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1. Syfte och omfattning

Rutinens syfte &r att beskriva hur hilso- och sjukvardens systematiska arbete med prevention
och behandling vid ohdlsosamma levnadsvanor gar till 1 Region Gavleborg. Rutinen beskriver
ocksa arbetet pd grundlédggande nivd medan arbetet pa fordjupad niva beskrivs i separata
rutiner.

Rutinen omfattar all hilso- och sjukvardsverksamhet inom Region Gévleborg samt privata
vérdgivare med regionavtal. Malgruppen dr vuxna patienter, 18 &r och dldre. Rutinen
omfattar; fysisk aktivitet, mat, alkohol samt tobak och nikotin. Mélgruppen gravida omfattas
inte av denna rutin, eftersom samtal om levnadsvanor ingdr i Modrahilsovardens ordinarie
kontroller.

1.1. Ansvar och roller

1.1.1. Halso- och sjukvardsledning

Hogsta ledningsniva har ansvar for att prioritera det hidlsofrimjande och
sjukdomsforebyggande arbetet samt avsitta resurser. Har formuleras 6vergripande mal for
arbetet med prevention och behandling vid ohédlsosamma levnadsvanor.

1.1.2. Chefer

Chefer och ledningsfunktioner inom hilso- och sjukvérden ansvarar for att denna rutin ar
kénd 1 den egna verksamheten och att den efterlevs. Tilldimpningen av denna rutin ska ske
utifran olika verksamheters olika forutsiattningar. Varje verksamhet maste fatta beslut om 1
vilka patientfloden/besokstyper det dr relevant, mojligt, och genomforbart, att samtala om
levnadsvanor.

1.1.3. Medarbetare
Medarbetare med sjdlvstindig patientkontakt ansvarar for att folja rutinen.

2. Bakgrund

Ohélsosamma levnadsvanor ar ett stort folkhidlsoproblem. Den stora majoriteten av alla
dodsfall i Sverige orsakas av icke smittsamma sjukdomar sdsom hjart-kérlsjukdom och
cancer. Tobaksbruk, ohdlsosamma matvanor, riskbruk av alkohol och otillricklig fysisk
aktivitet utgor fyra av de storsta riskfaktorerna for ohidlsa och &r bland de storsta bidragande
orsakerna till den samlade sjukdomsbordan i Sverige. Enligt Vérldshilsoorganisationen
(WHO) kan majoriteten av alla hjéart-kdrlsjukdomar och en tredjedel av all cancer i varlden
forebyggas genom hilsosamma levnadsvanor. Det finns dven god evidens for att hidlsosamma
levnadsvanor kan forebygga eller fordrdja utvecklingen av typ 2-diabetes. Den som inte roker,
ater hdlsosamt, ar méttligt fysiskt aktiv och har en mattlig konsumtion av alkohol, lever i
genomsnitt 14 &r langre dn den som har ohdlsosamma levnadsvanor.

Att levnadsvanor spelar roll for hilsan dr ingen ny kunskap. Daremot dr kunskapen om
betydelsen av goda levnadsvanor inte lika kind. Hialsosamma levnadsvanor kan forhindra
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sjukdom, eller behandla en sjukdom som uppstatt som en konsekvens av ohdlsosamma

levnadsvanor.

Rutinen utgér fran tva nationella dokument och ett lokalt beslut 1 HSL.
e Nationella riktlinjer 2024: Vard vid ohdlsosamma levnadsvanor - Prioriteringsstdd till dig

som beslutar om resurser for sjukdomsprevention och behandling (Socialstyrelsen)

e Nationellt vardprogram vid ohidlsosamma levnadsvanor — prevention och behandling

(Nationellt system for kunskapsstyrning, Hélso- och sjukvard, NPO Levnadsvanor, 2021)
e Hailso- och sjukvérdsledningen (HSL) 1 Region Gévleborg fattade ar 2018 ett beslut om
lokal avgrinsning/prioritering, utifrdn Socialstyrelsens riktlinjer. Beslutet innebar att
Region Givleborg ska prioritera de atgérder som har prioritet 1-3, samt erbjuda
rddgivande samtal till ungdomar under 18 &r med bruk av alkohol (prioritet 5) och vuxna

med riskbruk av alkohol (prioritet 4).

3. Struktur och systematik

I Region Gévleborg arbetar vi strukturerat och systematiskt med att uppmdrksamma, datgdrda
och folja upp patienters ohdlsosamma levnadsvanor. Arbetet sker pé tva nivier;

grundldggande nivé och fordjupad niva.

Varje verksamhet maste fatta beslut om i vilka patientfloden/besokstyper det dr relevant,
mojligt, och genomforbart, att samtala om levnadsvanor.

Uppmérksamma Atgirda

Fraga, bedém och erbjud
stod till férandring

Rad och stéd till fordndring
utifrén rekommenderad &tgérd

Folj upp
Utvardera och vid behov justera
atgird eller hanvisa vidare

DOKUMENTERA

lllustration av den nationella strukturen for arbetet med levnadsvanor.

3.1. Tva nivaer

1: Uppmarksamma = Grundlaggande niva

2: Atgarda och félja upp = Férdjupad niva

Kortfattad beskrivning:

Forst maste vi fraga patienten om nuvarande
levnadsvanor. Vid indikation pa ohdlsosam levnadsvana
ska vi informera, fraga om patienten vill géra en
forandring och erbjuda ratt stod.

Detta utfors av ”All hdlso- och sjukvardspersonal med
sjalvstandig patientkontakt och grundldggande
utbildning.”

Kortfattad beskrivning:

Motiverad patient har tackat ja till erbjudande om stod
till forandring. De olika levnadsvanorna har olika
atgarder/behandlingar.

Detta utférs av ”Viss halso- och sjukvardspersonal med
sjdlvstandig patientkontakt och férdjupad utbildning”.

Syftet med samtal pa grundliggande niva:
Halso- och sjukvardspersonal som uppmarksammat en
eller flera ohdlsosamma levnadsvanor ska starta en

Syftet med samtal pa férdjupad niva:
Den fordjupade nivan ar uppdelad i tva delar. Delarna
kallas Radgivande samtal och Kvalificerat rddgivande
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dialog med patienten, for att vécka intresse for en
férédndring och motivera till ett samtal pa férdjupad
niva. Samtal pa grundlaggande niva kallas ocksa Enkel
rddgivning.

Det har ar Enkel radgivning:

e  FOr samtalet pa grundlaggande niva finns en metod,
se illustration vid Rubrik 4.

e Samtalet krdver oftast mindre d@n 5 minuter och
innehaller korta standardiserade evidensbaserade
generella rad.

e Raden kan kompletteras med den skriftliga
broschyren Dina levnadsvanor.

e Samtalet ska inte forvaxlas med att “prata om
levnadsvanor i allmanhet” utan forutsatter att
patienten har en eller flera ohalsosamma
levnadsvanor. Samtalet ska f6lja den specifika
metod som finns i Region Gavleborgs metodstod.

e  Rad ges med respekt for patientens
sjalvbestammande.

Kompetenskrav fér Enkel radgivning:

All hilso- och sjukvardspersonal med sjalvstandig

patientkontakt ska ha:

e Grundlaggande kunskap om respektive levnadsvana,
for att kunna ge korta, standardiserade rad om
halsosamma levnadsvanor.

e  Kunskap om att evidensbaserad information om
levnadsvanor hittas pa webbplats 1177.se.

