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Primarvardens stdd till patienter
med ohalsosamma
levnadsvanor 2022

Halso- och sjukvarden ska arbeta for att forebygga ohélsa. De
halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatserna ér avgdérande for att
na en mer jamlik halsa i befolkningen. Ohédlsosamma levnadsvanor &r en
riskfaktor idag for manga av de stora folksjukdomarna sdsom hjart-
kérlsjukdom, cancer eller typ 2-diabetes. Halso- och sjukvarden har en
viktig uppgift att stddja personer att férandra ohdlsosamma levnadsvanor for
att forhindra sjukdom. Att stirka det hilsofrimjande och forebyggande
arbetet 1 hélso- och sjukvarden ingdr 4ven som en del 1 omstéllningen till
en god och nidra vard. Socialstyrelsen har sedan 2011 rekommendationer
till hédlso- och sjukvirden om radgivning for patienter med ohdlsosamma
levnadsvanor. Dérefter har skett revideringar och sedan 2018 bendmns
riktlinjerna Prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor.
Nu pagar ett arbete med uppdatering av riktlinjerna och en ny version
planeras att beslutas 20241, Radgivningen som ges i regionernas
primérvard f6ljs och redovisas arligen sedan 2013 med hjélp av data frén

! Nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohilsosamma levnadsvanor
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-6-
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en enkitundersdkning®®. Hir presenteras resultaten fran undersdkningen
av radgivningen under 2022.

Primarvarden redovisar en 6kning av
radgivningen

Rédgivningen till personer med ohédlsosamma levnadsvanor har kat
sedan 2013 fram till 2019 men det skedde ett trendbrott i samband med
att covid-19 pandemin startade 2020. Minskningen fortsatte under 2021
nir sjukvarden var hart belastad av pandemin, men under 2022 vinde
utvecklingen och radgivningen &r ater av minst samma omfattning som
fore pandemin (diagram 1).

Diagram 1. Atgarder till personer med ohélsosam levnadsvana inom
primarvarden

Andelen av patienter i primarvarden som fatt enkla rad, radgivande samtal eller kvalificerat
radgivande samtal pa grund av ohalsosam levnadsvana, ar 2013-2022.
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Kalla: Socialstyrelsens enkaét till regioner, 2014 - 2023.

Patienter med oh&lsosamma matvanor eller otillracklig fysisk aktivitet fick i
nagot storre utstrackning nagon form av radgivning 2022 jamfort med 2019
som var aret fore pandemin. | diagram 1 redovisas hur stor andel av alla

2 Tidigare bendmning Nationella riktlinjer for sjukdomsforebyggande metoder.

8 Uppgifterna bygger pa en enkit som har skickats till regionerna och svaren avser i regel verksamhet vid
vardcentraler/hdlsocentraler eller motsvarande. Motsvarande information fran den kommunala hélso- och
sjukvérden saknas och ndr det i rapporten anges primérvarden avses dérfor regionernas primérvard.
Jamforelsen mellan aren behover goras med viss forsiktighet eftersom det har tillkommit fler regioner som har
svarat pa enkdten sedan forsta insamlingen 2013. Vid insamlingarna sedan 2020 rapporterade samtliga
regioner.



besokare i primarvarden som har fatt nagon atgard. Socialstyrelsen redovisar
andel patienter som konstaterats ha en ohdlsosam levnadsvana av totala
antalet patienter inom primarvarden. De data som redovisas ger indikationer
om utvecklingen av radgivningen och visar skillnader mellan regionerna.

Den laga andelen insatser i forhallande till att ohalsosamma levnadsvanor
ar vanligt forekommande i befolkningen* och att halften av alla kvinnor
och tva tredje delar av mannen beréknas ha en ohélsosam levnadsvana
kan ha olika forklaringar. Det kan vara sa att varden inte erbjuder
radgivning, en annan forklaring kan vara att patienterna inte far
tillrackligt personcentrerad information for att forsta vikten av att andra
levnadsvanor och vérdet av det stdd som erbjuds, en tredje forklaring kan
vara att patienter gor ett informerat val att inte ta emot stod. Da det inte
genomfdrs nagon screening gallande levnadsvanor av alla primarvardens
patienter saknas data om hur vanligt det &r att patienter i primarvarden
har en ohélsosam levnadsvana. Det kan darfor forekomma ett stort antal
personer som har behov av atgarder men dar behovet inte
uppmarksammats inom varden. Vardgivare och huvudman kan behova
goOra egna analyser for att beddma behov av insatser for att utveckla
verksamheten. | analyserna kan det vara lampligt att dven inkludera
fragor om betydelsen av hélsolitteracitet det vill saga den formaga och
kunskap som behovs for att fatta mer medvetna beslut om hélsa och
livsstil, for viljan att delta i radgivning vid ohalsosamma levnadsvanor.

