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Forord

I januari 2003 uppdrog regeringen at Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap (FAS) och
Statens folkhalsoinstitut att sammanstélla en statusrapport avseende svensk folkhalsoforskning.
Rapporten skulle omfatta en inventering av pagaende forskning och forskningsmiljoer saval som en
utvardering av den svenska folkhalsoforskningen. Uppdraget har utforts i ett ndra samarbete dér
Statens folkhalsoinstitut haft huvudansvaret for inventeringen medan FAS huvudsakligen ansvarat for
utvarderingen. Inventeringsrapporten framlades for regeringen den 30 november 2003 och
foreliggande utvarderingsrapport inlamnades den 1 mars 2004.

Den grupp internationella folkhalsoexperter som utsags att genomfora utvarderingen bestod av
direktor Finn Kamper-Jgrgensen (ordférande), Statens Institut for folkesundhed, Képenhamn,
Danmark; professor Sara Arber, Department of Sociology, University of Surrey, England; professor
Lisa Berkman, Departments of Health och Social Behavior and Epidemiology, Harvard School of
Public Health, Boston, USA; professor Johan Mackenbach, Department of Public Health, Erasmus
University of Rotterdam, Nederlanderna; direktor Juha Teperi, Social- och halsovardssektorn vid
Forsknings- och utvecklingscentralen for social- och hélsovarden (Stakes), Helsingfors, Finland samt
professor Linda Rosenstock, Dean of the School of Public Health, University of California at Los
Angeles, USA.

En svensk referensgrupp har fungerat som radgivare inom olika aspekter av utvarderingsprocessen.
Tva av gruppens medlemmar, professor Finn Diderichsen och professor emeritus Claes-Goran Westrin
har dven forfattat en historisk dversikt av svensk folkhélsoforskning som Statens folkhalsoinstitut och
FAS avser att inkludera i en gemensam publikation tillsammans med inventeringen och utvérderingen.
Professor Christer Hogstedt och docent Carina Kéllestal vid Statens Folkhalsoinstitut har aktivt
medverkat i planeringen av utvarderingen. Inom FAS har forskningssekreterare Kerstin Carsj6 haft
huvudansvaret for utvarderingens planering och genomférande.

Ett seminarium holls i februari 2004 vid vilket alla forskare som deltog i inventeringen och
utvarderingen fick tillfalle att diskutera och kommentera rapporterna.

Statens folkhalsoinstitut och FAS vill framfdra ett tack till den internationella utvarderingsgruppen,
den svenska referensgruppen och till alla medverkande forskare for deras bidrag till utvarderingens
framgangsrika genomférande.

Stockholm i mars 2004

Rune Aberg Gunnar Agren
Huvudsekreterare vid Forskningsradet Generaldirektor
for arbetsliv och socialvetenskap Statens folkhalsoinstitut
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Introduktion

| foreliggande rapport presenteras de beskrivningar, iakttagelser och rekommendationer som lamnats
av den internationella panel som utvérderat den svenska folkhalsoforskningen.

Inom ramen for regeringsuppdraget att utvardera den svenska folkhélsoforskningen tillsatte
Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap (FAS) och Statens folkhalsoinstitut en internationell
panel med uppdrag att genomféra en extern och sjalvstandig utvardering av denna forskning.
Utvarderingen agde rum ar 2003.

Utvarderingar kan ha olika malsattningar. | denna rapport rangordnas inte institutionerna som bedriver
folkhalsoforskning efter bestdmda kriterier utan utvarderingen &r av en mer strategisk karaktar i avsikt
att ge regeringen tillgang till oberoende internationella iakttagelser och rekommendationer som
underlag for utarbetande av den framtida forskningspolitiken. Aven om utvarderingen inte avser att
rangordna olika institutioner ger hanvisningar till vissa institutioner och forskningsgrupper som

omnamns i utvarderingsrapporten exempel pa god praxis saval som svagheter inom
folkhalsoforskningen.

Utvarderingen bygger pa ett skriftligt material som tillhandahallits och producerats av Statens
folkhélsoinstitut och FAS samt pa ett antal intervjuer. Nyare 6versikter av svensk folkhalsoforskning
ingar i materialet. Svenska forskningsinstitutioner har lamnat beskrivningar och yttranden. Panelen har
genomfort ett antal intervjuer med forskare och olika policyskapare.