Det innebar i praktiken att all hédlso- och

sjukvardspersonal med sjalvstandig patientkontakt ska:

e Taupp fragan pa ett respektfullt satt. De patienter
som inte vill prata om sina levnadsvanor ska
respekteras.

e  Kunna beddma om patientens levnadsvana ar
ohdlsosam.

e  Ha kunskap om vilket stdd som ska erbjudas.

e Ha kunskap om hur samtalet ska dokumenteras.

samtal och ar de dtgdrder/behandlingar patienten bor
erbjudas, utifran sina behov och férutsattningar. Syftet
med samtal pa fordjupad niva ar att stédja patienten i
levnadsvaneférdndringen.

Det hir dr Radgivande samtal:

e Samtalet utgar fran den enskilde patientens situation
och tar vanligtvis 5-15 minuter, men kan i vissa fall
ta upp till 30 minuter.

e Samtalet kan genomféras i samband med samtal pa
grundldggande niva (om kompetens och tid finns)
eller vid ett separat tillfdlle och/eller av annan
yrkeskategori.

e Samtalet ar en dialog och tar hansyn till patientens
hélsa, alder, sjukdomstillstand, diagnos, riskniva,
samt andra specifika faktorer i patientens liv.

e Radgivning pa denna niva har fokus pa en
levnadsvana.

e  Radgivande samtal kan inkludera motiverande
strategier och kompletteras med olika verktyg och
hjalpmedel.

e  Samtal pa férdjupad niva bor kompletteras med
uppfoljning vid ett eller flera tillfallen i form av
fysiskt aterbesok, telefonsamtal eller digital kontakt.

Kompetenskrav fér Radgivande samtal:

Utover det som galler vid grundldggande niva (Enkel

rddgivning), dessutom:

e Amneskunskap om respektive levnadsvana och dess
paverkan pa halsa, diagnos och tillstand.

e  Kunna tilldmpa personcentrerat och hdlsoframjande
forhallningssatt och motiverande strategier.

e  Kunna anvanda verktyg for att bedoma patientens
motivation och beredskap till férandring.

Det hér ar Kvalificerat radgivande samtal:

e Samtalet &r en mer omfattande insats, bade vad
galler tid och form. Det forutsatter att halso- och
sjukvardspersonalen har god kunskap om
levnadsvanan samt utbildning i metoden som
anvands for samtalet.

e | dialog gors en fordjupad kartlaggning av
levnadsvanan och patientens forkunskaper.

e  Samtalet innebar en hog grad av personcentrering
och individanpassning genom att raden anpassas till
individens diagnos, kunskapsniva, férutsattningar
och onskemal.

e  Samtalet ska vara strukturerat och teoribaserat och
kan inkludera motiverande strategier samt
kompletteras med hjalpmedel och verktyg.

e  Samtalet kan utga fran motiverande samtal, kognitiv
beteendeterapi eller annan evidensbaserad
samtalsmetodik.

e  Samtalet kan ges individuellt eller i grupp.
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e  Radgivning pa denna niva har fokus pa en
levnadsvana och sker vanligen vid ett sarskilt avsatt
tillfalle.

e Under samtalet gérs en plan for forandring av
levnadsvanan och strategier for problemldsning och
aterfallsprevention appliceras.

e  Samtalet kraver uppfoljning vid ett eller flera
tillfallen. Uppfdljningen kan omfatta till exempel
fysiskt aterbesok, telefonsamtal eller digital kontakt.

Kompetenskrav for Kvalificerat radgivande samtal:
Kvalificerat raddgivande samtal: Utéver det som géller vid
grundldggande niva (Enkel radgivning) och Rddgivande
samtal, dessutom:

e  Hogskole-/universitetsutbildning med relevans for
levnadsvanan eller specifik kompetens.

e Kompetens att kunna tilldimpa teoribaserade och
strukturerade atgarder som motiverande strategier
och beteendetekniker.

e  Fordjupad @mneskunskap om den levnadsvana som
berors och dess paverkan pa halsa, diagnos och
tillstand.

e  Regelbundet delta i fortbildning och folja
kunskapsutvecklingen och vara uppdaterad avseende
evidens inom den specifika levnadsvanan.

o  Regelbundet och i tillrdcklig omfattning arbeta med
patienter som ska genomfora férandringar inom den
specifika levnadsvanan.

3.1.1. Utbildningar

Utbildningarna finns i Kompetensportalens kurskatalog.

1: Uppmarksamma = Grundlaggande niva

2: Atgirda och foélja upp = Férdjupad niva

Enkel radgivning

Webbutbildning (cirka 60 minuter):
e Samtal om levnadsvanor med vuxna patienter -
grundutbildning

Dessa utbildningar ér antingen webbutbildningar eller
ldrarledda. Se kurskatalog.

Férdjupad radgivning (atgird/behandling)

e Radgivande samtal vid otillracklig fysisk aktivitet

e  Forskrivning av fysisk aktivitet pa recept - FaR®

e  Radgivande samtal vid riskbruk av alkohol

e Radgivande samtal vid tobaksbruk (erbjuds utifran
efterfragan)

e  Kvalificerat radgivande samtal vid tobaksbruk -
Diplomerad tobaksavvanjare

Samtalsmetodik:

e  Motiverande samtal (MI) — Grundutbildning, inriktad
pa samtal om levnadsvanor

e  Motiverande samtal (MI) — Férdjupningsutbildning,
inriktad pa samtal om levnadsvanor
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3.2. Personcentrerat och hadlsoframjande forhallningssatt

Ett personcentrerat forhallningssatt inom hélso- och sjukvérden dr en etisk princip som utgar
fran att beakta vdrdmotet som ett partnerskap mellan behandlare och patient. Du som
medarbetare/behandlare ska se patienten som en aktiv partner och en del av teamet, med
kunskap och kompetens att tillsammans med dig utforma en for individen dndamdlsenlig
vdrd. Du tar hdnsyn till patientens situation, bade medicinskt och icke-medicinskt, for att ta
reda pa patientens formagor, resurser och behov. Denna information skapar den
patientberittelse som bland annat &r underlag for eventuella beslut.

Hélsoframjande forhallningssétt innebar att stodja och stirka individens forméga att ha
kontroll 6ver sin egen hilsa med fokus pa friskfaktorer och den sjdlvupplevda hélsan. For att
kunna uppna detta behdver du som medarbetare se och moéta hela individen och inte enbart
dennes sjukdom.

Fokus 1 métet ligger pa att stirka patientens tilltro till sin egen forméga (self-efficacy) och
egenmakt (empowerment). Ett bra bemo6tande med respekt for patientens kunskap, forstielse
och insikt dr en forutsittning for att skapa delaktighet och ge individen inflytande dver sin
vérd och behandling och didrmed sin hélsa. Det innebdr dven att ta héinsyn till och respektera
patientens egna tankar, kdnslor, erfarenheter och kunskaper, traditioner och virderingar. 1
motet gor du och patienten en dverenskommelse, dér det blir tydligt vad patienten ska gora
och vad vi inom hélso- och sjukvéarden ska gora.

Det ér viktigt att ta hdnsyn till patientens formaga att forvarva, forsta och anvéanda
hilsoinformation, det som kallas hélsolitteracitet. Det stéller krav pa att allt som
kommuniceras i tal och skrift utformas pa ett sadant sétt att patienten kan forsta och ta till sig
budskapet. Vid behov kan tolkstdd och/eller bildstod anvindas.

