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“Men da sa Jonatan att det fanns saker som man mdste gora, aven om det var farligt.
Annars dr man ingen mdnniska utan bara en liten lort.”’
Astrid Lindgren, Broderna Lejonhjirta

Vilever i krisernas tidevarv: en kris avloses av den andra och s verkar det fort-
sitta just nu. Det dr klimatkris, pandemi och sedan krig som f6ljts av ekonomisk
kris med stagflation och mera krig. Hir hemma dr det gdngkriminalitet ddr det
sprangs och skjuts som aldrig forr pa Sveriges gator och i bostadsomraden dir
barnfamiljer och pensionirer bor. Under sidana omstindigheter dr det litt for
politiker att agera kortsiktigt for att visa handlingskraft. Vad har vi socialmedi-
cinare, med véara breda kunskaper om hilsa och samhille, att spela for roll i en
sadan hir tid?

I'sin bok, On Tyranny (1), ger térfattaren Timothy Snyders 20 rdd, varav manga
ar tinkvirda for vir tid. Socialmedicinen kan bidra pd meningsfulla sitt till
flera av dem. Rad nummer 1 lyder Do not obey in advance och paminner om att
auktoritira stater oftast tillkom genom att medborgarna sakta, men sikert, gav
dem tilldtelse att anvinda fler och fler repressiva atgirder, 6ka 6vervakningen
och inskrinka miénskliga rittigheter.

Skensamband och farliga slutsatser

Socialmedicinare har méjlighet att med sina verktyg, teoretiska ramverk, data-
analys och péverkan, ifrigasitta skensamband och enkla férklaringsmodeller
som anvinds for att rittfirdiga repression. Som att det 4r migration i sig som
ensam ir roten till rekrytering in i gdingkriminaliteten nér vi vet att tringbodd-
het, ensamt foérdldraskap och barnfattigdom, som dr mangfalt vanligare bland
utlandsfédda dn svenskfédda, dr de faktorer som driver pa simre uppvixtvill-
kor, bland annat genom att 6ka risken f6r vald mot barn (2). Segregationen i
Sverige har 6kat sedan 1990-talet och dr hogre dn i andra nordiska linder (3).
Detta skapar radikalt olika livsvillkor f6r midnniskor som bor i segregerade, ut-
satta eller sarskilt utsatta omriden, med konsekvenser for hilsan.

En socialmedicinare vet att boende och bostadsomrade édr viktiga bestdm-
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ningsfaktorer fér hilsan (4). Bostadsomrade med tringboddhet och stor andel
utlandsfédda bidrog som en oberoende riskfaktor till dédligheten i Covid-19 un-
der pandemin efter att man justerat f6r andra kinda riskfaktorer (5). En studie
om resmonster med hjilp av mobildata visar dessutom att segregationen cemen-
teras 1 vira resmonster: manga reser till omraden som liknar det egna omradet
1 socioekonomisk sammansittning (6). Vi vet ocksa att en bestimningsfaktor
kan bli till skydd eller risk, beroende pa omstindigheterna. I bostadsomraden
finns mojlighet f6r minniskor att bygga gemenskap och trygghet, men dessa
skyddsfaktorer blir ldtt till riskfaktorer under fel férutsittningar. Forslagen om
att utropa torgen dir minniskor handlar sina gronsaker till visitationszoner ris-
kerar att urholka kdnslan av att hora till och stigmatiserar hela bostadsomraden.
Samtidigt forstirker det rasism och vardagsdiskriminering som i flera studier
visat sig vara menligt f6r ungdomars psykiska hilsa (7), sirskilt om de tidigare
upplevt trauman (8). Det vi behover istillet dr bostadsbolag och kommuner som
tar sitt sociala ansvar och tillsammans med de boende skapar mojligheter for ett
virdigt boende och trygga gemensamhets- och gronutrymmen. Civilsamhillet
och religitsa samfund kan bidra, liksom samhillsservice som fungerar i sam-
klang med de lokala férutsittningarna. Det finns goda exempel: att studera och
sprida dessa dr nagot som socialmedicinen kan bidra med.

Virna vara viktiga institutioner

Rad nummer 2 lyder Defend institutions. Hogljutt byte av generaldirektorer till
symboliskt viktiga myndigheter som Migrationsverket, Skolverket, Polisen och
Sida ger kraftfulla signaler om vad det dr for slags stat man vill ha. En stat som
ser som sin skyldighet att bidra till jimlika livsvillkor och respekterar allas lika
virde i Sverige och i virlden, eller en stat som betonar ett ’vi och de’ och som
utesluter och alienerar dem som inte passar in i mallen av vad ett ’vi’ dr.

