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Sundhed for alle

Sundhedsadfaerd

Der er klare sociale forskelle i sundhedsadfaerden. Usunde
vaner omkring tobaksrygning, alkohol, mad og fysisk
inaktivitet er i stigende grad koncentreret blandt socialt
darligere stillede grupper (Ulighed i sundhed, SST, 2012).

Rygning, alkohol og manglende aktivitet er alle faktorer der pavirker sundheden og forekomsten af sygdomme
(Social ulighed i sundhed og sygdom, SST, 2020). Samtidigt ser vi at borgere med grundskolen som hgjeste
fuldfgrte uddannelse har hgjere risiko for at helbredsproblemer.

Figur 2: Ulighed i helbred - fordelt pa uddannelsesniveau (hele landet)

Det ved vi om sundhedsadfaserd

Der ses en vaesentlig ulighed i andelen der ryger dagligt, har proble-
matisk alkoholforbrug samt er fysisk inaktive i Roskilde Kommune.
Generelt ser vi, at borgere i Roskilde Kommune der har grundskole
som hgjeste fuldfgrte uddannelse i hgjere grad har usunde vaner
med rygning, alkohol og fysisk inaktivitet.

Rygning, alkohol og motion pavirker ikke kun risikoen for at blive syg,
men pavirker ogsa sygdomsforlgbet negativt. Dette ses bl.a. i forhold
til forlgbet af diabetes, kraeft og hjertekarsygdomme.

Figur 1: Borgere med kort uddannelse har i hgjere grad usunde vaner
indenfor rygning, alkohol og fysisk inaktivitet (Roskilde Kormmune)

Lang videregaende uddannelse
Mellemlang vidergdende uddannelse
Kort videregaende uddanelse 64%

61%
Kort uddannelse

Grundskole
48% 49% 489

22% 21%

0, 0,
18% 18% 16% 1594

12%
6% 6% 5y

Ryger dagligt Drikker mere end 10 Fysisk inaktivitet
genstande om ugen

Kilde: Teenketanken Mandag Morgens udregninger pa baggrund af data fra Region
Sjeelland (sundhedsprofil 2021)

28%

15%

13% 129 13% 13%
(o]

12%

10%
9% 9%

7%

5%

4% 4% 4%

2%

Lav score pa fysisk Mindst 3 sygdomme KOL Psykisk lidelse
helbredsskala (kort- eller langvarig)

Kilde: Den nationale sundhedsprofil, 2021

VI ser samtidigt ogsa ulighed pa sociale relationer, som er en risikofaktor for sundhedsadfaerd.

Figur 3: Ulighed i sociale relationer — fordelt pa Figur 4: Andelen med to eller flere risikofaktorer fordelt pa
uddannelsesniveau (hele landet) hgjest fuldfgrte uddannelse
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Faktorer der pavirker sundhedsadfserd

Risikofaktorer der spiller en stor rolle for langt de fleste helbredsmal, er KRAMS-faktorerne (kost, rygning, alkohol,
motion, stress).

Figur 5: Risikofaktorer, der pavirker sundheden (efter Dahlgren og Whitehead)
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Kommunens handlerum og forpligtelser for
sundhedsadfaerd

Kommuen har jf. Sundhedsloven § 119, stk. 1 og 2 ansvaret for ved
varetagelsen af kormmunens opgaver i forhold til borgerne at skabe
rammer for en sund levevis.

Stk. 2. Kommunalbestyrelsen etablerer forebyggende og sundheds-
fremmende tilbud til borgerne.

Stk. 3. Koommunalbestyrelsen etablerer patientrettet forebyggelse og
sundhedsfremmende indsatser i kommunen.

Stk. 4. Regionsradet tilbyder patientrettet forebyggelse i sygehus-
vaesenet og i praksissektoren m.v. samt radgivning m.v. i forhold til
kommunernes indsats efter stk. 1-3.
(https://danskelove.dk/sundhedsloven/119)

Af Sundhedslovens § 119 fremgar det, at kommunerne har ansvaret
for sundhedsfremme og forebyggelse. Men det beskrives ikke kon-
kret, hvordan denne opgave skal lgftes, og hvilke tilbud, der skal
prioriteres.

Kommuner kan implementere sundhedsfremmende initiativer og
forebyggelsesprogrammer, der sigter mod at reducere risikofak-
torer for sygdomme. Dette kan bl.a. omfatte oplysning om sund livs-
stil, kostvejledning og rygestopprogrammer.

Forebyggelsespakkerne er et redskab kommmunerne kan benytte til at
arbejde med sundhed pa tveers af forvaltningsomrader.