3.3. Dessa patienter ska tillfragas om levnadsvanor

Alla patienter har ritt att fa kunskap om levnadsvanors betydelse for hidlsan men det finns
prioriterade patientgrupper for vilka ohdlsosamma levnadsvanor dr mer riskfyllt 4n andra, dir
det ar extra viktigt att du som medarbetare frdgar om levnadsvanor:

Vuxna med sérskild risk*

Vuxna som ska genomgé operation

Barn och unga under 18 ar (vissa specifika verksamheter, omfattas av separat rutin)
Gravida (ingér i Modrahidlsovardens ordinarie kontroller)

*Vuxna med sidrskild risk dr personer som antingen redan har ett tillstind som beror pa
ohdlsosamma levnadsvanor, eller &r sérskilt sarbara for ohdlsosamma levnadsvanor av ndgot
annat skél. Det kan handla om att de har en sjukdom, eller sérskild sdrbarhet som har att gora
med andra faktorer, som fysisk, psykisk eller kognitiv funktionsnedséttning, eller social
sarbarhet.

3.4. Med dessa patienter ska vi samtala

Samtal pa grundldggande niva ska enbart genomforas med de patienter som visat sig ha en
eller flera ohdlsosamma levnadsvanor. Patienter som har flera ohdlsosamma levnadsvanor
samtidigt utgdr en malgrupp som ska ges sérskild uppmirksambhet.
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Patienter som i nuldget inte vill samtala om sina levnadsvanor bor respekteras. Det &r viktigt
att komma ihag att malet inte dr perfekta levnadsvanor, utan att du som medarbetare i
patientmotet funderar pa om - och pa vilket sitt - levnadsvanorna kan ha betydelse for just
den hir patienten.

3.5. Dokumentation av levhadsvanor

Patienters aktuella levnadsvanor ska dokumenteras i journalen. Stod i tillvigagangsséttet finns
1 metodstdd och 1 rutiner.
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4. Grundlaggande niva - metoden

Levnadsvanor ska uppmirksammas som en sjilvklar del av anamnesen. Hélso- och
sjukvérdspersonal som uppmairksammar en eller flera ohdlsosamma levnadsvanor ska starta
en dialog med patienten, for att viicka intresse for en fordndring och motivera till ett samtal
pd fordjupad nivda. Samtal pa grundliggande niva kallas ocksa Enkel radgivning.

Metodstodet

Stod 1 hur samtalet gar till finns hir: Metodstod for samtal om levnadsvanor - Vuxna.
Metodstodet bygger pa denna rutin och ger tillrdackligt stod for dig 1, eller infor, patientmotet.

lllustration av metoden

Fraga om levhadsvanor Enkel radgivning

Finns det nagot som
indikerar ohilsosam

levnadsvana? Ja Fokusera pa Bedém Erbjud
ohélsosam patientens motivation personcentrerad
levnadsvana och resurser atgard

Nej

Uppmaéarksamma och
stirk det hadlsosamma

1. Fraga om levnadsvanor

Finns det nagot som indikerar ohdlsosam levnadsvana?
e Vid hélsosam levnadsvana: Uppmérksamma och stédrk det hdlsosamma.
¢ Vid ohilsosam levnadsvana: Genomfor Enkel radgivning.

2. Enkel radgivning

Fokusera pa ohdlsosam levnadsvana
e Informera om hilsovinster, gdrna med koppling till patientens aktuella hélsotillstand.
e Ge generella rad.

Beddm patientens motivation och resurser till att géra en fordndring.

Erbjud personcentrerad atgard
e Egenvardsrad.
e Stdd till fordndring - atgérd eller behandling, pé fordjupad niva.
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4.1. Fraga om levhadsvanor — Finns det nagot som indikerar
ohédlsosam levnadsvana?

Patienten tillfrdgas om alla fyra levnadsvanor, utifran nationellt validerade indikatorfragor, se
frageformuldr Fragor inf6r samtal om levnadsvanor — Vuxna.

Fragorna kan med fordel besvaras av patienten infor besoket (utskick med kallelse eller
digitalt) men kan dven stillas till patienten vid tidpunkten f6r besoket. Det kan vara en fordel
om patienten besvarat frigorna i hemmet, d& detta ger mojlighet till reflektion dver situation
och motivation samt signalerar att vi i varden tycker att patientens levnadsvanor &r viktiga.

Stod 1 hur patientens svar ska beddomas finns i inledningen av metodstédet och i denna rutin.

e Om patienten har en, eller flera, hilsosamma levnadsvanor ska detta uppmérksammas
och uppmuntras/stirkas. En viktig del av detta arbete &r att stirka det positiva.

e Om patienten har en, eller flera, ohdilsosamma levnadsvanor ska den/de uppmirksammas
1 samtal pd grundldggande nivd, enligt metod.

4.2. Fokusera pa ohédlsosam levnadsvana

Da levnadsvanan beddmts vara ohédlsosam startar samtal pa grundldggande niva, Enkel
raddgivning.

e Aterkoppla till patienten att aktuell levnadsvana just nu bedéms vara ohélsosam och att
det kan ha betydelse for patientens aktuella hélsotillstand, eventuella diagnos och
behandling. Aterkopplingen ska ske med stor respekt for patientens integritet. Var noga
med att prata om att det dr levnadsvanan som bedoms vara ohélsosam (just nu) — inte att
patienten bedoms vara ohdlsosam. Det &r viktigt att varken skuldbeldgga eller tillréttavisa.

e Friga patienten om det dr okej att du berittar lite om de fordelar en forédndring skulle
kunna innebéra. Informera om hélsovinster.

e Qe korta standardiserade och evidensbaserade generella rad.

I metodstddet och i denna rutin finns generella rdd och hilsovinster beskrivna.

4.3. Bedom patientens motivation och resurser

I det hér steget sdger vi ”Hur tinker du kring att géra en fordndring? Det finns stdd, om du
behover”. Patientens motivation och egna resurser att genomfora en levnadsvanefordandring
beddms. Vissa patienter behdver enbart egenvard medan andra ar i behov av mer stod. De
patienter som dr motiverade och dnskar stod ska erbjudas rekommenderad atgérd.

4.4. Erbjud personcentrerad atgard

Region Géavleborg erbjuder olika former av stdd och behandling.

e Egenvardsrad: Tipsa patienten om den information som finns pa webbplats 1177.se
och/eller ge patienten broschyren Dina levnadsvanor.

e Stod till forindring: I Region Gévleborg kan vi erbjuda patienter olika
atgarder/behandlingar, bdde i egen regi och via nationella stodlinjer. Erbjud det alternativ
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som passar bést, utifran patientens behov och forutsittningar. Vilj alternativ i samrad med
patienten.

I metodstddet och i1 denna rutin finns Region Gévleborgs utbud.

4.5.

Dokumentation

Patientens levnadsvanor ska alltid dokumenteras.

e Hailsosamma levnadsvanor ska dokumenteras sa hér:

Nulége - patientens svar pa identifieringsfragorna.

¢ Ohilsosamma levnadsvanor och Enkel radgivning ska dokumenteras sa hér:

Nulége - patientens svar pa identifieringsfrdgorna.
Om patienten Onskar stdd - och om stéd erbjudits.
Att du genomfort Enkla rad.
Diagnoskod och dtgardskod.

