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Hélsosamma levnadsvanor ar centrala for att forebygga
och behandla stora folksjukdomar och hélsoproblem
som hjart-karlsjukdom, diabetes, cancer, kroniskt
obstruktiv lungsjukdom och psykisk ohilsa. Hilso-
och sjukvardens medarbetare har en unik majlighet
att lyfta fram levnadsvanornas betydelse i virdens
moten. Eftersom levnadsvanorna ar ojamnt fordela-
de mellan socioekonomiska grupper ar arbete for att
stiarka hidlsosamma levnadsvanor viktigt for en mer
jamlik halsa. Utéver samtal om levnadsvanor, nér pa-
tienten sjalv sokt kontakt med virden, sa inbjuder
drygt halften av Sveriges regioner till riktade hilsoun-
dersokningar som inkluderar samtal om halsa.

Lakaren har, genom sin kombinerade kunskap om
patientens halsotillstind och hur levnadsvanor pa-
verkar hélsan, den viktiga rollen att uppméarksamma
ohélsosamma levnadsvanor, genomfora radgivan-
de samtal och vigleda patienten vidare. Vid behov av
kvalificerat radgivande samtal hénvisas till annan
instans. For alla kliniska specialiteter ingar kunskap
och fardigheter kring levnadsvanor i malen for ST.
Arbetet med levnadsvanor &r ett interprofessionellt
teamarbete, men kompetensutveckling fér ST-likare
fokuserar pa likarens roll.

I Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad om
lakarnas specialiseringstjinstgoring fran 2021 [1] spe-
cificeras i delméal STb2 att den specialistkompetenta
lakaren ska kunna
@ vigleda patienter i frigor om levnadsvanor i syfte
att forbattra hélsa och férebygga sjukdomar

HUVUDBUDSKAP

e Lakaren har en viktig roll att uppmarksamma ohélso-
samma levnadsvanor, ge personcentrerat radgivande
samtal och hanvisa vidare vid behov.

@ Kunskap och fardigheter kring samtal om levnadsva-
nor som ingar i ST-malbeskrivningen for kliniska specia-
liteter bor sakerstallas i lampligt kursformat.

@ Kursen bor utga fran nationella riktlinjer for levnads-
vanor och nationellt vardprogram for levnadsvanor.

o Etiska principer lagger grunden for levnadsvane-
arbetet.

® Kursen bor innehalla kunskap om hur levnadsvanor
paverkar symtom, riskfaktorer och sjukdomar.

e Att trana pa personcentrerat samtal samt att dis-
kutera lokala rutiner och lakarens roll i arbetet med
levnadsvanor ar vardefulla inslag i kursen.

e kunna stddja patienter i att uppratthalla friska
funktioner i samband med sjukdom och behandling.

Svenska ldkaresillskapets (SLS) levnadsvaneprojekt
tog 2016 fram ett forslag om hur en SK-kurs i levnads-
vanor kan utformas for att méta delmal STb2 i specia-
listutbildningen. SLS kommitté for prevention och
folkhélsa har 2022 uppdaterat forslaget.

Uppdaterat forslag - metodbeskrivning och nyheter

Nationellt programomrade fér levnadsvanor (NPO-LV)
genomforde 2021 en kartliggning av regionernas
SK-kurser i &mnet. Samtliga 21 regioner inkom med

»Folkhalsoperspektivet ar viktigt att
framhalla for att tydliggora vardens
och andra aktorers rolli arbetet med
levnadsvanor. Kurserna gor att delta-
garna piminns om vikten av att arbeta
med levnadsvanor ...«

svar.Aven om kurserna pa olika satt skiljde sig 4t mel-
lan regionerna sa matchade innehall och upplégg re-
lativt val med SLS forslag fran 2016.Vid uppdateringen
av forslaget har SLS kommitté for prevention och folk-
hilsa tagit del av NPO-LV:s kartlaggning. Kommitténs
arbete med uppdateringen har dven underlittats av
att medlemmar ar representerade i NPO-LV respek-
tive i natverket Halsofrimjande hilso- och sjukvard
(HFS-natverket) samt har egen erfarenhet av att an-
ordna SK-kurser i levnadsvanor.

