6 - Sosial ulikhet og helse

· Sammendrag
· Mer om temaet
· Eksempler
· Høringssvar
Situasjonen i dag

Befolkningen har generelt god helse. Men gjennomsnittstallene skjuler at det er store og økende helseforskjeller mellom folk i Norge. De som har best økonomi har også best helse, de lever lengre og tar sunnere valg enn grupper med lav inntekt. Blant annet henger kosthold, fysisk aktivitet, røyking og alkoholbruk sammen med sosioøkonomisk status.

Det er sammenheng mellom lav inntekt og risiko for sykdom som fører til helseforskjeller. Det skyldes ulikheter i levekår som kort eller avbrutt utdanning, løs tilknytning til arbeidslivet, belastninger i arbeidsmiljøet, dårlig bomiljø, begrensede ressurser til å ta sunne valg og ulik tilgang på helsetjenester.

Folks levekår påvirker motivasjonen og holdninger til å kutte røyken, spise sunnere og bevege seg mer slik at man holder seg frisk og unngår at sykdom utvikler seg.

En spesiell utfordring overfor den samiske befolkningen og innvandrergrupper er å kommunisere slik at brukerne forstår helsetjenestens budskap, oppsøker helsetjenesten og blir forstått av personellet.

Mer om situasjonen i dag
Mål for perioden

Regjeringens hovedmål er å redusere sosiale helseforskjeller:

Redusere de økonomiske forskjellene i befolkningen.

Øke innsatsen mot fattigdom.

Sikre grunnleggende økonomisk trygghet for alle.

Sikre barn like muligheter til utvikling uavhengig av foreldres økonomi, utdanning, etnisk bakgrunn og geografisk tilhørighet.

Fremme et inkluderende arbeidsliv.

Fremme sunnere arbeidsmiljøer.

Redusere forskjeller i helseatferd.

Sikre likverdige helse- og omsorgstjenester.

Sikre bedre levekår for de vanskeligst stilte.

Folkehelsearbeidet skal være kunnskapsbasert.

Kommunisere godt med grupper som ikke har norsk som førstespråk.

Etablere klare ansvarsforhold og klargjøre rettigheter for papirløse flyktninger.

Rekruttere helsepersonell med kompetanse i minoritetshelse.

Mer om mål for perioden
Mulige virkemidler

Øke vektlegging på bakenforliggende årsaker til helseforskjeller og sette inn tiltak så tidlig som mulig for å sikre inntekt, arbeid, gode oppvektskår, utdanning og universell utforming.

Følge opp tiltak i Nasjonal strategi for å utjevne sosiale helseforskjeller. Helsedirektoratet skal årlig rapportere om arbeidet med å redusere sosiale helseforskjeller.

Vurdere tiltak for å minske vridningsmekanismer som kan skape ulikhet i helsetjenestebruk.

Bygge opp personidentifiserbart Norsk pasientregister som åpner nye muligheter til å studere sosiale forskjeller i helsetjenestebruk.

Satse på tiltak som retter seg mot hele befolkningen. Disse tiltakene må suppleres med målrettede tiltak for mennesker som har behov for ytterligere hjelp.

Videreutvikle det helsefremmende arbeidet slik at det passer for innvandrergrupper.

Støtte aktiviteter knyttet til helsetjenester til den samiske befolkningen i samarbeid med Sametinget og finsk-norsk grensesamarbeid.

Sametinget skal gi helsepolitiske innspill til sentrale myndigheter og er i løpende dialog med helseforetakene og helse- og omsorgstjenesten.

Mer om mulige virkemidler