Rédgivningen om tobaksrokning respektive alkohol ligger kvar pé laga
nivaer. For personer med riskbruk av alkohol ses en marginell uppgéng i
radgivningen medan omfattningen fortfarande &r nagot ligre dn 2019 for
personer som roker tobak (diagram 1). Nér det géller tobaksrokning sa
har det skett en trendmaéssig nergang bade i forekomsten av
dagligrokning av tobak i befolkningen® och radgivningen i primérvarden.
De nya tobaks- och nikotinprodukter som nu finns pa marknaden
behandlas inte i de nationella riktlinjerna frdn 2018 och dér har vi inte
heller ndgon uppfoljning av vilken rddgivning som ges.

“Nationella riktlinjer for prevention och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-6-

24.pdf
5 Kalla: Nationella folkhalsoenkaten Halsa pa lika villkor, Folkhalsomyndigheten.



https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-6-24.pdf
https://www.socialstyrelsen.se/globalassets/sharepoint-dokument/artikelkatalog/nationella-riktlinjer/2018-6-24.pdf

Rekommenderade atgarder har
aterhamtats efter pandemin

I Socialstyrelsens nationella riktlinjer ges hog prioritering till radgivande
samtal och kvalificerat rddgivande samtal vid levnadsvanorna
tobaksrokning, riskbruk av alkohol och otillricklig fysisk aktivitet.
Socialstyrelsen anser att dessa dtgirder bor erbjudas. For ohdlsosamma
matvanor ges hogst prioritering till kvalificerat radgivande samtal och
relativt 1ag prioritering till rddgivande samtal. I uppfoljningen fokuserar
vi sérskilt pa foljsamheten till de hogst prioriterade insatserna men som
redovisas i riktlinjerna kan enkla rad vara en bra ingang och ett forsta
steg till att erbjuda mer omfattande insatser till den person som behover
mer stod for att dndra ohdlsosamma vanor. Det skulle vara intressant att
dven folja upp resultatet, dvs om det sétt man arbetar med radgivning
inom primérvarden leder till andrade levnadsvanor. Det har inte varit
mojligt att gdra inom ramen for den hir uppfoljningen utan hir har vi
antagit att tilldmpningen av rekommenderade metoder ger effekt pa
levnadsvanorna.

I diagram 2 visas att en storre andel av patienterna i primérvarden fétt
radgivning om fysisk aktivitet och ohdlsosamma matvanor ar 2022
jamfort med foregaende ar. For rddgivning vid riskbruk av alkohol och
daglig rokning ses inga stora fordndringar mellan aren.

Diagram 2. Radgivandesamtal och kvalificerat radgivande samtal till
personer med ohalsosamma levnadsvanor

Jamforelse mellan ar 2022 och 2021.
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Kalla: Socialstyrelsens enkat till regioner, 2022 och 2023.



Vanligare att man far radgivning om
matvanor och fysisk aktivitet

Liksom tidigare ar &r det d&ven 2022 en storre andel av médnnen én av
kvinnorna som far rddgivning om nagon av levnadsvanorna, vilket visas i
diagram 3. Storst &r skillnaden nér det géller radgivning om matvanor dér
det ir en betydligt storre andel av ménnen som fér rddgivning. Aven nir
det géller radgivning om fysisk aktivitet ges den till en stérre andel mén
som besoker primirvarden én till kvinnor. Radgivning om alkohol och
rokning dr betydligt mindre vanligt forekommande och det &r inga stora
skillnader mellan kdnen nér det giller andelen patienter som far ndgon av
de rekommenderade atgirderna.

Diagram 3. Radgivande samtal och kvalificerat rddgivande samtal till man
och kvinnor med ohdlsosamma levnadsvanor

Andelen patienter i primarvarden som fatt fatt en dokumenterad atgard pa grund av
ohélsosam levnadsvana ar 2022, uppdelat pa man och kvinnor.
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Kalla: Socialstyrelsens enkat till regioner, 2023.

Radgivningen 6kar i vissa regioner
men backar i andra

Det ar fortsatt stora skillnader mellan regionerna nér det galler omfattningen
av radgivningen om levnadsvanor i primarvarden. Bland regioner som har
en relativt omfattande radgivning har vissa redovisat en 6kning mellan 2021
och 2022 medan andra har minskat radgivningen (diagram 4-7). Vi kan inte
se tecken pa att radgivningen har blivit mer jamlik 6ver landet. Norrbotten



som har mest omfattande radgivning for tre av fyra levnadsvanor okar
radgivningen inom alla omraden och regioner med lagst andel
radgivningsinsatser under 2021 fortsatter att ge radgivning i mycket
begrénsad omfattning.

