kommissionens expertdialoger

Kommissionen arrangerade flera olika typer av seminarier eller
moten  (expertdialoger) med forskare, experter, politiker,
lokala/regionala/statliga  tjinstemin  och  féretridare  for
civilsamhillet for att diskutera férutsittningarna for jimlik hilsa,
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konkreta prioriteringar och férslag. Seminarierna har dels syftat till
att pd en Svergripande nivd diskutera vilka prioriteringar som ir
viktigast for att sluta de pdverkbara hilsoklyftorna pa ling och pi
kort sikt men dven fokuserat pd konkreta forslag inom ett par av de
livsomrdden som ir centrala fér en god och jimlik hilsa. Nigra
seminarier/moten anordnades helt i Kommissionens regi medan
andra organiserades inom ramen f{6ér andra konferenser och
nitverk. Seminarierna/mdétena har i huvudsak anordnats utifrin tvd
olika uppligg. Alla har inletts med en presentation om
Kommissionens arbete och direfter har en panel gett reflektioner
som inspel till det fortsatt arbetet eller s& har motet utformats som
en dialog med deltagarna t.ex. dialogseminariet om civilsamhillets
roll. Foljande expertdialoger har héllits:

o Vilka dr de viktigaste prioriteringarna for en mer jimlik
bélsa¢ Anordnades inom ramen fér konferensen FORTE
Talks 2016 i1 samarbete med Forskningsridet fér hilsa,
arbetsliv och vilfird (FORTE), 9 mars 2016.

e Hilsans jimlikbet, social bdllbarbet och en hballbar
utveckling: Hur hinger dessa saker samman? Seminariet
anordnades inom ramen for konferensen: Globalt till lokalt
— nya hillbarhetsmil visar vigen? Tillsammans med
Motesplats social hillbarhet, 18 maj 2016.

o Samtal om socialférsikringar och jimlik hdilsa anordnades
av Kommissionen tillsammans med en rad forskare och
experter frin olika myndigheter. Syftet var att diskutera
forslag inom livsomrddet inkomster och f{érsérjnings-
mojligheter, seminariet dgde rum 8 juni 2016.

o Dialogseminarium med experter pd SKL, Kommissionen
triffade tjinstemin som var experter inom olika
vilfirdsomrdden av vikt for jimlik hilsa. Seminariet
anordnades i samarbete med SKL 14 juni 2016.

e Dialogseminarium om civilsambdllets roll i arbetet for
jamlik bélsa anordnades i samarbete med Ersta Skéndal
hégskola. Syftet var att fi kinnedom om férutsittningar
och hinder for att civilsamhillet ska kunna bidra pi bista
sitt till en jimlik hilsa och att fi underlag till f6rslag hur
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civilsamhillet kan ges forutsittningar for att arbeta for en
jamlik hilsa, seminariet 4gde rum 30 augusti 2016.

o Workshop om hdlso- och sjukvdrdens roll for att skapa en
mer jamlik bdilsa anordnades inom ramen for Nationell
plattform for jamlik hilsa och vird. Syftet var att diskutera
Margareta Kristensens underlagsrapport om Hilso- och
sjukvdrdens roll f6r en jimlik hilsa (underlagsrapport 8),
workshopen dgde rum 21 september 2016.

e Hearing om forskolan och jimlik hdilsa anordnades
tillsammans med Kommissionen fér ett socialt hillbart
Stockholm med syfte att diskutera forskolans roll f6r barns
hilsa, utveckling och lirande. Utgdngspunkten var aktuell
forskning och erfarenheter frin Malmé och Stockholm,
hearingen dgde rum 6 oktober 2016.

o Hur ska hdlsoklyftorna minska? Seminariet arrangerades av
Studieférbundet f6r Samhille och Niringsliv (SNS) f6r att
diskutera Kommissionen férsta delbetinkande SOU
2016:55, seminariet dgde rum 21 oktober 2016.

o Expertmote med arbetsmarknadens parter om arbetsmiljé
och jimlik hélsa anordnat av Kommissionen.” Syftet var
att  diskutera forslag som Maria Albin med flera
(underlagsrapport 5) lyfter 1 sin underlagsrapport inom
livsomridet arbete, arbetsférhillanden och arbetsmiljo,
motet dgde rum 20 april 2017.

3.3 Natverk och plattformar

En viktig del i det utdtriktade arbetet har varit att anvinda sig av
befintliga nitverk och plattformar som arbetar med ett jimlik
hilsa-perspektiv. Det finns flera nitverk som bestir av kommuner,
landsting och regioner (bdde fér tjinstemin pd olika nivder och
politiker) samt andra aktdrer och organisationer. Detta har varit ett
effektivt sitt for Kommissionen att nd ut till minga. Foljande
nitverk, plattformar och forum har Kommissionen haft en

? Representanter {or Svenskt Niringsliv, LO, TCO och SKL deltog.

12



kontinuerlig dialog med 1 form av dterkommande presentationer
och diskussioner om jimlik hilsa.