Hur respektive levnadsvana ska dokumenteras finns beskrivet i metodstddet och i denna rutin.
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5. Grundlaggande niva — i praktiken

5.1. Fysisk aktivitet

Det finns méinga olika sitt att fi positiva effekter av fysisk aktivitet, och det dvergripande
budskapet dr att all rérelse raknas. Hogre dos fysisk aktivitet ger generellt storre halsoeffekt.
Fysisk aktivitet i vardagen gor stor skillnad for hilsan.

Lag dos fysisk aktivitet eller stillasittande ar en riskfaktor

Lag dos fysisk aktivitet eller stillasittande kan 6ka risken for hjart-kérlsjukdom, typ 2-
diabetes, Overvikt/obecitas, flera former av cancer och for tidig dod. Stillasittande dr en
riskfaktor, framforallt f6r de som sitter stilla manga timmar och samtidigt (under veckan) ar
otillrackligt fysiskt aktiva. Sérskilt att beakta dr mojlighet till regelbundna rérelsepauser for
personer med fysisk och/eller intellektuell funktionsnedséattning.

5.1.1. Gor sa har: Fraga om fysisk aktivitet

For att kunna gdra en bedomning av patientens nuvarande fysiska aktivitetsniva ska foljande
fragor stéllas (svar ska anges i minuter per dag):

Fraga Svarsalternativ
Mandag:
1  Hur mycket tid dgnar du en Tisdag:
vanlig vecka at fysisk traning Onsdag:
som far dig att bli andfadd? Torsdag:
Fredag:
(exempelvis; l6pning, Lordag:
motionsgymnastik eller bollsport) Séndag:
Mandag:
2 Hur mycket tid dgnar du en Tisdag:
vanlig vecka at vardagsmotion? Onsdag:
Torsdag:
(exempelvis; promenader, cykling Fredag:
eller tradgardsarbete) Lérdag:
Séndag:

5.1.1.1. Din bedomning: hidlsosamt eller ohdlsosamt?

Rikna samman antal minuter fysisk trining och vardagsmotion sé att du far fram patientens

aktuella aktivitetsminuter per vecka. Tiden for fysisk traning ska dubbleras, d& den ger storre

hilsoeffekter. Patientens antal aktivitetsminuter avgor om patienten uppnar rekommenderad

niva.

e Om patienten har 150 aktivitetsminuter per vecka, eller mer, bedéms patienten vara
tillrackligt fysiskt aktiv. Detta ska da uppméarksammas och uppmuntras/stiarkas. En
viktig del av arbetet &r att stirka det positiva.

e Om patienten har mindre dn 150 aktivitetsminuter per vecka beddms patienten vara
otillrickligt fysiskt aktiv och Enkel radgivning ska genomforas.
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5.1.1.2. Stod och kunskap for din bedéomning
Definitioner

Fysisk aktivitet Fysisk aktivitet definieras som all kroppsrorelse som genereras av skelettmuskler och
kréver en okad energiforbrukning. Allt fran enklare vardagsaktiviteter till hard fysisk
traning ar fysisk aktivitet. Aktiviteten kan inga som naturlig del i ens yrke, i
hushallsarbete och i transporter eller utféras pa fritiden i form av frilufts-, motions- eller
idrottsaktiviteter.

Vardagsaktivitet Vardagsaktivitet ar fysisk aktivitet som utfors i vardagen. Du blir varm av aktiviteten men
far ingen mdarkbar 6kning av puls och andning.

Vardagsmotion Vardagsmotion ar fysisk aktivitet som utfors i vardagen utan syfte att trdna men dar du
far en mdrkbar 6kning av puls och andning. Du kan féra ett samtala medan aktiviteten
pagar.

Fysisk tréaning Fysisk tréning ar fysisk aktivitet som &r planerad, strukturerad och aterkommande och
har som syfte att bibehalla eller forbattra en viss fysisk funktion, sdasom kondition eller
styrka. Fysisk traning innebar oftast ombyte till andra klader. Aktiviteten ska ge allt fran
en markbar 6kning av puls och andning till en markant 6kning av puls och andning.

Stillasittande Stillasittande &r sittande eller liggande aktiviteter i vaket tillstand om inte namnvart 6kar
energiférbrukningen, utéver den i vila.

Otillracklig fysisk Otillracklig fysisk aktivitet ar nar vuxna personer inte nar upp till 150 aktivitetsminuter
aktivitet per vecka.

Aktivitetsminuter Aktivitetsminuter ar det totala antal minuter en person ror pa sig under en vecka, bade
genom vardagsmotion och fysisk traning.

Vardagsmotion mats i antal minuter. Fysisk trdning mats ocksd i antal minuter, men
dessa ska dubbleras (antal minuter x 2). Summan av patientens antal minuter av
vardagsmotion och antal minuter av fysisk tréning (x 2) utgor patientens totala antal
aktivitetsminuter.

Dos Begreppet dos inkluderar

- Hur lénge aktiviteten pagar (duration)

- Hur ofta aktiviteten utfors (frekvens)

- Hur anstringande aktiviteten ar (intensitet)

Intensitet Intensitet delas in i olika nivaer:

- Ldg intensitet innebar att kanslan i kroppen &r att du blir lite varm men du
marker ingen, eller bara en liten, férdndring i din andning.

- Vid madttlig intensitet ar kanslan i kroppen att du blir varm eller lite svettig,
andningen och pulsen 6kar men du kan fora ett samtal medan aktiviteten
pagar.

- Hdg intensitet innebar att du blir svettig, andningen och pulsen 6kar markant
och du har svart att fora ett samtal medan aktiviteten pagar.

Pulshojande fysisk | Pulshdjande fysisk aktivitet kan ocksa bendmnas som konditionstraning eller aerob fysisk
aktivitet aktivitet. Pulshojande fysisk aktivitet kan ske pa olika intensitetsniva, men minst pa en
mattlig intensitet, det vill sdga minst en markbar 6kning av puls och andning. Denna typ
av aktivitet gor att konditionen kan bibehallas eller 6ka 6ver tid.

Muskelstarkande Muskelstarkande fysisk aktivitet kan ocksa bendmnas som styrketraning och har som
fysisk aktivitet avsikt att bibehalla eller forbattra bland annat muskelstyrka, uthallighet och
muskelmassa. Aktiviteten innebar att musklerna far arbeta sa att de blir trotta.
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5.1.2. Gor sa har: Fokusera pa otillracklig fysisk aktivitet
Nar du identifierat otillracklig fysisk aktivitet:

e Informera patienten att levnadsvanan, enligt reckommenderad niva, bedoms vara en
ohdlsosam levnadsvana (otillrdcklig fysisk aktivitet).

e Informera om hélsovinster med 6kad fysisk aktivitet och risker med stillasittande.

e Ge generella rad.

5.1.2.1. Stod och kunskap for att fokusera pa otillracklig fysisk aktivitet

Hélsovinster

Ett enstaka pass av fysisk aktivitet pd minst méttlig intensitet ger omedelbara effekter som
sdnkt blodtryck och blodsocker, minskad oro samt forbéttrad sémn och kognitiv funktion.
Storsta hdlsovinsterna pa befolkningsniva nds om de minst aktiva blir mattligt aktiva.
Vinsterna med 6kad fysisk aktivitet overviager eventuella risker. Fysisk aktivitet pa lag eller
madttlig intensitet dr forenad med lag risk for skada.