FAS har ansvarat for utformningen av avsnitt 2—3.3 och Statens Folkhalsoinstitut for avsnitt 4-4.2.

Panelen vill uttrycka sin tacksamhet till alla de svenska institutioner och personer som avsatt tid till att
tillhandahalla material och information av vikt for utvarderingen.

Sekretariaten vid FAS och Statens Folkhélsoinstitut har assisterat utvarderingspanelen under arbetets
gang. Panelen vill framfora ett speciellt tack till Kerstin Carsjo for hennes kontinuerliga stod.

Panelens samtliga medlemmar &r eniga om de uppfattningar som kommer till uttryck i denna rapport
Panelen framlagger rapporten till FAS och Statens Folkhalsoinstitut for vidare évervaganden.
Finn Kamper-Jgrgensen, ordférande, Danmark
Sara Arber, England Lisa Berkman, USA

Johan Mackenbach, Nederlanderna Linda Rosenstock USA Juha Teperi, Finland
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Sammanfattning

Regeringen har efterlyst en beskrivning och utvérdering av den svenska folkhalsoforskningen i syfte
att sammanstalla ett underlag for en forskningsproposition till Riksdagen. Statens folkhélsoinstitut och
Forskningsradet for arbetsliv och socialvetenskap (FAS) ar ansvariga for framtagandet av olika typer
av relevant material for regeringens rdkning och Statens folkhalsoinstitut har producerat ett separat
material i samband med foreliggande utvarderingsrapport. FAS och Statens Folkhalsoinstitut, som
gemensamt planerat denna oberoende internationella utvardering av svensk folkhélsoforskning, har
tillsatt en internationell panel omfattande experter fran USA, England, Nederlanderna, Finland och
Danmark.

Utvarderingens syften har varit:

e Att ge regeringen underlag foér en forskningsproposition (foreléggs riksdagen 2004 eller 2005)

e Attinrikta sig pa den svenska folkhalsoforskningens utveckling och status ur ett nationellt och
internationellt vetenskapligt perspektiv, inklusive bedémning av i vilken utstrackning den svenska
forskningen bidrar till halsoutveckling och offentlig folkhalsopolitik

e Att ge forskare inom omradet liksom personer utanfér omradet ett underlag for bedémning av vad
som astadkommits, vad som kvarstar att gora, vilka atgarder som bor vidtas och vad som kunde
goras béttre

e Att skapa en bild av styrkor, luckor och svagheter inom svensk folkhalsoforskning och profilera
den pagaende forskningen inom omradet.

Utvérderingen rangordnar inte institutioner och institut enligt deras vetenskapliga prestationer eller
offentliga engagemang utan det rér sig om en utvardering av mer strategisk karaktér. Regeringens
proposition 2002103:35 "Mal for folkhélsan” och dess 11 s k malomraden utgor ett viktigt
referensdokument for utvérderingen.

Folkhalsoforskningen definieras enligt féljande:

Folkhalsoforskningen skapar och systematiserar kunskap om folkets hdlsa samt om faktorer som
paverkar folkhalsan och dess fordelning. Den studerar och utvarderar atgarder som syftar till att bevara
och forbéttra folkets hédlsa. Undersdkningar av den betydelse som samhallsstrukturer, arbetslivet,
miljon, halsobeteenden och hélsovarden har for folkhalsan star i fokus.

Ovanstaende definition baseras pa halsobegreppet i vid bemérkelse. Definitionen avser att inrymma
bevakning av folkhalsan saval som forskning om halsotjanster.

Panelen har baserat sitt arbete pa ett skriftligt material som tillhandahallits och producerats av FAS
och Statens Folkhéalsoinstitut samt pa ett urval av intervjuer med forskare och representanter for
offentligheten i tillagg till panelens egen kdnnedom om den svenska folkh&lsoforskningen. | det
skriftliga materialet ingar en 6versikt av forskningsfinansidrer, tva oversikter av svenska institutioner
som bedriver folkhélsoforskning, en litteratursokning samt tidigare arbeten om den svenska
folkhalsoforskningens utveckling i relation till utvecklingen av nationella mal for folkhalsan inom
Sverige.

