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ment for omréadet sexuell och reproduktiv halsa (SRH) for
perioden 2011-2015.

Syftet ar att lyfta fram prioriterade grupper och strategiska
omriden inom sexuell och reproduktiv hilsa. Strategin ar
nédvandig for att fokusera, tydliggéra och férstirka upp-
draget inom ett viktigt folkhdlsoomrade i f6randring. Den
ska ligga till grund for handlingsplaner och aktiviteter inom
olika delomraden.
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den 5 december 2011.
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Bakgrund

Sverige har en lang tradition av engagemang inom omradet
sexuell och reproduktiv hélsa. Redan pa 1930-talet startade
utbyggnaden av den organiserade médrahalsovarden, vilket ar
en viktig orsak till att vi har en av virldens lagsta médra- och
perinataldédlighet.

Nar det giller sexuellt 6verforbara infektioner, antog riks-
dagen 2005 en nationell strategi mot hiv/aids och vissa andra
smittsamma sjukdomar. Tva ar senare publicerades ”En For-
nyad Folkhilsopolitik” som gav kommuner och landsting

en nyckelroll i det preventiva arbetet inom sexuell hélsa.

Sexuell och reproduktiv hilsa inkluderar det attonde natio-
nella folkhalsomalet — Trygg och sdker sexualitet och en god
reproduktiv hilsa — samt de delar av folkhilsomal nummer sju
- Gott skydd mot smittspridning — som innefattar sexuellt
6verforbara infektioner och spridning av hiv.

Ar 2009 tillférde idépromemorian ”Bittre forutsittningar for
det forebyggande arbetet” frdn Socialdepartementet en rad
forslag for att forebygga av oonskade graviditeter, som kom-
mit att spela en viktig roll i diskussionen kring sexuell och
reproduktiv hélsa.

Sexuell och reproduktiv halsa blev ett erkdnt internationellt
begrepp i samband med FN-konferensen om befolkning och
utveckling som holls i Kairo 199 4. Tio ar senare antog WHO:s
Virldshilsoférsamling, inklusive Sverige, en global strategi for
sexuell och reproduktiv hilsa. Mot denna bakgrund utarbeta-
des 2005 Region Skanes forsta strategi for sexuell och repro-
duktiv hilsa (2005-2010).

11 april 2003 antog Sveriges riksdag en folkhélsopolitik med elva malomraden




Mal

sexuell och reproduktiv hilsa for hela befolkningen i Skane
oberoende av kon, dlder, social bakgrund, sexuell laggning,
etnisk eller kulturell bakgrund samt mental och fysisk hélsa.

Region Skanes insatser inom omrédet sexuell och reproduk-
tiv halsa dr inriktade pa att 4stadkomma en adekvat och jam-
lik tillgang till férebyggande insatser och information samt
en adekvat och jamlik vard/behandling.

Malen med strategin ar:

o att forebygga sexuellt 6verforbara infektioner inklusive hiv
o att forebygga o6nskade graviditeter

o att forebygga sexuellt vald, kénsstympning och prostitution
o att forebygga vald och diskriminering pa grund av sexuell

laggning

Sexuell och reproduktiv
hilsa i Skane

medfort att utbyggnaden av médrahélsovarden inte kunnat
halla jimna steg med behovet. Detta har resulterat i geogra-
fiska skillnader i tillganglighet till médravard och preventiv-
medelsradgivning. Skane har i jamforelse med andra lands-
ting lag tackningsgrad nir det giller gynekologisk cellprov-
tagning enligt den organiserade screeningen for livmoder-
halscancer.

Aborter

Antalet aborter i Sverige har legat omkring 35 ooo per ar
sedan 1975, vilket rdknat per 1 ooo kvinnor (20,9 ar 2010)
ar nagot hogre 4n i vira nordiska grannlinder. I Skane har
aborterna minskat de senaste aren och ar 2010 var siffran
19,4 per 1000 kvinnor. Aborttalet ligger sedan bérjan av
2000-talet under det nationella genomsnittet. Precis som i
resten av landet har tonarsaborterna i Skane minskat under
andra hilften av 2000-talet.

Sexuellt 6verforda infektioner (STI)

Forekomsten av klamydia ar storst bland ungdomar och unga
vuxna. Antalet anmalda fall av klamydia i Skane 6kade mel-
lan 1995 och 2010 fran 1363 till 4 841. I den yngre aldersgrup-
pen 15-19 ar dr klamydia dubbelt sa vanligt bland kvinnor
som bland mén. Gonorré har 6kat i Skane med 42 procent
under 2010 (112 anmilda fall) jimfort med 2009. Avde 26
anmailda fallen av syfilis under 2010 tillhér 25 gruppen min
som har sex med midn (MSM). Det finns anledning att for-
moda en koppling till den kraftiga 6kningen av samma sjuk-
domar i Danmark under de senaste aren.