Hélsovinster med Regelbunden fysisk aktivitet hos vuxna har en rad positiva effekter sa som;
regelbunden fysisk aktivitet e forbattrad sdmn, hilsorelaterad livskvalitet samt minskad oro och
nedstamdhet,

e  forbattrad kognitiv funktion, framforallt for individer 50 ar och aldre,

e forbattrad kondition och styrka som bland annat 6kar féormagan att klara av
vardagsaktiviteter,

e bidrar till bibehallande av muskelmassa och minskad risk fér fall och
fallrelaterade skador, hos &ldre 6ver 65 ar,

o minskad risk for forhojt blodtryck, stroke, hjart-karlsjukdom, typ 2-
diabetes, dvervikt/obecitas, demens, depression, flera vanliga
cancerformer och fortida dod.

Halsorisker med stillasittande | Stillasittande har ett samband med uppkomsten av kroniska sjukdomar sdsom
typ 2 diabetes, hjart- och karlsjukdomar och nagra vanliga cancerformer.
Langvarigt stillasittande ar ocksa kopplat till en 6kad fortida dodlighet. Det finns
ocksa ett samband mellan tid i stillasittande, inklusive skdrmtid, och férekomst
av depression.

Generella rad
De generella raden géller for alla befolknings- och aldersgrupper i Sverige, oavsett kon,
kulturell bakgrund, socioekonomisk status eller funktionsnedsittning.

Generella rad o Allrorelse raknas. Samla rorelser i vardagen och hitta vardagsaktiviteter.

e Tarorelsepauser. Nagra minuter varje halvtimme minskar riskerna med
langvarigt stillasittande.

e  Det ar battre att vara lite fysiskt aktiv an att inte vara aktiv alls.

e Borja med sma mangder fysisk aktivitet och 6ka gradvis hur ofta, hur
anstrangande och hur lange du gor aktiviteten.

Rekommendationer for fysisk aktivitet och stillasittande

Vuxna kan vara fysiskt aktiva pa olika anstrangningsnivéer; i samband med studier, arbete,
aktiv transport, pa fritiden, i form av utevistelse, friluftsliv, motion och idrott, och under
aktiviteter 1 hemmet, sdsom stddning och tradgardsarbete.
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Langvarigt stillasittande bor undvikas och brytas av med ndgon form av fysisk aktivitet och
rorelsepaus. Négra minuters rorelsepaus varje halvtimme kan vara lagom. Vuxna som

tillbringar 14nga perioder med att sitta stilla bor strava mot mer tid med fysisk aktivitet, gérna
300 aktivitetsminuter i veckan.

Rekommendationer for
vuxna 18-64 ar

o Regelbunden fysisk aktivitet. Alla vuxna bor vara fysiskt aktiva under
veckan, bade vardagar och helger.

e Minskat stillasittande. Vuxna bor begransa den tid som de tillbringar med
att sitta stilla. Ldnga perioder av stillasittande bor brytas av och ersattas
med nagon form av fysisk aktivitet.

e Pulshdjande fysisk aktivitet i minst 150-300 minuter per vecka. Vuxna bor
varje vecka vara fysiskt aktiva pa mattlig intensitet i minst 150-300 minuter
eller minst 75-150 minuter av fysisk aktivitet pa hog intensitet, eller en
likvardig kombination av mattlig och hog intensitet.

e  Mer fysisk aktivitet. Ytterligare halsoeffekter kan uppnas med 6kad mangd
fysisk aktivitet. Okad mangd fysisk aktivitet pd mattlig och hég intensitet
minskar dven de negativa halsoeffekterna av langvarigt stillasittande.

e Muskelstarkande fysisk aktivitet minst tva dagar i veckan. Vuxna bor
ocksa dgna sig at muskelstdrkande aktiviteter pa mattlig eller hog intensitet
under minst tva dagar i veckan. Aktiviteterna bor involvera kroppens alla
stérre muskelgrupper.

Kom ihag att fysisk aktivitet framjar halsan dven om inte rekommendationerna
uppfylls.

Rekommendationer for
vuxna 65 ar och aldre

Rekommendationerna for dldre &r desamma som f6r vuxna 18-64 ar, men med

tillagg av:

e Balanstraning minst tva-tre dagar i veckan. For att bevara fysisk funktion
och forebygga fall bor dldre vuxna dven komplettera vardagliga rorelser
med fysisk aktivitet som kombinerar balans, styrka och rorlighet tre eller
fler dagar i veckan.

Kom ihag att fysisk aktivitet framjar hadlsan dven om inte rekommendationerna
uppfylls.

Rekommendationer for
vuxna med sjukdoms-
tillstand eller
funktionsnedsattning

Vuxna med sjukdomstillstand, funktionsnedsattning, eller som av nagon annan
anledning, har svart att na den rekommenderade nivan bér strava efter att vara
sa aktiva som deras tillstand medger. Vid vissa sjukdomstillstand ar de allménna
raden inte forenliga med de sjukdomsanpassade raden. Hanvisning/remittering
till personal med kunskap om fysisk aktivitet vid det specifika
sjukdomstillstandet kan da vara aktuellt.

Specifika evidensbaserade rekommendationer kopplade till diagnos och
hélsotillstand finns i handboken FYSS 2021.
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5.1.3. GOr sa har: Bedom patientens motivation och resurser

Genom att fraga "Hur tdnker du kring att gora en forandring? Det finns stod, om du behdver”
undersdker du om patienten dr motiverad till att géra en fordndring. Patientens motivation och
egna resurser att genomfora en levnadsvaneforindring bedoms. Vissa patienter behdver enbart
egenvardsrdd medan andra &r 1 behov av mer stdd. De patienter som &r motiverade och dnskar
stod ska erbjudas rekommenderad atgérd.

5.1.4. Gor sa har: Erbjud personcentrerad atgard

Egenvardsrad Tipsa om den information som finns pa webbplats 1177.se eller lamna
broschyren Dina levnadsvanor.

Stod till forandring Stod till forandring ska erbjudas motiverade patienter. Vid otillracklig fysisk
aktivitet ska samtal pa férdjupad niva erbjudas (Radgivande samtal). De

— Vilj alternativ i samrad medarbetare som har kompetens och utbildning pa férdjupad niva kan sjélva

med patienten genomfora samtalet. Se rutin Rddgivande samtal vid otillrdcklig fysisk aktivitet —

Rutin - Hdlso- och sjukvdrd Region Gdvleborg. Platina, ID: 09-897903.

Ovriga medarbetare erbjuder det alternativ som passar bast, utifran patientens
behov och férutsattningar:

Halsotorg

e Din kontaktvag: remisstyp Vardbegaran.

e Patientens kontaktvag: via vaxeln eller e-tjanster, webbplats 1177.se.
e  Kostnad: avgiftstyp Oppenvardsbesok.

Halsocentral

e Din kontaktvag: remisstyp Vardbegaran.

e  Patientens kontaktvag: via vaxeln eller via Min vard Gavleborg, valj; Skicka
meddelande till din hélsocentral.

e  Kostnad: avgiftstyp Oppenvardsbesok.