Panelen har sammantratt tva ganger i Sverige, namligen i juli och december 2003. Panelens samtliga
medlemmar ar eniga om innehallet i foreliggande utvarderingsrapport.

Folkhalsoforskningens betydelse:

Folkhalsoforskningen &r viktig ur flera perspektiv:

o For bevakning av hélsa och sjukdomar samt av faktorer som &r avgorande for hélsa och sjukdom
sasom livsstil, miljo och levnadsforhallanden

e FOr studier som analyserar processer och faktorer som &r avgérande for hdlsa och goda
levnadsforhallanden

o For studier som analyserar processer och faktorer som &r avgérande for sjukdom och handikapp
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e For studier som analyserar sociala och vélfardsmassiga konsekvenser av halsa och sjukdom
For forstaelsen av vilken effekt halsoframjande och forebyggande atgarder, behandling och
rehabilitering har inom olika befolknings- och samhallsgrupper

e FOr faststallande av basta internationella praxis inom folkhalsan
For att ge planerare och policyskapare relevant information och planeringsunderlag i syfte att
beframja ett evidensbaserat beslutsfattande

e |l undervisnings- och utbildningssyfte for att uppmuntra till evidensbaserade atgarder inom
folkhalsan och hélsoframjandet.

Panelens iakttagelser och allmédnna rekommendationer

Panelen ar mycket imponerad av den svenska folkhalsoforskningen. Sverige ar ett foregangsland inom
folkhélsoforskningen generellt och intar en ledande stallning inom flera omraden, vilket styrks av det
stora antalet svenska publikationer i ledande internationella vetenskapliga tidskrifter. Bland dessa
omraden marks epidemiologi och registerbaserad forskning, arbetslivs- och miljoforskning samt
forskning om ojamlikhet i hdlsa. Detta ar resultatet av en féreddmlig datainfrastruktur, en upplyst
offentlig sektor och en produktiv arbetsstyrka inom folkhalsoforskningen.

Sverige &r ocksa ett land dér panelen finner att forskningssamhaéllet inom folkhélsan generellt sett ar
Iyhort for Sveriges politiska behov och bidrar med forskning och utredningar som stddjer ett
evidensbaserat policyskapande inom folkhalsan.

| beaktande av Sveriges utomordentliga bidrag till den internationella kunskapsnivan inom
folkhalsovetenskapen savél som nationella bidrag till policyskapandet &ar det svart for panelen att ur ett
internationellt perspektiv forsta varfor det svenska samhéllet har givit sa mycket hogre prioritet at
biomedicinsk och klinisk grundforskning. Med hansyn till Sveriges framtida forskningpolitik
rekommenderar panelen det svenska samhallet att omprdva denna tidigare prioritering av
forskningsstodet — och andra balansen till forman for en betydligt storre satsning pa folkhalsoforskning.

Panelen har noterat ett antal svagheter i relation till folkhalsoforskningen.

Med hansyn till strukturella fragor inom folkhélsoforskningen ar finansieringen totalt sett otillracklig
och finansieringsstrukturen for splittrad. Internationellt sett kunde utbytet och samverkan vara battre.
Vad betraffar nésta generation av folkhélsoforskare ar rekryteringen, befattningsutbudet och
karriarstrukturerna otillfredsstallande. Antalet sma forskningsenheter ar for stort.

Med hénsyn till forskningsresultat finns det utrymme for hogre produktivitet inom ett antal
forskningsgrupper vad betraffar vetenskapliga artiklar och béattre férmedling av forskningsresultat till
svenska folkhélsoforskare, beslutsfattare och allméanheten.

Vad betraffar forskningsteman och forskningsprogram &r interventionsforskningen i dagslédget mindre
val utvecklad &n beskrivande studier och studier om sjukdomsorsaker. Forskningen om hélsofrdmjande
interventioner ar allmant svag och forskningen om halsotjanster synes ha allvarligt férsvagats. Med
tanke pa de nya mal som uppstallts for den svenska folkhalsan &r forskningens nuvarande tematiska
balans inte den bésta.