Aven antalet fall av nydiagnostiserad hiv i Skine har ékat de
senaste tio aren, framfor allt bland nyanlanda utlandsfédda

och man som har sex med man (MSM). Antalet nyanmélda
fall av hiv under 2010 var 57 och omkring 650 personer lever
idag med hiv i Skéne. Danmark anges i flera fall som mojligt
smittland. Region Skane férmedlar varje &r medel ur det stat-
liga hiv/sti-anslaget for preventiva insatser. Dessa medel f6r-
delas till projekt drivna av frivilligorganisationer samt
kommunala och egna verksamheter.

Prioriterade grupper

sexuell och reproduktiv hilsa samt prioritera och synliggora
sarskilt riskutsatta grupper.

I den nationella strategin mot hiv/aids identifieras sju risk-
utsatta grupper. Man som har sex med min, personer med
injektionsmissbruk, personer med utlaindsk bakgrund, ung-
domar och unga vuxna, utlandsresenérer, gravida kvinnor
och personer som ér utsatta for prostitution.

Region Skane arbetar med insatser for samtliga riskutsatta
grupper, men valjer att prioritera de fyra forsta grupperna,
samt grupperna personer utsatta fér vald och individer med
funktionshinder.

Mén som har sex med man (MSM)

Main som har sex med méin ér en av de grupper som har drab-
bats hart av hiv/aids i Sverige. MSM ar 6verrepresenterade i sta-
tistiken 6ver den inhemska smitto6verféringen av saval hiv
som syfilis och gonorré. Under 2010 6ppnades méjlighet till
snabbtest for hiv pa Centrum for Sexuell Halsa i Malmé med
inriktning p4 médn som har sex med mén.

Personer med injektionsmissbruk

Inom Region Skéne finns en val utbyggd sprutbytesverksamhet
for injektionsmissbrukare. Detta har varit en stark bidragande
orsak till att Skane inte haft de “hiv-utbrott” inom gruppen
som drabbat andra delar av landet. Samtidigt bor 6kad upp-
mérksamhet riktas mot gruppen i fraiga om spridning av Hepa-
tit B och C. Kunskap om smittvigar och om hur man skyddar
sig mot smitta bor férbattras i organisationer och personal-




grupper som moter personer med injektionsmissbruk.
Sprutbytesprogrammet har funnits i Lund och Malmé
sedan 1986/87 och inférdes i Helsingborg 2010.

Personer med utlandsk bakgrund

Personer med utlindsk bakgrund utgér en stor och heterogen
grupp, som omfattar asylsokande, flyktingar och anhérig-
invandrare men &ven till exempel barn till invandrade f6r-
aldrar. Gruppen nyanldnda frin omraden med hég hiv-fore-
komst svarar f6r en betydande del av all nydiagnostiserad hiv-
smitta. Tidig upptickt av smitta hos individer i gruppen ar
ddrmed mycket vikigt. Sedan 2010 arbetar Region Skéne i
samverkan med lokala och regionala myndigheter och frivil-
ligorganisationer for att 6ka antalet hdlsosamtal och hélso-
undersokningar.

Ungdomar och unga vuxna (<29 &r)

Forskning visar att sexuellt risktagande bland ungdomar

och unga vuxna har 6kat. Fler unga vuxna har idag erfarenhet
av sex under “forsta kvillen”. Ungdomsperioden 4r idag mer
utstracke och attityder, varderingar och fordndrade sexuella

beteenden har betydelse f6r hur den sexuella halsan utvecklas.

Preventivmedel till ungdomar t.o.m. 20 ar subventioneras
inom ramen for laikemedelsformanen och kondomer ar kost-
nadsfria p4 Region Skénes ungdomsmottagningar till och
med den dag man fyller 23 ar. Personer fran 15 ar har sedan
2008 mdojlighet att bestilla klamydiatest via webben.

Personer utsatta for sexuellt vald

Sexuellt vald utgér ett stort samhéllsproblem som drabbar
framst kvinnor, men dven minderariga och mén. I april 2009
inférdes riktlinjer for Region Skéane vid vald i néra relationer
och i november samma ar ingicks en regional 6verenskom-
melse om vald i ndra relationer.

Trots att problemet med kvinnlig konsstympning inte be-
doms vara stort i Skane, kommer varje ar ett antal kvinnor
som utsatts for konsstympning i kontakt med hélso- och sjuk-
varden. Det ar darfor viktigt att vardpersonal vet hur de ska
forhalla sig och vilka bestimmelser och checklistor som
galler.

Sexuellt vald 6kar risken for 6verféring av hiv och annan
sti-smitta eftersom skador pa kénsorgan och slemhinnor
kraftigt 6kar sannolikheten for smitta vid samlag. Direke
eller indirekt hot om sexuellt och fysiskt vald 6kar ocksé
smittrisken genom att rddslan minskar férmagan att sdga nej
eller att kriva kondom.

