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Remissvar: Nationellt virdprogram vid ohilsosamma levnadsvanor — prevention
och behandling

Svenska Psykiatriska Foreningen (SPF) tackar for mojligheten att ta del av och lamna
synpunkter pd remissen Nationellt virdprogram vid ohdlsosamma levnadsvanor — prevention
och behandling

Mainniskor med svér psykisk sjukdom har storre risk att do i fortid av olika anledningar som
kardiometabola tillstdnd, diabetes och cancer. Ofta beror det pa brist pa insikt, nedsatt
kognitiv och funktionsforméga for att ska och bibehdlla kontakt men somatiska varden,
forsening i tidigt upptickt, diagnostik och bristande foljsamhet i behandlings-
rekommendationer och medicinering. Denna patientgrupp roker mer dn allménbefolkningen.
Av sjukdomens natur, med sa kallad negativa symptom, &r de patienter i perioder mer passiva,
isolerar sig, ror sig mindre och anstrianger sig inte for att laga hilsosam mat. Och en del
patienter sjdlvmedicinerar med alkohol eller har alkoholberoende utdver sin psykiska
sjukdom.

Vardprogrammens rekommenderade interventionsmetoder: rddgivande samtal och
kvalificerade hédlsosamtal dr generella och riktade till alla, men kan vara icke tillrdckliga eller
svér att genomfora hos svart psykisk sjuka patienter. Man kan forvénta sig bristande
delaktighet i de foreslagna hélsofrdmjande insatserna. De som &r mer hilsomedvetna och
insiktsfulla kan i storre utstrackning komma ta del av de hidlsosamtal 4n de som har hogre risk
och behover dessa samtal som mest.

Det finns vetenskapligt underlag, publicerade positiva resultat fran interventionsstudie for
schizofreni och bipolira patienter géllande levnadsvanor, fysisk aktivitet, kost, metabola
parametrar och blodtryck. Interventionerna i studierna har varit mycket intensiva, integrerade
och tvirprofessionella over ldnge tid men tyvérr verkar den positiva effekten klingat av efter
studiens upphorande och da interventionen har avslutats. Det innebér att man kontinuerligt
behover jobba med den patientgruppen med olika interventionsmetoder for att nd och behélla
positiva hdlsoeffekter for den enskilda patienten och minskade kostnader for varden generellt.

I nationella vardprogram bor man planera och tillsétta extra resurser och rekommendera
sarskilda metoder for arbetet med svara psykiska sjuka gillande ohdlsosamma levnadsvanor.
Sa som Nationella Riktlinjerna betonar, dr det av sdrskild vikt med dtgérder for att stodja
riskgrupper: vuxna med sérskild risk dr personer som har schizofreni, depression och de med
psykisk eller kognitiv funktionsnedséttning.
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