3.3.1 Métesplats for social hallbarhet

Métesplats social hillbarhet ir ett forum fér att samla och utbyta
kunskap om social hillbarhet med kommuner, landsting och
regioner.” Folkhilsomyndigheten och Sveriges Kommuner och
Landsting (SKL) ansvarar gemensamt fér Métesplats for social
hillbarhet. Genom kunskaps- och erfarenhetsutbyte syftar
motesplatsens verksamhet att bidra till minskade hilsoskillnader
och att tllgodose minniskors grundliggande behov och
rittigheter. Motesplatsens aktiviteter dr dppna for fortroendevalda,
yinstepersoner och andra verksamma inom kommun, landsting,
stat, niringsliv, civilsamhillets organisationer och akademin.

Motesplatsen erbjuder en 4rlig konferens, seminarier och en
webbplats inom aktuella imnen och en interaktiv motesplats
exklusivt  for deltagarna. Kommissionen har medverkat i
motesplatsens aktiviteter:

e 18 september 2015
e 17-18 maj 2016

e 5 december 2016

e 14 september 2017

3.3.2  Natverket Halsofraimjande héalso- och sjukvard (HFS)

HFS-nitverket verksamhetsidé ir att gemensamt driva utveckling-
en av en jimlik och hilsofrimjande hilso- och sjukvird for
patienter, medarbetare och befolkning.* Visionen ir en god och
jamlik hilsa. Det svenska HFS-nitverket etablerades 1996 och kan
beskrivas som en idéburen verksamhet dir det viktigaste kriteriet
for medlemskap ir viljan att utveckla sin organisation mot en mer

hilsofrimjande hilso- och sjukvird. Medlemskap 1 HFS innebir ett

* motesplatssocialhallbarhet.se
* hfsnatverket.se
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dokumenterat beslut hos sjukhusets eller virdinrittningens ledning
att verka 1 denna riktning.

Nitverket dr en del av det internationella nitverket Health
Promoting Hospitals and Health services (HPH) initierat av
WHO 1993. HFS-nitverket bestdr i dag av 21 landsting, regioner
och virdorganisationer samt ett enskilt sjukhus. Kommissionen har
triffat nitverket:

e 9 september 2015
e 21 september 2016
e 12 september 2017

3.3.3  Nationellt natverk for Healthy Cities

Healthy Cities Sverige 6vergripande fokus ir att arbeta strategiskt
for en jimlik folkhilsa och jimlika férutsittningar for héllbar
utveckling.” Nitverket bildades 2004 och medlemmarna férbinder
sig att arbeta enligt WHO:s kriterier f6r Healthy Cities. Det
Europeiska Healthy Cities-nitverket bildades 1988. Nitverkets
medlemmar ir svenska regioner, kommuner och stider som arbetar
pa strategisk nivd med folkhilsofrigor. I dagsliget bestdr nitverket
av 20 medlemmar 6ver hela Sverige. Kommissionen har triffat
nitverket:

e 18 oktober 2016
e 15 februari 2017
e 4 oktober 2017

3.3.4  Nationell plattform fér jamlik halsa och vard

Sveriges Kommuner och Landsting (SKL) har tillsammans med ett
antal myndigheter och organisationer bildat en nationell plattform
for jamlik hilsa och vard.® Syftet med plattformen ir att verka for
att hitta system och metoder som kan identifiera och 4tgirda

> healthycities.se
¢ skl.se/halsasjukvard/jamlikvardochhalsa/nationellplattform
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skillnader 1 hilsa, bemétande och tillging till vird. Férutom SKL ir
initiativtagarna  till  plattformen  Socialstyrelsen, Folkhilso-
myndigheten, Diskrimineringsombudsmannen, Vardférbundet,
Kommunal, Sveriges likarférbund, Svenska Likaresillskapet och
Svensk sjukskoterskeférening. Milet dr att vinda trenden med
dkande skillnader 1 virden mellan grupper.

Allt fler myndigheter och nationella aktérer har stillt sig
bakom plattformen: Handisam, Reumatikerférbundet, Svenska
Diabetesférbundet,  Sveriges ~ Arbetsterapeuter, = Nitverket
Hilsofrimjande  sjukvird,  Legitimerade  Sjukgymnasters
Riksférbund, Svenska Barnmorskeférbundet, Nationell Samverkan
for Psykisk Hilsa, Sveriges Tandlikarférbund, Nitverket Hilsa
och Demokrati, Nitverket Uppdrag Hilsa och Statens beredning
fér medicinsk utvirdering, SBU.

Utifrén deltagarnas olika roller och organisationer kommer
arbetet att ske bdde enskilt och tillsammans. Samtliga aktérer bjuds
in till &rligen dterkommande workshops fér att utbyta erfarenheter
och hoja kompetensen inom omridets aktuella frigestillningar.
Kommissionen har medverkat i plattformens aktiviteter:

e 16 februari 2016
e 21 september 2016

3.3.5  Natverket for strategiskt folkhdlsoarbete i kommunerna

Nitverket for strategiskt samarbete 1 kommunerna hills samman av
SKL.” Utgingspunkten for nitverket dr strategiska folkhilso-
frigorna ur ett lokalt och regionalt perspektiv och frigor som ir
kopplade till den 6vergripande planeringen och héllbar utveckling.
Syftet dr att utbyta erfarenheter om till exempel hur man bist
anvinder resurserna och vad som kan betraktas som framging 1
folkhilsoarbetet samt initiera gemensamma utvecklingsomrdden
och verktyg.