Patienten bor informeras om att samtal pa fordjupad niva innebéar en kostnad,
enligt Avgiftshandbok Patientavgifter - Regel - Region Gévleborg. Platina-ID: 03-
862003 — om det sker vid annan tidpunkt an dagens besok. Ingar i
hogkostnadsskyddet. For patienter under 20 ar och fér patienter 85 ar, eller
dldre, ar besoket avgiftsfritt.
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5.1.5. Dokumentation i journal

Dokumentera Enkel radgivning om fysisk aktivitet - anvand sdkord Levnadsvanor, i relevant journalmall

Sokord Fysisk aktivitet.
e Sokord Fysisk tréning per vecka: Fyll i minuter per dag (via knappen) eller

Patientens _ minuter per vecka (i rutan).
nuyarande' f¥s|ska e Sokord Vardagsmotion per vecka: Fyll i minuter per dag (via knappen) eller
aktivitetsniva minuter per vecka (i rutan).

e Sokord Antal aktivitetsminuter per vecka: Knappen Berdkna summerar.

Erbjudet stod:
e  Dokumentera om patienten har 6nskemal om stod.
e Dokumentera om du erbjudit stod.

Stod till fordndring Genomford atgard:

e  Sokord Fysisk aktivitet, atgdrd, vilj Enkla radd om fysisk aktivitet.
e Om vardbegaran skickats: Valj Remiss skickad.

Diagnoskod Z 72.3 Brist pa fysisk tréning

Atgardskod DV 131 Enkla rad om fysisk aktivitet
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5.2. Mat

Maten har stor betydelse for ménniskans fysiska och psykiska hélsa, vilmaende och
prestationsformaga, pa bade kort och lang sikt. Halsosamma matvanor 6kar sannolikheten att
behovet av ndringsdmnen tillgodoses, samtidigt som hilsosamma matvanor kan skydda mot
ett stort antal sjukdomar. Hilsosamma matvanor har effekt pd kroppens alla organ och
funktioner.

Bade ldkemedel och sjukdom kan péverka energi- och ndringsbehov och formégan att ita.
Ibland behovs sirskilt anpassade kostrdd och kosttilldgg for att intaget ska bli tillrackligt. Da
kan individanpassad nutritionsbehandling av dietist behovas.

5.2.1. Gor sa har: Fraga om matvanor

For att kunna gora en bedomning av patientens nuvarande matvanor ska foljande fragor stéllas
(Kostindex):

Fraga Svarsalternativ
[J Tva génger per dag eller oftare (3 poing)
1 Hur ofta ater du gronsaker eller rotfrukter (farska, 1 En gang per dag (2 poidng)
frysta eller tillagade)? 1 Nagra ganger i veckan (1 poang)
] Engangiveckan eller mer séllan (0 poéng)
[J Tva génger per dag eller oftare (3 poing)
2 Hur ofta ater du frukt och bar (farska, frysta eller 1 En gang per dag (2 poidng)
konserverade)? [] Né&gra gangeriveckan (1 poing)
] Engangiveckan eller mer sillan (0 poéng)
[J Tre génger i veckan eller oftare (3 podng)
3 Hur ofta ater du fisk eller skaldjur som huvudratt (] Tva ganger i veckan (2 poang)
eller som palagg? ] Engangiveckan (1 poing)
[J Nagra ganger i manaden eller mer sillan (0 podng)
4 Hur ofta ater du kaffebrdd, choklad, godis, glass, 0 v ganger per“dag eller oftare (0 podng)
chips, eller sockersétade drycker, som saft eller - D::\gllger: (1 po'ang) .
5sk? [J Né&gra gangeriveckan (2 poing)
[0 Engangiveckan eller mer sillan (3 poéng)
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5.2.1.1. Din bedomning: hidlsosamt eller ohalsosamt?

Matvanor mits i poidng. Gor en summering av patientens poing och bedém med hjilp av
tabellen:

Bedomning av Kostindex

9-12 poang Sannolikt halsosamma matvanor. Aterkoppla och uppmuntra patienten till fortsatt goda
matvanor.
5-8 poang Sannolikt mattligt ohdlsosamma matvanor. Kan innebéara en 6kad risk for ohalsa.

Individuell bedémning. Patienten kan erbjudas atgard pa fordjupad niva (Kvalificerat
radgivande samtal).

0-4 poang Sannolikt betydande ohdlsosamma matvanor. Motiverade patienter ska erbjudas atgard
pa fordjupad niva (Kvalificerat radgivande samtal) som stod for att forandra sina
matvanor.

Omotiverade patienter med 0-4 podng ska upprepat erbjudas stod till férandring.

5.2.1.2. Stod och kunskap for din bedomning

Ohilsosamma matvanor beskrivs som ett energiintag, ndringsintag, livsmedelsval, inklusive
drycker, tillagningsform och/eller maltidsmonster som inte motsvarar individens behov.
Intaget av energi, naringsamnen eller livsmedel kan ddrmed vara bade for stort och for litet i
forhallande till det individuella behovet.

Att beddma matvanor dr komplext. Kostindex ger en forsta uppfattning om patientens
matvanor och identifierar ohdlsosamma matvanor.

5.2.2. Gor sa har: Fokusera pa ohalsosamma matvanor

Niér du identifierat ohdlsosamma matvanor:
e Informera patienten att levnadsvanan beddms vara en ohdlsosam levnadsvana
(ohdilsosamma matvanor).
e Informera om hilsovinster med hidlsosamma matvanor.
e Ge generella rad.

5.2.2.1. Stod och kunskap for att fokusera pa ohdlsosamma matvanor

Halsovinster
Halsosamma matvanor har e metabola markérer, som till exempel blodtryck, blodfetter och blodsocker,
positiv paverkan pa: e viktbalans,

e mag- och tarmfunktion inkl. tarmflora,

e immunforsvar och inflammationsprocesser, inkl. infektionsrisk, sarldkning

och systemisk inflammation,

vitamin- och mineralstatus,

organfunktion, inkl. lever, galla, njurar, bukspottkortel och skoldkortel,

skelett och muskulatur, inkl. funktion,

frakturer och fall (minskad risk),

munhdlsa,

psykisk halsa, inkl. inlarningsférmaga, somn och vdlmaende,

normal fysisk och psykisk utveckling, fran fosterstadiet till vuxen alder.

e o o o o o
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Generella rad
Livsmedelsverkets kostrdd giller pd befolkningsnivd och for friska personer frén tva ars alder.

Generella rad At mycket frukt, grént och fullkorn och mindre l4sk, godis och snacks. Fisk och
baljvixter ar bra att dta ofta. At girna kétt, men inte s3 mycket och ofta.

Generella rad (utokad e  Halligen pa det séta, salta och feta - lask, sétsaker och snacks.

version) At mycket grénsaker, frukt och bar, minst 500 gram om dagen, girna mer.

At bénor, drtor och linser ofta - gdrna varje dag.

Valj fullkorn nar du ater brdéd, pasta och gryn.

At fisk 2-3 gdnger i veckan.

At garna kott, men inte s mycket. Helst inte mer &n 350 gram per vecka fran

not, gris och lamm. Det motsvarar 400-500 gram fore tillagning. Bara en liten

del bor vara chark, som korv och bacon.

e At mejeriprodukter varje dag, girna syrade sorter som fil eller yoghurt.

e  Vilj rapsolja eller andra Nyckelhalsmarkta matfetter i matlagning och pa
smorgas.

e  Atgirna 2-3 matskedar osaltade nétter om dagen. Fréer dr ocksa bra for
hélsan.

e At hdgst 6 gram salt om dagen. Vilj joderat salt.

e Halligen pa alkohol.

e o o o o

Rad vid sjukdomstillstand Det ar viktigt att tdnka pa att for vissa sjukdomstillstand ar de allménna kostraden
och for adldre inte férenliga med sjukdomsanpassade kostrad. Det finns ocksa flera tillstand och
diagnoser da patienter ska remitteras for kost- och nutritionsbehandling hos
dietist oberoende av Kostindex.