Kursdeltagares utvarderingar har dven bidragit till
uppdateringen. Sammanfattande utvarderingar fran
tre regioner (Skine, Stockholm, Gotland) visar att kur-
serna &r inspirerande, ofta pedagogiskt upplagda och
innehaller evidensbaserad kunskap som ar kliniskt an-
vandbar. Motiverande strategier upplevs som viktiga
att fa trina pa under kursen. Férhéllningsséttet i »Mo-
tiverande« samtal, som att visa empati, betona autono-
mi och personcentrera, upplevs matnyttigt och nagot
deltagarna 6nskar kunna anvénda sig av i praktiken.

Folkhilsoperspektivet ar viktigt att framhalla for
att tydliggora vardens och andra aktorers roll i arbe-

1

Lakartidningen
Volym 121




UTBILDNING & FORSKNING

2

Lakartidningen
#2024

FAKTA 1. Svenska lakaresallskapets forslag till
innehall och utformning av SK-kurs i levnads-
vanearbete (2022)

MEDICINSK KUNSKAP OCH FOLKHALSODATA
e Betydelsen av levnadsvanor for icke-smittsamma
sjukdomar

e Sarskilda riskgrupper dar levnadsvanor ar extra
prioriterade

e Prevalens av levnadsvanoriolika grupper

o Skillnader i hilsa och halsans bestamningsfaktorer

SJUKDOMSFOREBYGGANDE OCH HALSOFRAMJANDE

ARBETSSATT OCH METODER

e »Nationella riktlinjer for prevention och behandling vid
ohalsosamma levnadsvanor« (Socialstyrelsen)

e »Nationellt virdprogram vid ohdlsosamma levnads-
vanor - prevention och behandling« (SKR)

o Uppmarksamma ohalsosamma levnadsvanor och
metoder for att motivera till hdlsosamma vanor

e Introduktion i motiverande strategier och KBT-stra-
tegier

o Dokumentation

ORGANISATION AV LEVANDSVANEARBETET LOKALT
OCH REGIONALT

e Lokala rutiner och remissvagar

e Interprofessionellt samarbete

e Befolkningsinriktade interventioner

ETISKA PRINCIPER SOM GRUND FOR ARBETE MED

LEVNADSVANOR

o Autonomi: bemoétande som underlattar delaktighet,
sjalvbestammande och integritet

o Gora nytta: bidra till patientens hélsa och valbefinnande

o Icke skada: undvika stigmatisering

e Rattvisa: prioritera insatser utifran behov

LAKARENS ROLL I ARBETET MED LEVNADSVANOR
e Iteamarbetet pa enheten

o Irelation till folkhdlsoarbetet i regionen

VAR MER KUNSKAP HITTAS
e »Nationellt vardprogram vid ohélsosamma levnads-
vanor - prevention och behandling« (SKR)

e Halsoframjande halso- och sjukvardsnatverket
(HFS-natverket)

o Natbaserat material till exempel pa 1177, Alkoholhjal-
pen, Sluta réka-linjen, Livsmedelsverket, Sundkurs

o Fysisk aktivitet i sjukdomsprevention och sjukdomsbe-
handling (Fyss)

KURSDESIGN OCH PEDAGOGIK

e Tydliga larandeméal som kommuniceras med del-
tagarna

e Larandeaktiviteter som skapar engagemang, till
exempel reflektion 6ver motiverande strategier i ett
patientsamtal, praktisk 6vning att skriva ut fysisk
aktivitet pa recept (Far), fallstudier och webbkurs med
reflektionsfragor

tet med levnadsvanor. Kurserna gor att deltagarna
paminns om vikten av att arbeta med levnadsvanor
for att forebygga och som del i behandling. Samtidigt

kanner kursdeltagarna frustration over att det ofta ar
svart att hinna med levnadsvanearbetet i den kliniska
vardagen. Darfor uppskattas konkreta och tidseffekti-
va verktyg och tips for samtal om levnadsvanor for att
kunna anvanda kunskapen i praktiken.