I nitverket ingdr 23 kommuner i en mix av stora och smi

kommuner och med hinsyn taget till spridningen 6ver landet:
Bords, Botkyrka, Falun, Gotland, Gillivare, Givle, Halmstad,

7 skl.se/halsasjukvard/folkhalsa/natverkochsamarbeten
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Hofors, Kalmar, Lidképing, Linkdping, Luled, Malms,
Norrképing, Ronneby, Skellefted, Stromstad, Tidaholm, Trands,
Visters, Vixjo, Are, Orebro. Nitverket triffas 2-3 ginger per 4r.
Kommissionen har triffat nitverket:

e 1 februari 2016
e 7 september 2016
e 8 februari 2017

3.3.6  Natverket fér landstingens och regionernas
folkhalsochefer

Alla Sveriges landsting och regioner ir medlemmar i detta nitverk
vars ansvarsomrdde ir folkhilsofrdgor. Det startade i sin
nuvarande konstellation dr 2000 och blev 2010 ett av SKL:s
officiella nitverk. Det dvergripande syftet dr att 1 samverkan arbeta
for att stirka folkhilsan i befolkningen och att minska skillnader 1
hilsa mellan och inom olika befolkningsgrupper. Grundliggande ir
att 8 in folkhilsofrigorna i ledning och styrning.

Nitverket  utvecklar olika  sakomriden via  utsedda
arbetsgrupper. Socialdepartementet, Folkhilsomyndigheten och
Socialstyrelsen medverkar vid behov pd forumets konferenser.
Nitverket triffas fyra dagar per dr och métena planeras och
genomfors av en arbetsgrupp, som férnyas vid vartannat méte.
Sveriges Kommuner och Landsting utgér ett administrativt stod
och samtalspartner till nitverkets utdtriktade arbete.
Kommissionen har triffat nitverket:

e 3 september 2015
e 8 februari 2017
e 27 september 2017

% skl.se/halsasjukvard/folkhalsa/natverkochsamarbeten
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3.3.7 Natverket for Hilsa och Demokrati

Nitverket Hilsa och Demokrati ir ett nitverk for fortroendevalda
som arbetar med hilso- och sjukvird samt vird och omsorg ur ett
befolknings- och behovsperspektiv.” De har ett nira samarbete med
Nitverket Uppdrag Hilsa (se nedan). Nitverket samlar
fortroendevalda inom alla partier som t.ex. vill utveckla:

e Formerna fér att stédja en demokratisk styrning.
e Formerna for dialog med medborgarna.
e Kunskap och redskap foér att undersoka och analysera

behov.
e Befolkningsperspektivet i uppféljningsarbetet.

Nitverken dr ett utvecklingsforum dir fortroendevalda och
yjinstemin kan utbyta erfarenheter och utveckla sin kompetens
som befolkningsforetridare och uppdragsgivare. Aktiviteterna
inom nitverket anpassas efter de behov som deltagarna sjilva har
men sker framforallt genom nitverkstriffar, temaseminarier,
utbildningar ~ och  utvecklingsarbeten  tillsammans  med
medlemmarna eller nitverkets samarbetspartners. Mailet ir att
formedla den kunskap som byggs upp genom utveckling,
utbildning och kompetensutveckling i nitverket och {8 genomslag i
det praktiska arbetet i medlemslandstingen. Kommissionen har
triffat nitverket:

e 10-11 februari 2016
e 28 oktober 2016

3.3.8  Natverket Uppdrag Halsa

Nitverket Uppdrag Hilsa dr for tjdnstemin som arbetar med
hilso- och sjukvird samt vdrd och omsorg ur ett befolknings- och
behovsperspektiv.'” Det finns ett nira samarbete med Nitverket
Hilsa och Demokrati, som ir ett nitverk foér fértroendevalda med
samma perspektiv. Tillsammans utvecklar de bl.a.:

? natverken.se/om-oss/naetverket-haelsa-och-demokrati
1% natverken.se/om-oss/nactverket-uppdrag-haelsa
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e Formerna fér att stodja en demokratisk styrning.

e Kunskap och redskap for att underséka och analysera
behov.

e Den professionella uppdragsgivarrollen.

¢ Befolkningsperspektivet i uppfoljningsarbetet.

Nitverken dr ett utvecklingsforum dir fortroendevalda och
yinstemin kan utbyta erfarenheter och utveckla sin kompetens.
Angdende arbetsformer se nirmare beskrivningen under Nitverket
Hilsa och Demokrati. Kommissionen har triffat nitverket:

e 10-11 februari 2016
e 28 oktober 2016

3.4 Dialog med kommuner, landsting och regioner

Kommuner, landsting och regioner har ansvar f6r minga av de
omridden som paverkar folkhilsa och jimlik hilsa och har dirfor
varit sirskilt viktiga samarbetspartners i arbetet. Under 2016
genomférde Kommissionen en enkitstudie om folkhilsoarbete
bland myndigheter, linsstyrelser, kommuner, landsting och
regioner (underlagspromemoria 1) genom vilken vi kom 1 kontakt
med samtliga kommuner, landsting och regioner.