Vad betraffar tvarvetenskaplig forskning kunde utvecklingen forbéattras inom flera svenska
forskningsinstitutioner.

Panelens utvardering av styrkor och svagheter inom den svenska folkhélsoforskningen presenteras i
tabellform i rapportens huvuddel.

Sammanfattning av specifika rekommendationer

Panelens rekommendationer, som presenteras mera utforligt annorstades i utvarderingsrapporten,
aterges nedan i kortfattad version. Varje kapitel och avsnitt i utvarderingsrapporten avslutas i regel
med en slutsats samt rekommendationer. Ett viktigt budskap fran utvarderingspanelen ar att
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folkhalsoforskningens budget bor fordubblas under den kommande femarsperioden. Komplexiteten
och kostnaderna for tvarvetenskaplig folkhalsoforskning har 6kat. Det rader ingen tvekan om att en
sadan investeringspolitik skulle ge bade Sverige och det internationella forskningssamhallet varde for
pengarna.

Rekommendationer avseende folkhalsoforskningens strukturella komponenter (kapitel 4)
e FoOrdubbla det ekonomiska forskningsstddet

e  Omprova forskningsradens strukturer

e Uppmana regeringen att utveckla en forskningspolitik for EU med betydande inslag av
folkhalsoforskning

Overvig en omférdelning av ALF-anslagen

Stimulera internationellt forskningsarbete och utbyte

Tag sma folkhalsoforskningsenheter under omprévning

Genomfor utvarderande uppfoljningar av nyetablerade tvarvetenskapliga forskningcentra
Fortsétt utvecklingen av ledarskap och styrning inom folkhalsoforskningen

Prioritera l6sning av det radande "timglasproblemet” vad galler professionella
anstéliningsmajligheter mitt i karriaren

Rekommendationer avseende den vetenskapliga produktiviteten (avsnitt 5.3)

e Variationen mellan svenska forskningsgrupper ar enorm nér det galler publicering i internationella
tidskrifter och produktiviteten generellt med hansyn till publicering. Det finns utrymme for 6kad
produktivitet inom vissa forskningsgrupper vad betréffar publicering.

Rekommendationer avseende forskningsdiscipliner och forskningsprogram (avsnitt 5.4)
Panelen har utvarderat program inom folkhélsoforskningen pa basis av tre olika klassificeringar:
forskningsdiscipliner, forskningens tematiska fokus samt slutligen forskning som relateras till den
svenska folkhalsans 11 malomraden. Rekommendationerna presenteras nedan:

e Epidemiologi och registerbaserad forskning:
> Bygg ut resurserna for registerkoppling
> Oka prioriteringen av interventionsstudier och utfallsregister
> Utred behovet av nya utfalls- och exponeringsregister
> Skapa battre forutsattningar for longitudinella och kohortstudier pa lang sikt

e  Arbetslivs- och milj6éforskning:

Sékerstall och forbattra forskningslaget inom arbets- och miljohélsan
Stimulera halsosystemsforskningen inom detta omrade

Uppratthall och uppgradera registren

Aterga till “helhetstankande” inom detta omréade

Stimulera interventionsforskningen

Investera i nya forskningsomraden

VVVVYVYV

e Forskning om ojamlikhet i hélsa:
> Storre tonvikt pa forstaelsen av ojamlikhet i livsstilsfaktorer och andra specifika
fragestallningar
> Storre tonvikt pa forstaelsen av genus- och etnicitetsrelaterad ojamlikhet i halsa

e Aldrande- och livsférloppsforskning:
> Starkare fokus pa halsoframjande atgarder bland de dldre och pa livsforloppsstudier

> Behov av investering i longitudinella studier om aldrandet pa nationell basis
> Behov av att integrera aldrandeforskningen i bredare tvarvetenskapliga forskningsmiljoer

o Socialvetenskaperna inom folkhalsovetenskapen:
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> Skapa en starkare tvarvetenskaplig modell for folkhalsoforskningen dar socialvetare utgér en
del av k&rngruppen