Nyckelhalsmarkning

Nyckelhédlsmirkta matvaror minskar risken for kroniska sjukdomar. For att ett foretag ska fa
marka mat med Nyckelhalet ska maten uppfylla vissa kriterier. Kriterierna handlar om;
“mindre socker och salt, mer fullkorn och fibrer och nyttigare fett”.

5.2.3. Gor sa hidr: Bedom patientens motivation och resurser

Genom att fraga ”Hur tdnker du kring att géra en fordndring? Det finns stdd, om du behover”
undersdker du om patienten dr motiverad till att gora en forandring. Patientens motivation och
egna resurser att genomfora en levnadsvaneforindring bedoms. Vissa patienter behdver enbart
egenvardsrdd medan andra dr i behov av mer stdd. De patienter som dr motiverade och onskar
stod ska erbjudas rekommenderad atgird.
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5.2.4. Gor sa har: Erbjud personcentrerad atgard

Egenvardsrad Tipsa om den information som finns pa webbplats 1177.se eller lamna broschyren Dina
levnadsvanor.

Stod till forandring Stod till férandring ska erbjudas motiverade patienter. Vid ohdlsosamma matvanor ska
samtal pa fordjupad niva erbjudas (Kvalificerat radgivande samtal). Dessa samtal

— Vilj alternativ i genomfors endast av dietister. Se rutin Kvalificerat rddgivande samtal vid ohdlsosamma
samrad med matvanor - Rutin - Hdlso- och sjukvdrd Region Gévleborg. Platina, ID: 09-899043.
patienten

Dietist

e Din kontaktvag: remiss till primarvardsdietist.
e  Patientens kontaktvag: TeleQ 026-15 52 09.
e  Kostnad: avgiftstyp Oppenvardsbesék.

Patienten bor informeras om att samtal pa fordjupad niva innebéar en kostnad, enligt
Avgiftshandbok Patientavgifter - Regel - Region Gévleborg. Platina-ID: 03-862003 — om
det sker vid annan tidpunkt &n dagens besok. Ingar i hogkostnadsskyddet. For patienter
under 20 ar och for patienter 85 ar, eller aldre, ar besoket avgiftsfritt.

5.2.5. Dokumentation i Cosmic

Dokumentera Enkel radgivning om matvanor - anviand sokord Levnadsvanor, i relevant journalmall

Sékord Matvanor:

Patientens
nuvarande e  Vilj ett svarsalternativ vid varje rubrik. (Frukostfragan kan hoppas over)
matvanor e Sokord Summa kostindex: Knappen Berédikna summerar podng i Kostindex.

Erbjudet stod:
e  Dokumentera om patienten har 6nskemal om stod.
e  Dokumentera om du erbjudit stod.

Stod till férdandring Genomford Atgard:

e  Stkord Matvanor, atgdrd, valj Enkla rad om matvanor.
e Om vardbegaran skickats: Markera Remiss skickad.

Diagnoskod Z 72.4 Olamplig diet och olampliga matvanor

Atgardskod DV 141 Enkla rdéd om matvanor
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5.3. Alkohol

Alkohol paverkar alla viavnader 1 kroppen och kan kopplas till drygt 200 sjukdomar och
hélsoproblem. Alkohol kan orsaka och utldsa sjukdom men kan ocksé forvérra redan
existerande sjukdomar.

Nar det géller kénslighet for alkohol och risk for skador dr den individuell och beror pa flera
forhéllanden, sa som; genetik, kon, dlder, andra levnadsvanor, likemedel och sjukdomar.
Skadeverkningen 6kar med hogre konsumtion. Ju mer en dricker desto storre risk att drabbas
av skador. Det finns ddremot ingen niva som ar riskfri men det kan konstateras att lag
konsumtion innebar 14g, men inte noll, risk.

Aldre personer ir generellt kiinsligare for alkoholens ruseffekter och skadliga hilsoeffekter.
Dartill har dldre ofta fler ldkemedel &dn yngre och risken for interaktioner blir darfor stérre. En
hog andel av personer med psykisk ohélsa har alkoholproblem. Darfor bor ocksé
alkoholvanorna uppmaérksammas.

5.3.1. Gor sa har: Fraga om alkoholvanor

Fraga Svarsalternativ
1 Dricker alkohol mer séllan dn 1 gang i manaden
1 Dricker du, eller har du 1 Dricker alkohol 1 gdng i manaden eller oftare
tidigare druckit, alkohol? O Dricker alkohol i ldingre sammanhangande perioder (om minst 4 veckor)
] Har aldrig druckit alkohol
[J Har slutat dricka alkohol

2 Hur manga standardglas

dricker du en vanlig vecka?
Antal standardglas per vecka: .......cccvecevenneininecie e st.

3 Hur ofta dricker du 4 O Aldrig
standardglas, eller mer, vid

[0 Merséllan &n 1 gadng i ménaden
samma tillfalle?

] Minst 1 gang i manaden. Antal tillfallen: .......c.cccocoeveeiereeieeenrieecee. st.

5.3.1.1. Din bedomning: halsosamt eller ohdlsosamt?

Riskbruk av alkohol

I varden anvinds begreppet riskbruk av alkohol. Det betyder att det finns en grans for da
vuxna patienters alkoholkonsumtion innebér en kraftigt 6kad risk for sjukdom, for tidig dod,
alkoholberoende och sidnkt livskvalitet. Om patientens svar indikerar ett riskbruk ska vi
erbjuda stdd till forédndring.

Riskbruk mats pa tva sitt:
e Genomsnittlig konsumtion per vecka.
e Intensivkonsumtion.
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Riskbruksgrans fér vuxna patienter

e  En hog genomsnittlig konsumtion: 10 eller fler standardglas per vecka.
¢ Intensivkonsumtion: 4 eller fler standardglas vid ett och samma tillfalle, en gang i manaden eller oftare.

Riskbruk kan foreligga daven vid lagre alkoholkonsumtion. Exempelvis under graviditet, i manga situationer i
arbetslivet, i trafiken samt under uppvéxtaren. Detsamma galler vid vissa sjukdomar, vid viss medicinering och
behandling. For dldre personer, med 6kad kanslighet for alkohol, foreslas en grans pa max sju standardglas eller
mindre per vecka och inte mer 4n tva standardglas vid ett och samma tillfalle.

5.3.1.2. Stod och kunskap for din bedémning

Med riskbruk avses all konsumtion som overstiger riskbruksgrénserna (se ovan), darfor ingér
ocksa personer som har ett skadligt bruk eller som utvecklat ett alkoholberoende.

Standardglas
Ett gemensamt konsumtionsmatt dr begreppet standardglas. Ett standardglas innehéller 12
gram alkohol.

Folkal Starkal Vin Starkvin Sprit

50 33d 12l 8l 4

Illustration: Standardglas, innehallande 12 gram alkohol, fér berdkning av alkoholintag.