Det uppdaterade forslaget fran SLS kommitté (2022)
bygger pa Socialstyrelsens riktlinjer »Prevention och
behandling vid ohédlsosamma levnadsvanor - stod for
styrning och ledning« (2018) [2] samt »Nationellt vard-
program vid ohédlsosamma levnadsvanor - prevention
och behandling« [3] fran Sveriges Kommuner och re-
gioner (SKR). Familjestddsprogram och tydligare be-
skrivning av riskgrupper finns darfér med i uppdate-
ringen. De etiska principerna och vikten av lokala ru-
tiner ar ocksa nyheter.

Syftet med artikeln ar att beskriva centrala delar i
det uppdaterade forslaget och lyfta fram exempel pa
erfarenheter fran kursarrangorer i Skane, Stockholm
och Gotland som genomfort kurser fysiskt och digitalt.

Kursarrangoérerna har lang erfarenhet av att hal-
la kurser i levnadsvanor for alla specialiteter och/el-
ler bara for specialister i allmédnmedicin. Citaten fran
kursarrangorer ar insamlade genom intervjuer.

I Region Skane arrangeras SK-kursen inom ra-
men for Framtidens specialistldkare, ett projekt un-
der Koncernstab HR. De som utbildar ar anstillda el-
ler tjanstekopta inom Enheten f6r kunskapsstyrning
pa avdelningen for hilso- och sjukvardsstyrning, och
manga ar samtidigt kliniskt aktiva i primarvard eller
specialiserad vard.

I Region Stockholm ges kursen av Akademiskt pri-
marvardscentrum, Stockholms ldns sjukvardsomra-
de. Forelasarna har olika professioner, ar kliniskt ak-
tiva eller har manga ars erfarenhet av kliniskt arbete i
sdval primarvard som specialiserad vard.

I Region Gotland arrangeras kursen som ett sam-
arbete mellan Kvalitetsenheten med Gvergripande
studierektor och primirvardsledningen. Foreldsare
pa kursen har olika professioner och kompetens fran
skilda verksamheter inom hélso- och sjukvarden och
regional utveckling, fran savil det kliniska motet med
patienter som pa ledningsniva.

I Fakta 1 presenteras Svenska likaresillskapets for-
slag till innehall och utformning av SK-kurs i levnads-
vanearbete [4].

Hur ska en kurs utformas sa att ST-likaren ndr malen?

Vid planering av en SK-kurs i levnadsvanor kan det
vara till hjalp att stélla sig fragan: Vad bor kursen
innehailla for att deltagarna ska kunna hantera lev-
nadsvanearbetet i den kliniska vardagen? Fragan sat-
ter ljuset pa de utmaningar som ldkarna moéter och
vad de behover for att utveckla sin formaga att moti-
vera och vigleda patienter till hdlsosamma levnads-
vanor. Bedomningen ar att kursen bor motsvara tre
dagars heltidsstudier for att kunna rymma relevanta
delar. Exempel pa erfarenheter fran kursarrangorer:

»Jag uppskattar att forslaget tar upp mdl bade for ‘vad-et’,
det vill siga faktakunskapen, och 'hur-et’, det vill siga det
personcentrerade samtalet och det praktiska arbetet.«

Sofia Trygg-Lycke,

specialistsjukskdterska och MINT-certifierad
tranare i Motiverande samtal (MI), som utarbetat

ST-kurs for allméanlakare i Region Stockholm
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»\Verkningsmekanismer for hur lev-
nadsvanorna paverkar hilsan kan med
fordel beskrivas. Fordelning av ohélso-
samma levnadsvanor i befolkningen
tydliggor att dessa kan bidra till ojam-
lik halsa.«