> Forlang finansieringsperioden for nyetablerade tvérvetenskapliga centra

> Investera i nya hogprioriterade tvérvetenskapliga forskningscentra med en klar politik vad
galler det langsiktiga ansvaret for centrens drift och finansiering

Forskning angaende halsotjanster och halsoekonomin:
> Skapa en ny nationell forskningsstrategi for forskning angaende halsotjanster

Forskning angaende specifika halsoproblem och sjukdomar:

> Inkludera sjukdomskonsekvenser och sjukdomsinriktad forskning om halsotjanster i framtida
forskningsstrategier

> Ge hogre prioritet at sjukdomsspecifika interventionsstudier inom folkhalsoforskningen

Balansen inom den svenska folkh&lsoforskningen:

> Interventionsforskningen bor forstarkas

> Overvag en forskningsstrategi som bygger pa balans i den forskning som relateras till de
nyantagna elva malomradena for folkhélsan
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Rekommendationer och generell utvardering

| detta kapitel presenterar panelen sin generella utvéardering av den svenska folkhalsoforskningen.
Styrkor och svagheter presenteras i tabellform med kortfattade kommentarer. Avslutningsvis listas
panelens rekommendationer.

Generell utvardering

Panelen ar mycket imponerad av den svenska folkhalsoforskningen. Sverige ar ett foregangsland inom
folkhélsoforskningen generellt och intar pA manga omraden en ledande stallning inom den forskning
som publiceras i ledande internationella vetenskapliga tidskrifter. Detta ar resultatet av en unik
kombination av foredémlig datainfrastruktur, en upplyst offentlig sektor och en produktiv arbetsstyrka
inom folkhalsoforskningen. Sverige &r &ven ett land dar panelen finner att forskningssamhallet inom
folkhalsan generellt sett ar lyhort for Sveriges politiska behov och bidrar med forskning och
utredningar som stodjer ett evidensbaserat policyskapande inom folkhalsan.

| beaktande av Sveriges utomordentliga bidrag till den internationella kunskapsnivan inom
folkhélsovetenskapen savél som nationella bidrag till policyskapandet ar det svart for panelen att ur ett
internationellt perspektiv forsta varfor det svenska samhallet har givit sd mycket hogre prioritet at
biomedicinsk och klinisk grundforskning. Med tanke pa Sveriges framtida forskningpolitik
rekommenderar panelen det svenska samhéllet att ompréva denna tidigare prioritering av
forskningsstodet — och andra balansen till forman for en betydligt storre satsning pa folkhalsoforskning.

Panelen anser att det ligger i samhallets intresse — bade i Sverige och internationellt — att ge ytterligare
stdd till den svenska folkhélsoforskningen. Inom Sverige kommer man att ha nytta av ett starkare stéd
inom omraden som i nuldget ar underutvecklade, sasom interventionsforskning och forskning relaterad
till Sveriges nya folkhalsopolitiska malséttningar. Det internationella samhallet far tillgang till den
kvalitativt hogtstaende evidens som levereras av denna forskning och som kan utnyttjas till att
underbygga nationell folkhalsopolitik och praxis i manga lander.

Styrkor och svagheter
I nedanstaende tabell sammanfattar panelen sina iakttagelser om styrkor och svagheter i den svenska
folkh&lsoforskningen.

Styrkor Svagheter
e Enlang tradition av att stodja den svenska e Anslagen till utveckling av folkhalsoforskningen
valfards- och hélsoutvecklingen genom forskning ar otillrackliga for att stédja den nya svenska
folkhalsopolitiken och uppratthalla en ledande
e En lamplig del av bruttonationalprodukten anslas internationell stallning inom vissa
generellt till svensk forskning — med i allménhet forskningsomraden

positiva konsekvenser for forskningssystemet
e  Stddet till folkhalsoforskningen ar uppdelat i ett

e En allmén tradition av internationell utblick och antal olika delar och det saknas en samlad
uppslutning bland svenska forskare inom medicin finansieringsmekanism av tillracklig storlek for
och folkhalsa — liksom bland ledande politiker och folkhélsoforskningen