Férutom Kommissionens kontakter med kommuner, landsting
och regioner genom vir referensgrupp, regionala konferenser och
nitverk (som beskrivs 1 avsnitt 3.3) har vi haft kontakter med olika
forum 1 SKL:s regi men iven direkta kontakter med enskilda
kommuner, landsting och regioner.

3.4.1  Sveriges Kommuner och Landsting (SKL)

e Kommissionens kontaktpersoner pd SKL; 21 januari 2016,
14 juni 2016 (heldag), 22 november 2016

e Uppdrag psykisk hilsa; 21 januari 2016 (seminarie om
sociala investeringar), 7 juni 2016 (mdte om sociala
investeringar)
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3.4.2

Programberedningen f6r barn och ungas hilsa; 17 januari
2016
Programberedning fér primirvird och ildreomsorg; 9 mars
2017

Kommuner, landsting och regioner

Blekinge  (landsting, kommuner, civilsamhille och
niringsliv); 7 september 2016

Burlév kommun; 8 september 2017

Degerfors och Karlskoga kommun; 21 oktober 2016
Goteborgs kommun; 1 november 2016

Kalmar lins landsting, landstingspolitiker (s, v och mp); 26
september 2017

Malmé stad, forskoleforvalening; 5 oktober 2017
Norrbotten, hilsosamordnare (eller motsvarande) frén 12
av Norrbottens 14 kommuner samt folkhilsoansvariga
ginstemin frin kommunférbundet, Linsstyrelsen och
landstinget; 8 mars 2016 (via link)

Norrbotten, kommun- och landstingspolitiker; 31 augusti
2016 (via link)

Nynishamns kommun; 15 mars 2016

Stockholms  lins  landsting; 19  februari 2016
(Socialdemokraternas  kansli), politiker 1 fullmiktige
(Socialdemokraterna), 12 oktober 2017

Stockholms lins landsting (Hilso- och
sjukvirdsforvaltningen); 22 juni 2017

Stockholms lins landsting: Centrum f6r epidemiologi och
samhillsmedicin; 10 oktober 2017

Skellefted kommun; 15 september 2017

Vistra Goétaland; 4 februari 2016, 1 november 2016, 20
oktober 2017

Vistra Gotaland; Angereds Nirsjukhus (studiebessk), 17
maj 2016

Region Orebro lin; 14 juni 2017
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3.5 Myndigheter

P& myndighetsniva har Folkhilsomyndigheten, Socialstyrelsen och
linsstyrelserna  sirskilda uppdrag inom folkhilsopolitiken.
Forskningsrddet for hilsa, arbetsliv och vilfird (Forte) har ocksd
ansvar for att frimja och stédja forskning inom bla.
folkhilsovetenskap. Vidare pekades ett femtiotal myndigheter ut
som  sirskilt  relevanta  fér  folkhilsopolitiken 1 den
folkhilsopolitiska propositionen frin 2003 (prop. 2002/03:35).

Kommissionen har i sitt utdtriktade arbete haft 16pande kontakt
med Folkhilsomyndigheten men har idven besokt andra
myndigheter av intresse for virt uppdrag samt medverkat pd
aktiviteter anordnade av myndigheter. De samtal vi fért har skett
pd olika nivier. Ibland har vi triffat generaldirektér och ibland
berorda chefer och handliggare. Utdver personliga triffar har dven
samtal och avstimningar skett via telefon och pd andra sitt men
dessa tas inte upp.

e Folkhilsomyndigheten; 19 januari 2016, 24 februari 2016,
26 augusti 2016, 7 november 2016, 8 juni 2017

e Folkhilsomyndighetens ANDT-samordning; 2 februari
2016, 11 oktober 2017

o Folkhilsomyndigheten angiende regeringsuppdrag om
kost och fysisk aktivitet; 27 oktober 2016

e Folkhilsomyndigheten angiende regeringsuppdrag om
bestimningsfaktorer for psykisk ohilsa; 28 oktober 2016,
10 oktober 2017

o Arbetsmiljoverket; 12 maj 2016

e Finanspolitiska ridet; 16 augusti 2016

e Forsikringskassan; 29 september 2017

e Livsmedelsverket; 25 maj 2016

e Livsmedelsverket angiende regeringsuppdrag om kost och
tysisk aktivitet; 21 oktober 2016

! Den nationella myndighetsgruppen inom ANDT-omrédet bestdr av; Brottsférebyggande
ridet, Konsumentverket, = Kriminalvirden,  Kustbevakningen,  Likemedelsverket,
Myndigheten for familjeritt och férildraskapsstod, Polismyndigheten, Socialstyrelsen,
Statens institutionsstyrelse, Statens skolverk, Trafikverket, Transportstyrelsen samt

Tullverket.
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3.5.3

Linsstyrelser ANDT-samordnare; 16 mars 2016 (8 lin 1
Mellansverige), 2 juni 2016 (Skdne), 19 oktober 2017
(Halland: flera nitverk)

Myndigheten for familjeritt och foérildraskapsstod; 24
november 2016

Skatteverket; 25 september 2017

Skolinspektionen; 2 oktober 2017

Skolverket; 12 maj 2016

Sida (hilsonitverket); 12 maj 2016

Socialstyrelsen; 9 maj 2016

Swedac; 10 februari 2016

Universitet och hogskolor m.m.

