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Besök på ett sjukhus i Hiroshima



Temat för konferensen
Hur kan hälsofrämjande hälso- och sjukvård bidra till att minska hälsoklyftor?

• Konferensen  hölls i Hiroshima, Japan och samlade 800 delegater. 
• Fem plenarsessioner med key-note speakers inom området jämlik 

hälsa och innovationer i hälso- och sjukvården.
• Cirka 40 parallella sessioner med presentation av exempel, praktiska 

verktyg och interventioner för att förbättra jämlik hälsa.
•  870 abstracts från 31 länder.
• Nätverkande och samarbete om globala insikter och strategier.



Varför är det viktigt med jämlik hälsa

• Hälso- och sjukvårdens roll för att främja jämlik 
hälsa, särskilt i en värld hotad av globala kriser.
• Ojämlikhet fungerar som en allmän social 

stressfaktor medskadliga konsekvenser för hälsa, 
social sammanhållning, våldsnivåer, tillit, 
narkotikamissbruk, social rörlighet och barns 
välbefinnande. 
• Även om effekterna av ojämlikhet är störst bland 

de sämst ställda, är de inte begränsade till de 
fattigautan berör en stor majoritet av 
befolkningen.
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Strategier för att hantera jämlik hälsa

• Ojämlikhet i hälsa kräver ett mångfacetterat 
tillvägagångssätt som bygger på organisatoriskt 
engagemang, policyutveckling och proaktivt 
hälsofrämjande.
• Social förskrivning  är ett exempel på strategi för 

hälsofrämjande hälso- och sjukvård.
• Digital hälsokompetens måste beaktas når vi inför 

digitala interventionsprogram för ge människor 
möjlighet att ta kontroll över sin hälsa. 
• Genom rättvis tillgång till hälsofrämjande tjänster 

och innovativa strategier kan vi förbättra 
folkhälsan, minska skillnader och förbättra 
hälsoresultaten.

Hans Verrept
Intercultural Mediation and Policy Support Unit, FPS Health, 
Belgium
HPH-Task Force on Migration, Equity and Diversity
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Metoder för att förbättra jämlik i hälsa
• Primärvården är väl lämpad för att agera på sociala bestämningsfaktorer för hälsa och ojämlikhet i 

hälsa. Sociala insatser ses dock traditionellt inte som en central del av primärvården, men de 
senaste åren har vi sett en dramatisk ökning av deras utveckling, utvärdering och spridning.

• Formen på sociala interventioner i första linjens vård har utvecklats, från att erbjuda enkla kliniska 
verktyg som ska användas i patientmöten till ett mer samordnat engagemang och bemyndigande 
av samhällen i utformningen, leveransen och utvärderingen av program.  

• Chidoribashi General Hospital ligger i ett låginkomstområde och skyddar patienternas rätt att få 
medicinsk vård genom att minska den ekonomiska bördan genom att erbjuda gratis sjukvård. Alla 
inneliggande patienter intervjuas om sin ekonomiska situation och om de är isolerade, och i 
nödvändiga fall ger socialarbetare konsultationer och främjar användningen av sociala resurser. 

• Insatser för att möta hälsoskillnader bland minoriteter som utländska invånare och hbtq-personer, 
samt hälsoskador orsakade av klimatkrisen.

• Genomförandet av social förskrivning kan tjäna som ett exempel på principerna för 
hälsofrämjande sjukhus.

• SingHealth Community Hospitals (SCH) i Singapore är det första sjukhuset i världen som 
implementerar en strukturerad social förskrivning i sin vårdmodell. I detta sociala 
förskrivningsprogram screenas patienterna för de sociala bestämningsfaktorerna för hälsa för att 
tillsammans utveckla och initiera en social förskrivning för att komplettera den medicinska 
ordinationen under sjukhusvistelsen. 

• Avgörande är att framgången för social förskrivning beror på starka partnerskap mellan vårdgivare 
och samhällsorganisationer, vilket säkerställer kulturellt lämpliga resurser.

Gary Bloch
Family physician with St. Michael’s Hospital
Associate Professor at the University of Toronto.
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Hur kan hälsofrämjande organisationer bidra till 
mer jämlik hälsa i samhället
• Fokus: Hälsofrämjande sjukhus roll i att bidra till jämlik hälsa på samhällsnivå.

• Primärvården är väl lämpad för att agera på sociala bestämningsfaktorer för hälsa och ojämlikhet i 
hälsa. Sociala insatser ses dock traditionellt inte som en central del av primärvården, men de 
senaste åren har vi sett en dramatisk ökning av deras utveckling, utvärdering och spridning.

• Formen på sociala interventioner i första linjens vård har utvecklats, från att erbjuda enkla kliniska 
verktyg som ska användas i patientmöten till ett mer samordnat engagemang och bemyndigande 
av samhällen i utformningen, leveransen och utvärderingen av program.  

• Chidoribashi General Hospital ligger i ett låginkomstområde och skyddar patienternas rätt att få 
medicinsk vård genom att minska den ekonomiska bördan genom att erbjuda gratis sjukvård. Alla 
inneliggande patienter intervjuas om sin ekonomiska situation och om de är isolerade, och i 
nödvändiga fall ger socialarbetare konsultationer och främjar användningen av sociala resurser. 

• Insatser för att möta hälsoskillnader bland minoriteter som utländska invånare och hbtq-personer, 
samt hälsoskador orsakade av klimatkrisen.

• Genomförandet av social förskrivning kan tjäna som ett exempel på principerna för 
hälsofrämjande sjukhus.

• SingHealth Community Hospitals (SCH) i Singapore är det första sjukhuset i världen som 
implementerar en strukturerad social förskrivning i sin vårdmodell. I detta sociala 
förskrivningsprogram screenas patienterna för de sociala bestämningsfaktorerna för hälsa för att 
tillsammans utveckla och initiera en social förskrivning för att komplettera den medicinska 
ordinationen under sjukhusvistelsen. 

• Avgörande är att framgången för social förskrivning beror på starka partnerskap mellan vårdgivare 
och samhällsorganisationer, vilket säkerställer kulturellt lämpliga resurser.
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HPH-nätverkens roll för jämlikhet utanför 
hälsosektorn
• Hur HPH-nätverk kan främja jämlik hälsa 

bortom hälso- och sjukvårdssektorn.
• Diskussion om samarbete mellan olika 

sektorer som utbildning, transport och 
bostäder för att ta itu med hälsoklyftor.
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Department of Health Informatics, Kyoto University
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Health and Sustainable Development Foundation
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International Union for Health Promotion and Education
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