administratorer
e Den nuvarande finansieringsstrukturen &r bréacklig

e Svensk folkhélsoforskning har lyckats skapa i relation till langsiktiga forskningsprojekt, t ex
samverkan mellan forskare med olika kohortstudier, och det saknas flexibelt stdd for nya
vetenskaplig bakgrund. P4 manga hall ses ett forskningsomraden
fruktbart samspel mellan socialvetare och forskare
med medicinsk bakgrund. e Investeringen i tvarvetenskaplig forskning kunde

vara battre samtidigt som institutionella strukturer

e En generell tendens — pa grundval av ekonomiska saknar den flexibilitet som kravs fér en sadan
forutsattningar — att skapa stédstrukturer och ge utveckling

administrativt stod till forskningen

e Forskning relaterad till halsofrdmjande

9(12)




I genomsnitt &r den vetenskapliga produktiviteten
god inom svensk folkhalsoforskning pa basis av
antalet publikationer i internationella
vetenskapliga tidskrifter. Vissa forskningsgrupper
dar den vetenskapliga produktiviteten ar mycket
god eller utmarkt tillhor vérldseliten inom sina
respektive omraden.

Den svenska folkhalsoforskningen ar stark inom
beskrivande och etiologisk forskning. Detta beror
delvis pa den utmérkta datainfrastrukturen som i
realiteten dven skulle kunna utnyttjas till andra
typer av forskning, t ex interventionsforskning

En l&ngre tradition av att ge forskningssamhéllet
tillgang till befolkningsbaserade register i halso-
och valfardsfragor — med hansyn till gallande
lagstiftning. Harigenom har en stark
registerbaserad forskningstradition utvecklats,
speciellt inom folkhélsoforskningen

Inom vissa omraden intar forskningen en ledande

stéllning internationellt. Bland dessa kan ndmnas:

> Epidemiologi och registerbaserad forskning,
inklusive vissa uppféljnings- och
kohortstudier

> Arbetslivs- och miljéforskning

> Forskning rérande ojamlikhet i halsa

Svensk folkhalsoforskning har varit tdmligen
lyhérd fér omprioriteringar inom folkhélsopolitik
och praxis. Folkhalsoforskningens aktuella
inriktning aterspeglar flera av de utvecklade
landernas viktigaste folkhalsofragor

Sverige har en hog kvot av seniora befattningar
inom forskningen — t ex professurer

interventioner &r allmant svag och forskningen
rorande hélsotjanster verkar ha avstannat i det
nérmaste totalt

I Sverige ar interventionsforskningen inte lika
valutvecklad som den beskrivande och etiologiska
forskningen. Det ar allmént erkant bland
folkh&lsoforskare att balansen inom deras arbete
bor forandras i riktning mot
interventionsforskning, men de méter manga
hinder mot att genomfara en sadan omfordelning

| beaktande av de nya malen for den svenska
folkhdlsan &r den nuvarande balansen inom
folkhdlsoforskningen inte den basta. Bland
objektiva omréden dér den svenska
folkhalsoforskningen annu inte ar starkt utvecklad
kan ndmnas “deltagande och inflytande inom
samhéllet”, "effektivt skydd mot smittsamma
sjukdomar” samt "tkad fysisk aktivitet”.

Forskning relaterad till fetma bor likaledes starkas

Det dldersrelaterade strukturella
karridrutvecklingsproblemet med for fa
forskningstjanster i aldersgruppen mitt emellan
unga och seniora forskare — det s k
timglasproblemet — har &nnu inte kunnat I6sas

Det saknas en definierad karriarstruktur och en
definierad kompetensutveckling inom
folkhalsoforskningen

Inom vissa geografiska omraden och discipliner
finns det ett antal forskningsteam som saknar
kritisk massa

Mekanismer for dverféring av forskningsresultat
frén universitet till policynivéa kunde forbattras
ytterligare

Det finns utrymme for ytterligare forbattring av
den vetenskapliga produktiviteten inom svensk
folkhalsoforskning, vilket aterspeglas i den
varierande publikationsproduktionen mellan
forskningsgrupperna dér prestationsnivan inom
vissa grupper dr otillfredsstéllande

Panelen har tillampat en systematisk SWOT-analys: S=Strengths (styrkor), W=Weaknesses
(svagheter), O=Opportunities (mojligheter), T=Threats (hot). Styrkor och svagheter anges ovan.
Tabellen kraver ingen forklaring och aterspeglar fakta och argument som presenterats i tidigare kapitel.
Nedan redogor panelen for sina rekommendationer pa basis av en komplett SWOT-analys. Vi har valt
att undvika en schematisk presentation.