Individer med funktionshinder

Individer med intellektuella eller fysiska funktionshinder ar
en grupp som ofta gloms bort nir det giller sexuell hilsa och
preventivmedelsradgivning. Virderingar och medvetandet i
sambhillet kring funktionsnedsattningar och sexualitet beho-
ver synliggéras och behovet av sirskilda insatser kartlaggas
och féljas upp.




Strategier

Foljande strategiska omraden utgér basen for det fortsatta
arbetet med sexuell och reproduktiv hélsa i Skéne.

Forebyggande arbete

Som i allt halsofrimjande arbete ar det viktigt med informerade
och delaktiga individer. Detta f6rutsitter i sin tur att vardperso-
nal och andra yrkesgrupper vet vilken vard och vilket st6d som
erbjuds och av vem.

Tidig information och kunskap om preventivmedelsanvindning
ar en forutsattning for en forbattrad sexuell och reproduktiv
halsa. Stora vinster kan goras i det preventiva arbetet bland unga
om Region Skéne férstirker och utvecklar samverkan med sko-
lans sex- och samlevnadsundervisning.

Kondom ir det enda preventivmedel som skyddar bade mot
oonskade graviditeter och sexuellt 6verférda infektioner. Det

ar darfor vikeigt att arbeta for att kondomanvindningen 6kar
iriskutsatta grupper. Utvecklingen vad galler saval attityder som
preventivmedelsanvandning maste foljas upp exempelvis genom
Ungdomsbarometern och Aspotekens forséljningsstatistik.

Tillganglighet och jamlik vard

Tillgangligheten till ridgivning, behandling och vérd inom sex-
uell och reproduktiv hilsa méste ske pa lika villkor. Den geogra-
fiska och tidsmissiga tillgangligheten till vard och radgivning
maste darfor kartlaggas.

Ungdomsmottagningarna spelar en viktig roll for den yngre
aldersgruppens tillgang till samtal, preventivmedelsridgivning
och sti-testning. For att kunna ge gruppen unga vuxna (23-29 ar)
vard och rad pa lika villkor beh6ver behoven och utbudet av

vard for denna grupp f6ljas upp. Den nya modellen for Mod-
rahilsovarden forvintas ge battre mojligheter till kontinuer-
liga kontakter med kvinnor fran 23 ars alder.

Regionala anpassningar kommer att géras till Socialstyrelsens
sarskilda satsning p4 jamlik vard och utvecklingen av hilsa

pa lika villkor ska f6ljas upp via de nationella och regionala
folkhalsoenkiterna.

God kvalitet pa radgivning och behandling

For att uppratthalla god kvalitet pa rad och behandling
behoéver kompetensbehovet f6r professionell vard avseende
sexuell och reproduktiv hilsa kartlaggas.

Samarbete

For att nd framgang i arbetet med sexuell och reproduktiv
hélsa kravs ett valfungerande samarbete och kunskapsutbyte
mellan hélso- och sjukvérden, kommunerna, lansstyrelsen,
studenthalsan, studentkérerna och frivilligorganisationer.
Aven polis och kriminalvard kan i vissa fall vara lampliga
parter for ett samarbete. Region Skane ska vara drivande i
samarbetsfragor, riktlinjer och i utformandet av lokala avtal
med kommunerna foér att tydliggéra ansvarsférdelningen.

Kunskap - forskning/utveckling

Forskning och utveckling inom omréadet sexuell och repro-
duktiv halsa ar nédvandigt for att identifiera kunskapsluckor
och behov av nya metoder inom ett viktigt folkhédlsoomrade
i férandring. Redan existerande samarbete med universitet
och hogskolor bor starkas och fordjupas. Det krévs dven en
langsiktig 16sning vad géller utbildning och kompetens-
forstarkning.




Uppfoljning

Referenser

Strategin kommer att féljas upp i arsredovisningen och i
halso- och sjukvardsndmndens uppféljning av det samlade
uppdraget till hilso- och sjukvarden. Utvardering inklusive
hilsoekonomiska analyser av strategin kommer att genom-
foras. Malsattningen ar att en forsta utvarderingsrapport
sammanstills for perioden 2011-2013, en delrapport f6r
perioden 2014-2015 samt en samlad utvardering for
perioden 2011-2015.
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Region Skanes strategi for sexuell och reproduktiv hélsa
anger den 6vergripande malsittningen for arbetet under
perioden 2011-2015. Strategin anldgger ett brett synsétt pa
sexuell och reproduktiv hilsa som inkluderar forstaelse for
sambhéllets ansvar for jamlikhet och allas lika rattigheter
inom detta omrade. Med denna strategi som utgadngspunkt
kommer handlingsplaner for olika delomraden att utarbetas i
samverkan med olika aktérer.
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