»Dokumentet dr ett utmdrkt sitt att kvalitetssikra
var utbildning. Genom att jaimfora vart uppligg med
framtaget forslag sd kan jag sdkerstilla att vi tdcker
de omrdden som professionen enats om.«
Malin Skogstrom,
specialist i allmdnmedicin och kursansvarig
for ST-kurs i Region Skéne

»Forslaget anvinds av oss i kursledningen vid uppligg av
varje utbildning. Det delges och diskuteras med foreldsare
for att fd basta méjliga innehdll i kursen.«

Elisabet Drugge,

dietist och en av de kursansvariga
for ST-kursen i Region Gotland

»Vad« - om levnadsvanornas betydelse for hilsan

Medicinsk kunskap och folkhalsodata. Kursen bér inne-
halla kunskap om hur levnadsvanor paverkar sym-
tom, riskfaktorer och sjukdomar och vad en forand-
ring av levnadsvanor kan betyda, exempelvis fysisk
aktivitet som del i behandling av depression, artros el-
ler hypertoni. Verkningsmekanismer for hur levnads-
vanorna paverkar hilsan kan med fordel beskrivas.
Fordelning av ohédlsosamma levnadsvanor i befolk-
ningen tydliggor att dessa kan bidra till ojamlik halsa.

Etik

De etiska principerna lagger grunden for levnadsva-
nearbetet.

® Autonomi - beméotande som underlattar delaktighet,
sjalvbestimmande och integritet.

® Gora nytta - bidra till patientens hélsa och vilbefin-
nande.

® Icke skada - undvika stigmatisering.

@ Rittvisa - prioritera insatser utifran behov.

»Hur«-vagledning i praktiken

Evidenshaserade metoder i praktiken. Kursen bor byg-
ga pa metoderna som rekommenderas i Socialstyrel-
sens riktlinjer »Prevention och behandling vid ohal-
sosamma levnadsvanor. Stod for styrning och led-
ning« (2018). Dar beskrivs metoder som erbjuds inom
halso- och sjukvarden och som stddjer patienter till
hélsosamma vanor. Hur arbetet bedrivs i praktiken
beskrivs i »Nationellt virdprogram vid ohédlsosamma
levnadsvanor - prevention och behandling« (SKR).

Trana pa att genomfora personcentrerade samtal
De rekommenderade metoderna innebar framfor allt
personcentrerade samtal i syfte att underlatta for pa-

tienten att sjalv ta stillning till eventuell férdndring
av sina vanor. Kursen bor darfor ge en introduktion i
motiverande strategier och KBT-strategier samt lata
kursdeltagarna trina pa att samtala pa ett personcen-
trerat satt [5]. En beskrivning av vad radgivande sam-
tal, kvalificerat radgivande samtal och familjestods-
program innebar ar darfor central.

»Pd kursen ville vi att deltagarna skulle fd mdjlighet att

prova olika motiverande strategier. De fick en hemuppgift
att reflektera 6ver samtal de haft med patienter kring lev-
nadsvanor. Det kdnns som en viktig del av utbildningen.«

Sofia Trygg-Lycke

Lokala rutiner

For att kunna anvdnda kunskaperna i den kliniska
vardagen &r det viardefullt om ST-ldkarna far fundera
over befintliga lokala rutiner. Att fa skissa pa egna lo-
kala rutiner kan vara ett sitt att synliggoéra hur arbe-
tet kan bedrivas i praktiken.