Rekommendationer

1. Finansiering

Finansieringsnivan ar totalt sett otillracklig for att uppratthalla den svenska folkhélsoforskningens
styrka och ledarskap. Komplexiteten och kostnaderna for tvarvetenskaplig forskning har okat,
inklusive datainsamling avseende exponering och biobankmaterial. Sverige har &ven infort en ny
folkhélsopolitik som kraver stod fran forskningssamhallet.
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Med tanke pa omradets betydelse och den ytterst kompetenta arbetsstyrka som folkhalsoforskningen
forfogar 6ver i nulaget rekommenderar vi att ca 20 procent av det halsorelaterade forskningsstdet
anslas till folkhalsoforskningen under den kommande femarsperioden. Denna fordubbling av bade den
procentuella andelen av det totala stoédet och anslagets faktiska storlek kan utnyttjas effektivt inom
nedanstaende omraden.

2. Utbildning och karriarutveckling

Flertalet av de folkhalsoarbetare som intervjuats pekade pa de bristande mojligheterna for yngre
forskare till engagemang och karriarutveckling inom folkhalsan. Manga identifierade detta forhallande
som ett timglasproblem dar det finns for manga framgangsrika professorer i toppen och for manga
yngre forskare som bedriver doktorandstudier eller forbereder sina disputationer medan det erbjuds fa
mojligheter for dem som star mitt i karriaren. Problemet strackte sig 6ver manga omraden, men
svarigheten att attrahera lakarutbildad personal till folkhalsoomradet var speciellt markant.

| syfte att forbattra denna situation rekommenderar panelen Vetenskapsradet att vidta atgarder som kan
stracka sig fran adekvat finansiering av stipendiat for nyutexaminerade doktorer till
karriarutvecklingsstod eller anslag som ar skraddarsydda for nya forskare. Tillgangen till akademiska
och allménna forskarbefattningar bor dven utvarderas.

3. Stod till nytankande

Sverige — en gang ett foregangsland for nytankande inom folkhalsan — riskerar att forlora sin styrka
och ledande stallning. Panelen rekommenderar en ny satsning pa problemstallningar och risker som
kan forvantas bli allvarliga hot mot folkhalsan under de narmaste decennierna. Likasa rekommenderas
en starkare inriktning pa halsoframjande arbete och utveckling av "positiv hélsa”. Sjukfranvaron har
blivit ett stort problem i Sverige liksom i manga andra utvecklade lander. Mekanismerna bakom
sjukskrivningarna ar komplexa och innefattar saval arbetsforhallanden — bade fysiska och
organisatoriska — som hem- och samhallsférhallanden och personliga relationer. Hogsta maéjliga
prioritet bor ges till att klarlagga den komplicerade etiologi som ligger bakom den hdga sjukfranvaron
samt utvecklingen av effektiva interventioner.

Pa motsvarande sétt hotar den forestaende "fetmaepidemin” att omintetgora de senaste decenniernas
halsovinster. Har kravs insikter i livsforloppsfragor, sociala och beteendemassiga interaktioner och den
stress som upplevs av de socialt mest missgynnade. Forandringar i det svenska samhallet medfér nya
risker for ojamlikhet i halsa. Detta kraver samlade forskningsinsatser dar bade etnicitet och
invandrarstatus tas i beaktande. Ytterligare forskning kravs for att studera mekanismerna bakom
konsrelaterade skillnader i bristande jamlikhet i halso- och livsstilsrelaterat beteende, och hur dessa
samspelar med andra orsaker till missgynnande.

Den 6kade kunskapen om genetiska halsodeterminanter kraver nya angreppssatt inom forskningen.
Dessa nya forskningsomraden som ar bade risk- och utfallsrelaterade kraver flexibilitet i uthildningen
och lyhdrdhet inom finansieringen.