ISU, Institutet for hallbar stadsutveckling (Malmé
hégskola och Malmé stad); 6 september 2017

Kungliga Vetenskapsakademien, Klassen for
Samhillsvetenskaper; 5 september 2017

Malmé Hégskola, hégskoleledning och professorer frin
alla fakulteter; 29 september 2017

SIGHT, Swedish Institute for Global Health
Transformation; 5 september 2017

Uppsala universitet, Institutionen fér folkhilso- och
vardvetenskap; 16 juni 2016

Ovriga

Rédet f6r kommunala analyser; 13 april 2016
Systembolaget; 30 juni 2017
Riksdagen, seminarium for tjinstemin; 25 september 2017

Statens offentliga utredningar

I Kommissionens direktiv anges att vi ska beakta andra pigdende
arbeten som ir relevanta for de frigestillningar som angetts i
uppdraget. I kombination med vart tilliggsdirektiv som anger att vi
ska verka for en fortsatt diskussion om allas engagemang och
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ansvar for att utjimna de pdverkbara hilsoklyftorna har vi bedémt
att andra pigdende utredningar ir intressanta for oss 1 vart arbete.
Vira kontakter har handlat om att dels informera oss om deras
arbete men ocksi att informera om virt arbete och om vilka
bestimningsfaktorer som piverkar den jimlika hilsan fér att
inspirera dem att lyfta ett hilsoperspektiv 1 deras arbete. De
utredningar vi har haft kontakt med ir:

22

Agenda 2030-delegationen (Fi 2016:01); 17 augusti 2016, 7
december 2016, 23 januari 2017, 5 april 2017

Att vinda frinvaro till nirvaro (U 2015:11); 24 augusti
2016, 3 oktober 2016

Framtidens socialtjinst (S 2017:03); 23 oktober 2017
Kommittén om inrittande av en delegation mot segregation
(Ku 2017:01); 24 augusti 2017

Utredningen om o6kad foljsamhet till  nationella
kunskapsstéd 1 hilso- och sjukvirden (S 2015:07); 27
oktober 2016

Nationell samordnare fér den sociala barn- och ungdoms-
virden (S 2014:A); 24 augusti 2016, 24 mars 2017
Samordnare for unga som varken arbetar eller studerar (U
2015:06); 19 april 2016, 1 november 2016

Samordnad utveckling fér god och nira vird (S 2017:01);
17 maj 2017

Skolkommissionen (U 2015:03); 29 mars 2016, 23 maj 2016
Tillitsdelegationen (Fi2016:03); 5 oktober 2016
Utredningen om nationell samordnare fér utveckling och
samordning av insatser inom omridet psykisk hilsa
(Psykiatrisamordnaren) (S 2015:09); 22 mars 2016, 4 maj
2016, 10 oktober 2017

Utredningen om nationell kvalitetsplan for dldreomsorg (S
2015:03); 30 mars 2016

Utredningen om ett nationellt centrum fér kunskap om
och utvirdering av arbetsmiljé (A 2016:02); 1 februari 2017
Utredningen om stirkt stillning och bittre levnadsvillkor
for transpersoner (Ku 2016:05); 28 mars 2017

Utredningen om trygghet och utveckling i anstillningen
vad giller arbetstid och ledighet (A 2017:02); 13 september
2017



3.6 Det civila samhdllet och naringslivet

For att uppnd en jimlik hilsa ir det nédvindigt att involvera en
stor mingd aktorer frin olika sektorer 1 folkhilsoarbetet. Det civila
samhillet bedriver ett viktigt arbete pd samtliga dtta milomriden
som Kommissionen féreslir. Forutom det direkta folkhilsoarbetet
som bedrivs inom en stor mingd civilsamhillesorganisationer har
forskningen pekat pd ett positivt samband mellan engagemang i det
civila samhillet och hilsa. Kommissionens utgdngspunkt ir att det
civila samhillet utgoér en angeligen kraft i rollen som rostbirare,
demokratiskola,  gemenskap,  serviceproducent/utférare  av
samhillstjinster, liksom som motvikt till staten och niringslivet.
Kommissionen anordade den 30 augusti 2016 ett dialogseminarium
for civilsamhillet. P4 detta dialogseminarium arrangerade vi ett
dialogpass som liknade de vi hade pd vira regionala konferenser (se
avsnitt  3.1). Pi detta seminarium deltog ca 60 olika
civilsamhillesorganisationer. Aven pi vira regionala konferenser
deltog civilsamhillesorganisationer och representanter frin
niringslivet. Utdver dessa har vi triffat ytterligare organisationer
och foreningar, framférallt professionsorganisationer.