Fler institutioner som vi behover virna om ar skolan. Sveriges kanske storsta
folkhilsoproblem for nirvarande dr skolmisslyckande, starkt kopplad till skol-
segregationen (9). I vissa omrdden dr det upp till var tredje elev som inte gdr ut
grundskolan med godkinda betyg. Forlusten av socialt kapital som detta inne-
bidr gar att mita bdde i pengar (10) och hilsa (11). Insatserna for att motverka
skolmisslyckande behover ske tidigt, redan pa forskolan. Hir kan och bér de
viktiga prediktorerna for att lyckas i skolan, kognitiva och icke-kognitiva fardig-
heter, paverkas, men det férutsitter en forskola av god kvalité. Sirskilt viktigt dr
det for barn som kommer fran ligre socioekonomisk status eller migrationsbak-
grund dir forildrar inte har hég utbildningsniva. Just lag SES dr en oberoende
prediktor av skolresultat som skolan inte formar att kompensera f6r (12) — detta
borde vi ha ambitionen att dndra pa.

Forindringar i liroplanen har inte lett till battre resultat, men ddremot mer
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stress, sarskilt for flickor (13). Socialmedicinare behéver medverka till att inte
bara visa de uppkomna negativa effekterna av genomférda reformer pa skolan,
men ocksa att proaktivt stédja interventioner som har effekt pa barns fardighe-
ter, vilbefinnande och framtidsutsikter. Utbildning ér kanske den absolut vikti-
gaste bestimningsfaktorn f6r hilsa. Didrfér maste socialmedicin kriva en plats
vid bordet dir beslut kring férskola och skola fattas, bade lokalt och nationellt.
Ryckigheten i skolpolitiken dr besvirlig, men det dr positivt att betygssystem
och resursférdelningsmodeller dr uppe f6r viktiga diskussioner.

Se upp for ord som kan skada

Rad nummer 17 lyder Listen for dangerous words. Ett av Snyders exempel dr hinvis-
ning till det “extrema” lidget nir politiker fattar beslut som inskrinker viktiga
minskliga fri- och rittigheter. Kédnns det igen? En inskrinkning av universi-
tetsstyrelsernas mandattid och férindringar i sammansittning med hinvisning
till det “extrema” sikerhetspolitiska ldget har genomforts utan storre protester.
Detta dr farligt. Vi far inte vara naiva infér den hir typen av genomgripande
inskrinkningar av universitetens oberoende.

Aven om man kan halla med om att antalet och digniteten av kriserna de senas-
te dren verkligen varit extrem maste man vara noga med vad detta bor leda till f6r
slutsatser. Snyder varnar just for det farliga i att anvinda beskrivningen av situa-
tionen som extrem for att legitimera atgirder som annars skulle vara otinkbara.
Att bortse frin barns behov och utvecklingsniva nir repressiva dtgirder vidtas, att
foresla tvang for att fa familjer att ta del av socialtjdnstens stédinsatser, att tumma
pa rittssikerheten i samband med asyldrenden och utvisningar och infora olika
typer av lasta férvar med dokumenterat skadliga effekter for sjilvskada och suicid
(14) dr exempel pd beslut som riskerar att urholka mianniskovirdet.