Daglig rokning

Trots att det pa nationell niva ser ut som det inte har skett nagra storre
forandringar mellan 2021 och 2022 nar det géller rekommenderad
radgivning vid daglig tobaksrokning skiljer sig utvecklingen at i regionerna
(diagram 4). | Norrbotten dér radgivningen var relativt omfattande 2021 har
en storre andel av patienterna fatt radgivning 2022. Dar fick 2,5 procent av
patienterna i primarvarden nagon av de rekommenderade atgarderna. |
Vasternorrland och Orebro lan sker daremot en tillbakagang i radgivningen.
Bland regioner som ger mindre radgivning an genomsnittet for landet har det
skett en forhallandevis stor 6kning i Region Gavleborg.

Diagram 4. Radgivande samtal och kvalificerat radgivande samtal till
personer som réker dagligen

Andelen av patienter i primarvarden som fatt en dokumenterad atgard. Jamférelse mellan ar
2022 och 2021.
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Kalla: Socialstyrelsens enkat till regioner, 2022 och 2023.



Riskbruk av alkohol

Radgivning om riskbruk av alkohol ¢kar nagot bland annat i de tre regioner
som har mest omfattande radgivning 2022, dvs Norrbotten, Skane och
Uppsala (diagram 5). Men samtidigt ar det sju regioner dar det &r farre &n en
av tusen patienter som far radgivning vid riskbruk av alkohol. Bland
regioner som gav valdigt lite radgivning 2021 marks en 6kning 2022
framforallt i Region Gévleborg och Region Dalarna.

Diagram 5. Radgivande samtal och kvalificerat rddgivande samtal till
personer med riskbruk av alkohol

Andelen av patienter i primarvarden som fatt en dokumenterad atgard. Jamforelse mellan ar
2022 och 2021.
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Kalla: Socialstyrelsens enkaét till regionerna, 2022 och 2023.

Radgivning om fysisk aktivitet

Storst skillnad mellan regionerna ar det for radgivning vid otillracklig fysisk
aktivitet. I Norrbotten far nastan var tionde patient radgivning om fysisk
aktivitet medan det bara ar en pa tusen som far radgivning i Region
Kronoberg och dnnu nagot farre i Region Kalmar. Nagra regioner som lag
relativt 1agt 2021 har ¢kat radgivningen, exempelvis Region Dalarna, och
Region Gévleborg (diagram 6).



Diagram 6. Radgivande samtal och kvalificerat radgivande samtal till
personer med otillracklig fysisk aktivitet

Andelen av patienter i primarvarden som fatt en dokumenterad atgéard. Jamfoérelse mellan ar
2022 och 2021.
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Kalla: Socialstyrelsens enkat till regionerna, 2022 och 2023.

Radgivning om matvanor

Aven nar det géller matvanor &r det stora skillnader i omfattningen av
radgivningen mellan regionerna (diagram 7). Regionerna Vasternorrland,
Stockholm, Vastmanland och Uppsala har mest utbyggd radgivning. |
Vasternorrland far 5 procent av patienterna rekommenderad atgard for
ohdlsosamma matvanor medan det i femton regioner &r farre an 1 procent av
patienterna som far det stodet.



Diagram 7. Kvalificerat radgivande samtal till personer med ohalsosamma
matvanor

Andelen av patienter i primarvarden som fatt en dokumenterad atgard. Jamforelse mellan ar
2022 och 2021.
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Kalla: Socialstyrelsens enkaét till regioner, 2022 och 2023.

Sammanfattande kommentar

Radgivningen till patienter med ohalsosamma levnadsvanor minskade under
de forsta aren med covid-19 pandemin men har nu aterhamtats. Det &r dock
fortsatt stora skillnader mellan regionerna hur stor andel av patienterna i
primarvarden som far radgivning som stod for att andra ohalsosamma
levnadsvanor. Radgivningen om fysisk aktivitet och matvanor &r vanligast
forekommande medan radgivning om tobaksrokning och riskbruk av alkohol
ges betydligt mer sallan. Vissa regioner har mycket sparsamt med
radgivning for alla levnadsvanor.

Socialstyrelsen ser att regionerna behdver fortsatta 6ka stodet till personer
med ohalsosamma levnadsvanor. Den aterhamtning som skett efter
pandemin ar bra men inte tillracklig. Det ingar i primarvardens
grunduppdrag att tillhandahalla férebyggande insatser utifran saval



befolkningens behov som patientens individuella behov och forutséttningar®

och det ar aven en central del i omstallningen till en god och néra vard att
arbeta personcentrerat for att stodja individer att bli mer delaktiga i sin vard
och hélsa. Mot bakgrund av att oh&lsosamma levnadsvanor &r vanligare i
socioekonomiskt utsatta grupper ar det angeléget att regionerna sakerstaller
att primarvarden ges goda forutsattningar att rikta radgivningen till de
invanare som har storst behov av stod for att dndra sina levnadsvanor.

® Halso- och sjukvardslagen (2017:30) Kap13.a 18 punkt 3
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