e Arbetsmarknadens parter (LO, SKL, Svenskt Niringsliv
och TCO); 20 april 2017

e Bris; 1 november 2016

¢ Glom aldrig Pela och Fadime; 2 december 2016

o Funktionshindersdelegationen; 20 februari 2017

o TForeningen Sveriges socialchefer, Socialchefsdagar i
Ostersund; 28 september 2017

e Handikappférbunden; 8 februari 2016 (nitverksmote), 12
februari 2016

e Kroppsterapeuterna; 18 november 2016

e LO-distriktet i Mellansverige; Arbetsmiljokonferens fér
regionala  skyddsombud,  huvudskyddsombud  samt
arbetsmiljdansvariga; 24 oktober 2017

o Livsmedelsforetagen; 22 januari 2016

o Likare for framtiden; 30 mars 2016

e RFSL, Riksforbundet for homosexuellas, bisexuellas,
transpersoners och queeras rittigheter; 17 maj 2016
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o S-foreningen Bittre och jimlik hilsa; 14 oktober 2015, 6
oktober 2016, 29 augusti 2017

o Socialmedicinsk férening; 28 februari 2016

e Socialodontologiska foreningen; 30 september 2015

o Sveriges likarférbund; 13 januari 2016

e Svenska likarsillskapet, Berzeliussymposium; 23 september
2016

o Sveriges tandlikarférbund; 10 mars 2016

e Svensk forening for folkhilsoarbete (SFFF); 5 oktober
2017

e Swedish Nutrition Foundation; 7 mars 2016

3.7 Ovriga konferenser

Under utredningstiden har Kommissionen bjudits in att tala vid ett
antal konferenser med biring p virt uppdrag runtom i Sverige men
dven utomlands. Formen for deltagandet har oftast varit att
ordférande hillit ett anférande om ojimlikhet 1 hilsa samt
presenterat Kommissionens uppdrag och inriktning pd arbetet. I en
del fall har det varit huvudsekreterare eller nigon av ledaméterna
som representerat Kommissionen vid konferensen. Kommissionen
har deltagit vid f6ljande konferenser:

3.7.1 Nationelit

o Livsplats Sverige (Livsplats Sverige, Tylésand) ordférande
talade om ojimlikhet i hilsa och Kommissionens uppdrag,
24-25 augusti 2015.

e Nationella e-hilsodagen (E-hilsomyndigheten) ordférande
talade om ojimlikhet i hilsa, Kommissionen och dess
uppdrag, 6 oktober 2015.

e Nationell Finsam-konferensen (Eskilstuna) huvudsekre-
terare presenterade Kommissionen och dess uppdrag, 9
mars 2016.

o Folkhdlsodagen 2016, ett seminarium om folkhdilsa med fokus
pd  migration  anordnat  av  Dagens  Medicin,
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3.7.2

kommissionsledaméterna Laura Hartman och Ing-Marie
Wieselgren medverkade, 15 september 2016.

DrogFOKUS 2016 Nationell konferens om alkohol,
narkotika och tobak (DrogFOKUS, Uppsala) kommis-
sionsledamoten Margareta Kristenson deltog i panelsamtal
om ojiamlikhet 1 hilsa pA ANDT-omridet, 19 oktober 2016.

Forskolan — en  investering i goda  livschanser,
frukostseminarium anordnat av Stockholms-
kommissionen, huvudsekreteraren medverkade 1
panelsamtal den 20 februari 2016.

Hilsa och vilfird — De wvixande globala klyftorna (Global
utmaning, Stockholm)  ordférande  medverkade i
panelsamtal om hur hilsoklyftorna kan minskas globalt, 22
februari 2017.

Hur kan Finsam bidra till jimlika livsvillkor? (Nationell
konferens 1 Malmé) kommissionsledamoten Laura
Hartman och kommissionssekreterare medverkade, 21
mars 2017.

LUFT-konferensen ~ (Nationell konferens inom det
tobakspreventiva omridet), ordférande talade om
ojamlikhet 1 hilsa, Kommissionen och dess uppdrag 15
september 2017

Internationellt

Social ulighed i sundbed — fra viden till handling (Sundheds-
styrelsen, Danmark, Helsedirektoratet, Norge och Folk-
hilsomyndigheten samt SKL, Sverige, Képenhamn) sekre-
tariatet deltog, 30 november -1 december 2015.

Nordic Health Promotion Research Conference (NHPCR,
Jyviskyld, Finland) kommissionssekreterare deltog 1
workshop om rekommendationer och erfarenheter frin de
nordiska linderna och talade om lokalt och nationellt
arbete for jimlik hilsa, 20 — 22 juni 2016.
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o Nordiskt-Baltiskt hognivamite om Halsa 2020 (Folkhilso-
myndigheten, Socialdepartementet och WHO, Stockholm)
ordférande talade om ojimlikhet i hilsa, Kommissionen
och dess uppdrag, 26-27 oktober 2016.

e Nordic Welfare States and Public Health — A need for
Transformative Change? (Nordiska ministerridet, Helsing-
fors) ordférande talade om ojimlikhet 1 hilsa, Komm-
issionen och dess uppdrag, 16-17 november 2016.

o Folkhdlsa i ett vélfardssambille i forindring — bur skapar vi
socialt hdllbara losningar? (Sundhetsstyrelsen, Danmark,
Folkhilsomyndigheten, Sverige, Helsedirektoratet, Norge,
Institutet foér hilsa och vilfird, Finland och Hilso-
direktoratet, Island, Alborg) ordférande presenterade
Kommissionens arbete med fokus pd slutbetinkandet, 22-
25 augusti 2017.

o  Arm und Krank — soziale Ungleichheit und Gesundbeit in
Europa (Friedrich Ebertstiftelsen, Berlin) ordférande holl
anférande om ojimlikhet i hilsa 1 Europa och den svenska
Kommissionen fér jimlik hilsa, 12 oktober 2017.