4. Nytankandets infrastruktur

Registrens och den longitudinella forskningens bibehallna styrka forstarker formagan att reagera pa
nya fragestallningar i Sverige. Okat stod till dessa pagaende studier saval som mojligheter till nya
undersokningar bor ges hogsta mojliga prioritet.

5. Intervention: Experimentell och kvasi-experimentell forskning

Svensk folkhalsoforskning har i stor utstrackning varit inriktad pa etiologiska studier samt pa
bevakning. Mycket mindre har gjorts inom interventionsomradet. | takt med att vi forstar mer och mer
om etiologi 6kar betydelsen av att utarbeta interventioner bade i avsikt att prova etiologiska hypoteser
och for att forbattra folkhalsan. Vi rekommenderar en stor satsning pa folkhalsointerventioner, i forsta
hand sjukdomsforebyggande och halsoframjande atgarder. Panelen foreslar att dessa interventioner
balanseras mellan randomiserade kliniska provningar och kvasi-experimentella upplaggningar samt
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mellan individinriktade interventioner och mer strukturella eller policybetingade interventioner. |
tillagg rekommenderas en starkare inriktning pa utveckling av interventioner som ar effektiva for
missgynnade hogriskgrupper, for bade man och kvinnor och inom alla aldersgrupper. Var férhoppning
ar att sddana interventioner skall kunna leda till mindre — inte storre — ojamlikheter i hélsa.

6. En politiskt lyhord agenda for folkhalsoforskningen

Panelen har identifierat tillfallen dar forskningen varit 6verdrivet lyhord for den politiska agendan,
vilket har lett till storningar inom hogeffektiva forskningsgrupper, och tillfallen dar
folkhélsoforskningen inte alls har verkat vara lyhord for en politisk agenda. Generellt har vi funnit att
kopplingen mellan policyskapare och folkhalsoforskningen har varit starkare och mer effektiv i
Sverige an i manga, om an inte alla, lander. Att skapa en god balans mellan 6verdriven och otillracklig
Ilyhdrdhet kommer att krdva goda kommunikationer mellan forsknings- och policygrupperna.

7. Skapandet av en ny agenda for folkhalsan

Nya utsatta grupper, nya sjukdomar, nya halsodeterminanter och nya metodologiska ansatser har
framkommit och svenska forskningsteam maste kunna identifiera dem och snabbt utveckla metoder for
undersokning av sadana fragor. Den aldrande befolkningen, Alzheimers sjukdom, tilltagande etnisk
mangfald, genusfragor, komplexa flerskiktade modeller avseende uppkomsten av sjukdomar,
epidemiologiska livsforloppsfragor och den manskliga utvecklingen star alla i forsta rummet nar det
galler att bilda monster for folkets hélsa och valfard. Under de gangna artiondena har svenska
folkhalsoforskare visat vagen till insikter om yrkesmassig exponering inom den naturliga eller sociala
miljon, sociala ojamlikheter i halsa inom Sverige och globalt, samspelet mellan genetik och miljé pa
basis av unika tvillingregisterdata. Det blir en prioritetsfraga att sakerstalla Sveriges fortsatta formaga
att ta sig an nya fragestallningar i framtiden.

8. For att starka den svenska folkhélsoforskningen krévs:

- Okad finansiering och battre rutiner for beslutsfattande med hansyn till forskningsstodet, speciellt pa
landstingsniva

- Stdd till arbetsstyrkan inom folkhélsoforskningen i form av mer kraftfulla utbildningsprogram och
béattre karriarmdjligheter

- Nedlaggning eller forbattring av svagare forskningsenheter

- Riktade investeringar inom ett antal nya prioritetsomraden, bl a den nya folkhalsopolitikens
interventionsmalsattning och forskning relaterad till fetma

- Centralt stod for etablering av tvarvetenskapliga forskningscentra som kan ta sig an hégprioriterade
fragestallningar inom folkhélsoforskningen.

I rapportens kapitel 4 och 5 ldmnas specifika rekommendationer med koppling till kapitlets tema.
Dessa rekommendationer aterfinns dven i sammanfattningen.
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