»Utifrdn forslaget har vi skapat ett batteri med reflektions-
fragor kring hur rutinerna i verksamheterna ser ut. Hur och
ndr stélls fragor om levnadsvanor? Har enheten medarbeta-
re som utbildats i exempelvis Far-forskrivning, tobaksav-
vinjning, samtal om alkohol eller matvanor?«

Malin Skogstrom

»En del i forslaget handlar om samarbete med andra per-
sonalkategorier. Kanske underutnyttjas denna méjlighet
ibland och gor att likarna kinner att allt ska losas av dem
sjilva? Kanske blir likarens uppgift att motivera till ett be-
s0k hos en annan profession som ger behandlingen? »

Sofia Trygg-Lycke

Var mer kunskap kan hittas

For att underlatta det praktiska arbetet bor det fram-
ga var relevant patientmaterial baserat pa vetenskap
hittas. »Nationellt vardprogram vid ohilsosamma
levnadsvanor - prevention och behandling« pa Na-
tionellt kliniskt kunskapsstdd ar en kalla till fordjup-
ning. Hilsofraimjande hilso- och sjukvardsnitverket
(HFS-nétverket) har material och exempel pa hur lev-
nadsvanearbetet kan bedrivas. PA SKR:s webbplats
finns information om personcentrerat forhallnings-
sitt [6]. Sluta roka-linjen, Alkoholhjilpen, Livsme-
delsverket, Sundkurs, Fyss och 1177 ger ocksa stod i det
praktiska arbetet.

Lakarrollen

Det dr meningsfullt att resonera om ldkarens roll i ar-
betet. Fragestillningar som kan diskuteras &r: Varfor
ska ldkaren ta upp levnadsvanor? Vilken roll har ldka-
ren jamfort med andra professioner? Vilka av meto-
derna ingar i likarens uppgifter, och nér behéver 1a-
karen héanvisa vidare?

Kursen blir sérskilt relevant niar den anpassas till
deltagarnas erfarenheter och behov. Darfor kan kur-
sen innehalla diskussioner om varfor levnadsvanor
ar relevanta hos de patienter som ST-likarna moter
i just sin specialitet. Att framhalla betydelsen av rok-
och alkoholfri operation ar exempelvis aktuellt bade
for opererande specialiteter och priméarvard. Ett an-
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nat exempel ar att kardiometabola sjukdomar ar re-
levanta for internmedicinska specialiteter inklusive
primarvard.

»Likaresillskapets forslag har verkligen varit ett stod for
oss som genomfor ST-utbildningar om levnadsvanor runt
om i landet.«

Elisabet Drugge

»Vi fick god hjilp av forslaget att begrinsa och lyfta de
visentligaste delarna i vir kurs.«

Sofia Trygg-Lycke

SLS kommitté for prevention och folkhalsa hoppas att
2022 ars forslag till innehall och utformning av SK-
kurs i levnadsvanearbete dven fortsittningsvis ska
stodja kursarrangorer att skapa kurser som o6kar 1a-
karnas forméaga att vigleda patienter i fragor om lev-
nadsvanor. Det kompletta forslaget hittas pa Svenska
lakaresallskapets webbplats (sls.se) under »SK-kurs i
levnadsvanearbete«. O

e Potentiella bindningar eller javsforhallanden: Inga uppgivna.
Citera som: Lakartidningen. 2024,121:23121

4. Svenska lakaresallskapet.
Forslag till innehall och
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SUMMARY

SK courses in lifestyle habits. Updated proposals and
course organizers' experiences

The physician has an important role in identifying
unhealthy lifestyles, offering counselling and, if
necessary, referring the patient to another profession
or care unit. Therefore, knowledge and skills related to
lifestyle habits are included in the goal description for
residents in all clinical specialities.

SK courses in lifestyle habits should be based on
National Guidelines for Prevention and Treatment -
Support for Governance and Management (2018),
issued by the Swedish National Board of Health and
Welfare. Preferably, the course should include training
sessions where the participants can practice the
counselling techniques. The ethical principles provide
the foundation for work related to lifestyle habits. The
course should include evidence-based knowledge

on how lifestyle habits affect symptoms, risk factors,
and diseases, as well as the effect of changing lifestyle
habits. Also, discussions about local routines and the
physician's role in addressing lifestyle habits are valuable
components of the course.