3.8 Almedalsveckan

Kommissionen har inte anordnat nigra egna seminarier vid
Almedalsveckan. I den min vi fitt inbjudningar till andra
organisationers evenemang har det i forsta hand varit ordférande
som deltagit fér Kommissionens rikning.

Kommissionens ledaméter har deltagit i en rad olika seminarier
vid Almedalsveckan som haft biring pd uppdraget och jimlik-hilsa
perspektivet. De har emellertid inte alltid deltagit 1 dessa seminarier
1 férsta hand som representanter f6r Kommissionen. Nedan foljer
ett urval av seminarier som ledamdterna medverkat 1 vid
Almedalsveckan 2016 och 2017.

o Jimlik héilsa — hur ndr vi dit¢ (Forte, Vetenskapsridet och
Riksbankens Jubileumsfond) ordférande deltog, 4 juli
2016.
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Ett lingt och friskt liv — men inte for alla. Hur minskar vi
hilsoklyftorna? (East Sweden, Region Ostergétland, Lin-
kopings Kommun, Linképings universitet, Ostsvenska
Handelskammaren) ordférande och ledamot Margareta
Kristenson deltog, 4 juli 2016.

Dalig arbetsmiljo i kvinnodominerade branscher. Hur vinder
vi trenden? (Forte) ledamot Maria Albin deltog, 5 juli 2016.

*Vardproffsens  forslag for en jimlik hilsa® (Arbets-
terapeuterna, Fysioterapeuterna, Kommunal, Likarfor-
bundet, Sveriges Yngre Likares Forening, Vision samt
Virdforbundet) ordférande och ledamot Margareta
Kristenson deltog, 6 juli 2016.

Hilsosamma levnadsvanor for alla — framgingsrikt stod for
socioekonomiskt utsatta (Svenska likaresillskapet) ledamot
Margareta Kristenson deltog, 6 juli 2016.

Jobbet gor dig inte sjuk — men kan hélla dig frisk¢ (Feelgood
foretagshilsovird) ledamot Laura Hartman deltog, 6 juli
2016.

Hur sikrar vi nyanlinda barns hélsa¢ (Barnombudsmannen)
ledamot Ing-Marie Wieselgren deltog, 3 juni 2017.

Alla barns ritt tll goda uppvéixtvillkor — vigen till en jamlik
stad (Goteborgs stad) ledamot Ing-Marie Wieselgren
deltog, 3 juli 2017.

Den nya underklassen — liberalernas ekonomisk politiska
seminarium (Liberalerna) ledamot Anna Sjégren deltog,
méndag 3 juli 2017.

Gdr det fria skolvalet att forena med en jimlik skola?
(Arenagruppen) ledamot Anna Sjogren deltog, 4 juli 2017.
Léikares roll i hélsofrdmjande patientarbete och professionens
policyskapande ansvar (Svenska likaresillskapet) ledamot
Margareta Kristenson deltog, 4 juli 2017.

Hela Sveriges Agenda 2030 (Agenda 2030-delegationen)
ordférande deltog, 4 juli 2017.
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3.9

28

Aldre blir starkare av fysisk aktivitet (Gymnastik och
idrottshogskolan, GIH) ledamot Per Nilsson deltog, 4 juli
2017.

Légre sambillskostnader och bittre dldrande med wvirldens
roligaste medicin (Riksidrottsférbundet) ordférande deltog,
5 juli 2017.

Tillsammans for en bittre hilsa! (Cancerfonden) ordférande
deltog, 5 juli 2017.

Sedan 2010 har sjukfrinvaron &kat. Ar mycket av den
egentligen onodig? (Uppsala universitet) ledamot Laura
Hartman deltog, 5 juli 2017.

Tillit till vilfirden - Néir mdlet dr samverkan kring jimlika
livsvillkor  och  minskade  hilsoklyftor ~ (Samordnings-
forbundet  Goteborg — Hisingen,  kallat  DELTA),
kommissionssekreterare Anna Balkfors deltog, 6 juli 2017.

Hur far vi fler att gd klart skolan och minska utanférskapets?
(Vistra Gotalandsregionen) ordférande deltog, 6 juli 2017.

Hiilsa for asylsékande och nyanlinda — hur gjordes Sveriges
snabbaste nationella kunskapslyft? (Psykisk Hilsa Huset)
ledamot Ing-Marie Wieselgren deltog, 6 juli 2017.

Ovriga méten

Institute for Health Equity, University College London,
studiebesék av Kommissionen hos professor Sir Michael
Marmot, 16-17 november 2015.

Franska ambassaden i Stockholm, besok for att diskutera
ojamlikhet 1 hilsa 1 Sverige och i1 Frankrike, 17 februari
2016.

Chiles president Michelle Bachelet, statsbesdk 1 Stockholm,
ordférande deltog vid mote for att diskutera ojimlikhet 1
hilsa, 10 maj 2016.

Prins Daniel, foredragning av Kommissionens arbete pd
Slottet.



o Bessk av Healthy City ndtverk frin  Sydkorea,
kommissionssekreterare  presenterade = Kommissionens
arbete, 7 september 2017
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4 Kommissionens digitala
kommunikationskanaler

Inom ramen for det utdtriktade uppdraget har Kommissionen haft
en hemsida'® och ett twitterkonto. Hemsidan har fungerat som den
huvudsakliga digitala kanalen i kommunikationsarbetet och twitter
som ett kompletterande verktyg nir vi varit ute pd konferenser,
samt for att tipsa om vira egna och andras rapporter, konferenser
och artiklar som berért uppdraget.