Ett annat farligt ord dr "informationsskyldighet” som snabbt kommit att kall-
las angiverilagen. Det handlar om Justitiedepartementets utredning for stirkt
atervindandeverksamhet (Ju 2022:12) och dess tilliggsdirektiv Dir. 2023:126.
Angiveri forstor det viktigaste kittet i ett samhdlle. Med en bakgrund fran Ung-
ern har jag sett vad det gér med en nation. Nazityskland behévde bara skicka
600 SS-soldater till Ungern 1944 for att genomfora utrotningen av alla judar
fran den ungerska landsbygden: 440 000 médnniskor deporterades (15) med hjilp
av ungrarna sjilva dir angiveri var ett pricksidkert vapen. Kommuniststaten var
inte heller sen att utnyttja ungrarnas vilja att ange varandra och det ledde till
ménga himtningar i morka bilar i gryningen. An idag har Ungern inte kommit
6ver den skada for tilliten som detta innebar, gentemot staten och gentemot
varandra. Sverige ddremot ir konsekvent bland de forsta fyra linderna med hég
tillit inom EU tillsammans med de andra nordiska linderna. Denna tillit har
kallats det nordiska guldet (16) och det ér ett triffande begrepp.
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Tillit 4r en viktig bestimningsfaktor f6r hilsan (4). Socialmedicinare kan bidra
till att skapa tillit genom insatser som tar hdnsyn till malgruppens behov och
vilfirdsstatens sitt att erbjuda sina insatser och arbeta tillsammans med med-
borgarna. Vi ska ocksd virna om sanningen nir det giller tilliten: Sverige ir
fortsatt ett samhille med hog tillit ddr majoriteten uppger att de uppfattar att
man kan lita pa andra minniskor. Men det finns dven orosmoln. En knapp tred-
jedel av de tillfragade i folkhilsoenkiten uppger att de saknar tillit till andra.
Andelen har 6kat svagt, men de stora skillnaderna finns utifran bakgrundsfak-
torer. Personer med forgymnasial utbildning saknar i storre utstrickning tillit
och unga 16-29 ar har konsekvent hégre andel som inte tycker att man kan lita
pa andra minniskor i allmidnhet. Storst andel som inte litar pd andra minniskor
finns bland personer fédda i kategorin *6vriga virlden’ (17).

Héglitarna dominerar alltsd fortsatt, senaste mitningen enligt SOM-institutet
visade pd 58 procent (18). Pandemin har inte paverkat den hoga svenska till-
liten negativt, men andelen hoglitare har minskat i vissa grupper. Betydelsen av
den tilliten f6r hilsan blev vildigt uppenbar under pandemin: demokratier dir
andelen med hog tillit, sdrskilt mellan minniskor, var hog hade betydligt ligre
dédlighet 1 Covid-19 (19). Forfattarna beriknade att om virldens tillit mellan
minniskor under pandemin hade natt upp till Danmarks nivder hade antalet fall
kunnat reduceras med 40 procent. Vi ska alltsd virna tilliten, det nordiska gul-
det. Men olikt guldet, som bildats under 6gonblick nir tvd déda stjirnor kollide-
rat, byggs tilliten upp under ling tid och limnas fran generation till generation.
Att rasera tilliten kan dock ta betydligt kortare tid. Se bara pa LV U-kampanjen
som effektivt orsakat enorm skada pa tilliten till socialtjinsten som redan var
paverkad i vissa befolkningsgrupper (20). Det dr ocksd talande att frin 2023
finns ”Det svenska tillstindet” pa nyordslistan fOr att beteckna den situation i
Sverige dir gingkriminalitet priglar samhillet (21).

Virna sprakbruket

I ett klimat dér sprakbruket skiftas blir uppmaning nummer 9, Be kind to our
langnage, viktigare dn nagonsin. Ett exempel dr "hunger’. Forfattaren Lena An-
dersson férde ett resonemang i sin artikel i Svenska Dagbladet om barnfamiljer
som har det svart ekonomiskt (22). Hon vinde sig mot anvindningen av ordet
’hunger’ dd hon ansdg att det oméjligt kan finnas forildrar i Sverige som inte
kan ge sina barn mat sa att de kan bli mitta. Det finns vil grét, menade hon.
Absolut fattigdom dédr barn helt saknar mat och tak éver huvudet ir i stort
sett obefintlig i Sverige, vilket ocksd dr virdigt en vilfdrdsstat. Det ska vi vara
stolta Gver. Det innebir inte att barnfattigdom inte dr ett problem i Sverige. I
en Sifo-undersékning frin 2024 var det 28 procent bland sammanboende och
43 procent bland ensamstaende férildrar med ligre inkomst som var oroliga
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tor hur ekonomin paverkar barnen. Motsvarande siffra f6r kontrollgruppen var
7 procent (23). Enligt EU:s definition pd relativ fattigdom lever 15 procent av
familjerna i barnfattigdom i Sverige, en siffra som dessutom stadigt ckat sedan
2000, men som utan familjepolitikens transfereringar skulle ligga pa 24 procent
(24). Rddda Barnens barnfattigdomsdefinition avser lig inkomststandard och £6t-
sorjningsstod - ett matt som ér stramare dn EU:s definition. Enligt Rddda Bar-
nens definition lever nidstan 50 procent av barnen som bor med en ensamstiende
utlandsfédd fordlder och 9 procent av barnen som bor med en ensamstiende
svenskfédd forilder i barnfattigdom (25). Eller sd hir: 4 av 5 barn med utlands-
tédda forildrar f6dda 2000 som bott eller kommit till Sverige under sina férsta 17
ar har nagon gang under sin uppvixt upplevt barnfattigdom (26). Det innebir att
man har vare sig rad med fodelsedagskalas eller ny overall till vintern. Det innebir
ocksa att familjen maste tinka sig for vad det finns f6r mat hemma och planera
sd att maten racker manaden ut. Det dr inte tal om att vara sugen pa himtpizza pa
fredagskvillen eller fika pd stan till helgen och manaden kan mycket vil sluta med
bara grot pa menyn. Nir man handlar dr det som dr nyttigt ofta dyrt och det som
ir onyttigt billigare. Som till exempel sétade liskedrycker.

Samma roster, som anser att fordldrar far skylla sig sjdlva om barnen inte
alltid kan idta sig mitta av sidant som dr ndringsriktigt, anser ocksa att socker-
skatt pa liskedrycker riktat mot féretagen, som skulle tvinga dessa att dra ner
pa sockerhalten 1 sina produkter, dr en otinkbar inskrinkning av méinniskans
fria val. Hir har vi socialmedicinare en skyldighet att visa pa den kostnadsef-
fektiva insats som ldskskatt pa barns 6vervikt och obesitas innebir (27), sdrskilt
i socioekonomiskt svaga omraden (28).

Vi tillsitter jod i salt och fluor i tandkrdm. Vi begrinsar méjligheten att képa
alkohol och att réka i gemensamma utrymmen och sitter upp vajer pa dub-
belfiliga vigar sa att folk inte kan kéra om dir det dr farligt. Det dr dtgdrder
som dr bra for folkhilsan och gor det littare att leva hilsosamt for alla. Varje
individ har forstas ansvar for sin egen hilsa. Men nidr backen mot hilsa pekar
brantare uppfor behéver samhillet hjdlpa till att utjimna terringen. For det
behdvs evidensgrundade policybeslut dir socialmedicinen har en viktig roll.
Vilket sprak vi anvinder i problembeskrivning och argumentation for férebyg-
gande och frimjande insatser har alltsi betydelse. Ar det *mjuka virden’ eller
’harda investeringar’ vi pratar om? Ar det att begrinsa minniskors fria val eller
skydda barn och unga frin skadliga produkter vi talar om?

Virna om sanning och kunskap

Rad nummer 10 dr Believe in truth och Snyder tilligger: To abandon facts is to aban-
don freedom. Vi har fantastiska datakillor i Sverige. Dem kan vi anvinda bide f6r
att beskriva hilsans bestimningsfaktorer, men ocksd hur hilsa, sjukdomar och
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viardresultat ser ut i Sverige. Vi ska bade kunna beritta de goda nyheterna, som
exempelvis r6kning som har gitt ner, men ocksa de stora ojimlikheterna, som
att rokning hos personer med férgymnasial utbildning ligger idag pa en hégre
niva dn vad det gjorde f6r personer med eftergymnasial utbildningsniva f6r 18
ar sedan (29). Vi ska kunna beritta om att Sverlevnaden i fem olika cancerfor-
mer sakta blivit bittre. Men ocksd om ojimlikheter, som att risken att d6 i sin
cancer dr hégre om man har ligre utbildningsniva, 4ven om man kontrollerar
for cancerstadium vid upptickt. Att ibland dr skillnaden mellan regionerna stor-
re dn skillnaden mellan grupperna med olika socioeckonomisk bakgrund(30).
Att deltagande i mammografi dr fortsatt ojimlikt. Att lagen om valfrihetssystem
(LOV) visserligen ledde till 6kad tillgdnglighet och fler bestk i primirvirden,
men ocksé att 6kningen var mindre bland dem med kronisk sjukdom, storre
behov och i utsatta omraden (31).