4.1 Hemsida

P34 hemsidan har allminheten kunnat ta del av information om
Kommissionens uppdrag och dess ledaméter, ett kalendarium med
seminarier som berdrt frigor om jimlik hilsa, en blogg dir
ledaméter och sekretariat skrivit om frigor som berért uppdraget
och Kommissionens samtliga betinkanden, underlagsrapporter och
underlagspromemorior (se avsnitt 5). Utdver det har hemsidan
dven haft en forslagsldda, dir allminheten uppmanats skicka in
konkreta forslag pd vad de anser ir den enskilt viktigaste dtgirden
for att minska hilsoklyftorna i Sverige.

Hemsidan har haft totalt cirka 38 000 besdkare och cirka
130 000 besok, se tabell 1.

2 kommissionjamlikhalsa.se

30



Tabell 1 Besokare och besok - hemsidan

Uppkopplingar Besdkare Besdk
Senaste manaden (sept 2017) 2 642 7501
Senaste aret (sept 2016- sept 2017) 24 921 80 549
Hela perioden (sept 2015-okt 2017) 38313 130 639

Efter Kommissionens upphérande (31 oktober 2017) kommer en
arkiverad version (som ej uppdateras), frimst f6r spridning av vira
betinkanden och rapporter, att finnas tillginglig t.o.m. 2019.

4.2 Twitter

Genom twitter-kontot har allmidnheten kunnat ta del av
Kommissionens utitriktade aktiviteter i realtid under #jimlikhilsa,
diremellan har kontot frimst anvints for att tipsa om andra
evenemang, rapporter och artiklar som p3 ett eller annat sitt berort
frigor om jimlik hilsa.

I oktober 2017 hade twitter-kontot cirka 1300 féljare. Efter
Kommissionens upphérande (31 oktober 2017) avslutas kontot.
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5 Kommissionens publikationer

5.1 Betdankanden

SOU 2016:55 Det handlar om jimlik hilsa — Utgdngspunkter for
Kommissionens vidare arbete. Statens offentliga utredningar.

SOU 2017:4 For en god och jimlik héilsa — En utveckling av det
folkhdilsopolitiska ramverket. Statens offentliga utredningar.

SOU 2017:47 Nsta steg pd vigen mot en mer jimlik hilsa — Forslag
for et lingsiktigt arbete for en god och jimlik hdlsa. Statens
offentliga utredningar.

5.2 Underlagsrapporter

Bergmark, A (2016) Ekonomiskt bistind: forsériningsvillkor och
marginalisering — ett hinder for jamlik héilsa¢ Underlagsrapport 1
till Kommissionen fér jimlik hilsa.

Janlert, U (2016) Arbete, arbetslishet och jamlik hélsa — en kunskaps-
dversikt. Underlagsrapport 2 till Kommissionen f6r jimlik hilsa.

Fritzell, J (2016) Fattigdom, inkomst och jimlik hilsa. Underlags-
rapport 3 till Kommissionen f6r jimlik hilsa.

Hartman, L & Sjégren, A (2017) Hur ojimlikt dr Sverige? Sociala
skillnader 1 didsrisker: Utvecklingen over tid och skillnader
mellan  dldersgrupper och regioner. Underlagsrapport 4 till

Kommissionen f6r jamlik hilsa.
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Albin, M, Gustavsson, P, Kjellberg, K & Theorell, T (2017)
Arbetsmiljo  och  jimlik  hélsa. Underlagsrapport 5 il

Kommissionen for jamlik hilsa.

Nilsson, I (2017)  Utanforskap, héilsa och en effektiv
resursanvindning — En idéskrift om ett systemforindrande
perspektiv pd sociala investeringar. Underlagsrapport 6 till
Kommissionen for jamlik hilsa.

Kristenson, M (2017) Betydelsen av psykosociala faktorer for en
jamlik hilsa. Underlagsrapport 7 till Kommissionen for jimlik

hilsa.

Kristenson, M (2017) Hilso- och sjukvdrdens roll for en jimlik
hilsa. Underlagsrapport 8 till Kommissionen for jimlik hilsa.

Vigero, D (2017) Léopande bevakning och rapportering av folkhilsa
och ojamlikbet i hilsa. Underlagsrapport 9 till Kommissionen for
jamlik hilsa.

5.3 Underlagspromemorior

Kommissionen foér jimlik hilsa (2016) Folkhdlsoarbete bland
myndigheter, linsstyrelser, kommuner, landsting och regioner -
Kvantitativa resultat frin enkdtundersékningar genomférda 2016

Kommissionen for jimlik hilsa (2016) The Swedish Commission for
Equity in Health: A summary of the interim report

Kommissionen for jimlik hilsa (2017) Dialog for en mer jimlik
hélsa — Kommissionens utdtriktade arbete

Kommissionen {6r jimlik hilsa (2017) The next step towards more

equity in health in Sweden — How can we close the gap in a
generation?
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