For att tro pa sanningen maste man ocksd fundera pa vilken definition vi ger
den. Nu menar jag inte ’alternativa fakta’, som dr en stor utmaning i var tid, utan
vems kunskap som kan anses vara sanning. I sin teori om epistemisk orittvisa
framhiller Fricker (32) att vi systematiskt bortser frin vissa gruppers kunskap
och levda erfarenheter och dirmed bidrar till att skada dem 1 en egenskap som
ir visentlig f6r minniskovirdet: kunskapen om sina egna liv. Socialmedicinen
kan spela en viktig roll i att skipa epistemisk rittvisa genom att ta med margi-
naliserade malgrupper i framtagande av kunskap och insatser (33). Vi beho-
ver arbeta for aktiv involvering av olika patientgrupper med komplexa behov,
papperslosa, personer med erfarenheter av flykt eller sexuellt vild, hemldsa,
missbrukare och psykiskt sjuka, i utvecklingsarbete och forskning. Det dr inte
bara en moralisk skyldighet utan helt n6dvindigt f6r att vara vilfirdssystem ska
kunna méta de faktiska behoven.

Socialmedicinen har ocksa varit delaktig i att omdefiniera olika gruppers be-
hov av kunskap kring sin hilsa. Dels har viktig forskning inom hilsolitteracitet
bedrivits (34). Anstringningar har gjorts for att gra vira organisationer mer
hilsolitterata, det vill siga underlitta f6r minniskor att ta del av och agera pa
information om sin hilsa med effekter pa exempelvis forildrars hilsolitteracitet
efter hembesoksprogram under spidbarnstiden (35). Dels har socialmedicinare
aktiva inom global hilsa varit framgiangsrika i att omdefiniera *vaccinvigran’ till
*vaccintveksamhet’ (36). Den hir férindringen innebar ett radikalt annorlunda
sdtt att se pa minniskors behov av kunskap for att fatta beslut om sin egen hilsa.
Det har ocksa férindrat sittet att se pa vardgivare i preventiva sammanhang,
Dels genom att f6rsta att vardgivarnas egna attityder till vaccin dr avgdrande £6r
de rad de ger (36) och dels genom behovet av ett riktigt mote tva parter emellan,
som bada har det gemensamma malet att skapa bdsta méjliga hilsa.

Kanske kan socialmedicinen bidra till att omdefiniera den laga tilliten och
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vigran att ta emot hjilp fran socialtjinsten till ’socialstjinsttveksamhet’ som
bottnar i midnniskors livsvirldar och levda erfarenheter. Att motas utifrin dessa
forutsittningar skapar mojlighet till samtal och att bygga tillit, vilket ocksa vi-
sats 1 utvirderingar av tidiga hembesoksprogram som genomférts tillsammans
med socialtjdnstens personal och barnhilsovirden (37). Att méta minniskor 1
sin tveksamhet dr den enda framkomliga vigen, sirskilt néir trollfabriker stodda
av auktoritdra regimer gor allt for att vicka misstro, sprida rykten och skada
tilliten. Ska den nya Socialtjdnstlagen med en stérre fokus pa férebyggande in-
satser ge effekt 4r moten, samtal och att langsiktigt bygga tillit genom relationer
ir den enda framkomliga vigen.

Dialog och mod

Vi lever i en kristid och samhillsutmaningarna ér stora. Vi socialmedicinare
ska forséka bidra med l6sningar efter bista formaga. Vi dr inte alltid 6verens
oss emellan, varken i exakt analys eller vilka l6sningar som dr bist. Men vi ar
timligen 6verens om att hilsans bestimningsfaktorer kan och bor vara féremal
tor samhillets insatser, att jamlik hilsa kriver aktiva val och adekvat styrning
och att evidensbaserad policy dr en bra princip. I dessa omraden kan social-
medicinen bjuda pa en god och konstruktiv dialog dir vi ska kunna prata med
minniskor fran de flesta politiska inriktningar.

Ibland ska vi ocksa vara besvirliga, ifragasitta, skapa debatt eller trycka pa.
Rad nummer 20 lyder: Be as courageous as you can! Det mdste vi som socialmedi-
cinare vara, sirskilt i kristider. Mdnga av mina forebilder har varit det: Ragnar
Berfrenstam, Bjord Smedby, Hans Rosling - och det har inte alltid varit be-
kvimt. Med en engagerad styrelse och allt fler likare som vill bli specialister
i socialmedicin, frin unga idealister till erfarna specialister som Onskar lyfta
blicken och jobba mot en mer jimlik vard, kinns arbetet meningsfullt. Specia-
liteten socialmedicin dr jimngammal med mig och jag tar det som ett tecken.
Som ordférande i var férening inom Svenska Likaresillskapet forsoker jag dir-
for vara si modig jag kan.

Annars ar jag vil en liten lort. ..
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