5.3.2. Gor sa har: Fokusera pa riskbruk av alkohol

Niér du identifierat riskbruk av alkohol:
e Informera patienten att levnadsvanan, enligt reckommenderad niva, bedoms vara en
ohdlsosam levnadsvana (viskbruk av alkohol).
e Informera om hilsovinster med en minskad alkoholkonsumtion.
e Ge generella rad.
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5.3.2.1. Stod och kunskap for att fokusera pa riskbruk av alkohol

Halsovinster

All minskning av alkoholkonsumtion ger positiva hédlsoeffekter pé alla kroppens organ och
funktioner. Risken for vissa cancersjukdomar minskar. Minskad alkoholkonsumtion ger dven
farre komplikationer i samband med operation.

Minskad alkoholkonsumtion | e  blodtryck, puls,

har positiv paverkan pa: blodfetter, blodsocker,
mag-/tarmfunktioner,

sarlakning, immunférsvar,
organfunktion, cellbildning,

fertilitet (bade hos man och kvinnor)
osteoporos,

psykisk halsa, angest, depression, stress,
overvikt,

kognitiva funktioner,

somn, med mera.

e o o o o o o o

Generella rad

Vuxna Ur halsosynpunkt géller ”ju mindre alkohol desto battre”. Nagon helt riskfri
alkoholkonsumtion finns inte. Aven |ag alkoholkonsumtion kan innebéra ékad
risk for vissa personer och i vissa situationer. Det kravs alltid en individuell
bedémning.

Aldre (65 &r och uppat) For dldre personer som viljer att dricka alkohol rekommenderas en grans pa
maximalt 7 standardglas eller mindre per vecka och inte mer dn 2 standardglas
vid ett och samma tillfalle.

Personer med psykisk ohdlsa | Alkoholkonsumtion bor sa langt maojligt undvikas, eller minimeras.

Tips! | patientsamtal kan halveringsexperimentet anvdndas. Det innebar att
Halveringsexperimentet patienten rekommenderas att halvera sin konsumtion utan att ga in pa aktuell
mangd som konsumeras. En halvering upplevs av manga som ett uppnaeligt mal
under en period. Uppféljning rekommenderas, garna efter fyra veckor, for att
folja upplevd och/eller medicinsk effekt.

5.3.3. Gor sa har: Bedom patientens motivation och resurser

Genom att fradga “Hur tanker du kring att géra en fordndring? Det finns stod, om du behdver”
undersoker du om patienten dr motiverad till att gora en fordandring. Patientens motivation och
egna resurser att genomfora en levnadsvaneforindring bedoms. Vissa patienter behdver enbart
egenvardsrad medan andra dr 1 behov av mer stod. De patienter som dr motiverade och 6nskar
stod ska erbjudas rekommenderad atgérd.
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5.3.4. Gor sa har: Erbjud personcentrerad atgard

Egenvardsrad Tipsa om den information som finns pa webbplats 1177.se eller lamna broschyren Dina
levnadsvanor.

Stod till forandring Stod till férandring ska erbjudas motiverade patienter. Vid riskbruk av alkohol ska samtal
pa fordjupad niva erbjudas (Radgivande samtal). De medarbetare som har kompetens

— Vilj alternativ i och utbildning pa fordjupad niva kan sjdlva genomféra samtalet. Se rutin Rddgivande
samrad med samtal vid riskbruk av alkohol - Rutin - Hdlso- och sjukvdrd Region Gdvleborg. Platina, ID:
patienten 09-898005.

Ovriga medarbetare erbjuder det alternativ som passar bast, utifrdn patientens behov
och férutsattningar:

Alkoholhjilpen 020-84 44 48, eller alkoholhjalpen.se

e  Webbaserat sjalvhjalpsprogram (KBT), rad via telefon, diskussionsforum, fragelada,
fakta och stédmaterial.

e Patienten tar sjdlv kontakt via telefon eller webbplats.

o  All kontakt ar kostnadsfri och patienten kan vara helt anonym.

Halsotorg

e Din kontaktvag: remisstyp Vardbegéran.

e Patientens kontaktvag: via vaxeln eller e-tjanster, webbplats 1177.se.
e  Kostnad: avgiftstyp Oppenvardsbesok.

Patienten bor informeras om att samtal pa fordjupad niva innebéar en kostnad, enligt
Avgiftshandbok Patientavgifter - Regel - Region Gdévleborg. Platina-ID: 03-862003 — om
det sker vid annan tidpunkt dan dagens besok. Ingar i hogkostnadsskyddet. For patienter
under 20 ar och for patienter 85 ar, eller dldre, ar besoket avgiftsfritt.

Beroendemottagning

Stod till patienter som utvecklat alkoholberoende eller har ett skadligt bruk.

e Din kontaktvég: remiss till Beroendemottagning, Region Gévleborg (Bollnds, Gévle,
Hudiksvall, Ljusdal, S6derhamn).

e Patientens kontaktvig: via vixeln eller via e-tjdnster, webbplats 1177.se.

o Kostnad: avgiftstyp Oppenvardsbesok.
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5.3.5. Dokumentation i Cosmic

Dokumentera Enkel radgivning om alkoholvanor - anvand s6kord Levnadsvanor, i relevant journalmall

Soékord Alkoholvanor:
e Sokord Nuvarande eller tidigare bruk av alkohol.
. Vilj de svarsalternativ som stimmer med patientens aktuella konsumtion.

Patientens
nuvarande
alkoholvanor

Erbjudet stod:
e  Dokumentera om patienten har 6nskemal om stod.
e Dokumentera om du erbjudit stod.

Stod till foréndring Genomford atgird:

e Sokord Alkohol, atgdrd, valj Enkla rad om alkoholvanor.
e  Om vardbegaran skickats: Markera Remiss skickad.

Diagnoskod Z72.1 Alkoholbruk

Atgardskod DV 121 Enkla rad om alkoholvanor
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5.4. Tobak och nikotin

Tobaksrékning dr sammantaget den enskilt storsta riskfaktorn for sjukdomar 1 lungor, hjérta
och kirl. Varannan rokare dor i fortid och i genomsnitt forkortar rokning livet med tio ar. All
rokning, dven tillfallig rokning och 1 sma mangder, ar forenat med hilsorisker.

Cigaretter innehaller 8000 kemiska @mnen, varav minst 60 dr cancerogena. Snus (tobakssnus,
ej vitt) innehaller 3000 kemiska dmnen, varav minst 28 ar cancerframkallande, och kan
innehalla upp till atta gdnger mer nikotin dn cigaretter. Nikotin dr en gemensam ingrediens for
all tobak. Alla tobaksprodukter &r konstruerade sa att nikotin snabbt frisétts, absorberas och
sprids till centrala nervsystemet. Elektroniska cigaretter (e-cigaretter) innehaller oftast nikotin
och nivén av cancerframkallande dmnen ir lagre, dock ses liknande effekter pa hjéarta och kérl
som vid rokning av vanliga cigaretter.

Det finns hélsorisker med nya tobaks- och nikotinprodukter (exempelvis vitt snus) men
riskerna dr svara att gradera eftersom innehallet varierar mellan produkterna och eftersom det
dnnu inte finns kdnnedom om léngtidseffekter.

5.4.1. Gor sa har: Fraga om tobaks- och nikotinbruk

Fraga Svarsalternativ

Roker

[ Ja, dagligen

[ Jag har tidigare rékt men slutade fér mindre 4n 6 manader sedan
[ Jag har tidigare rékt men slutade fér mer 4n 6 manader sedan

1 Anvénder du, eller har du
tidigare anvéant, tobaks- eller
andra nikotinprodukter?

] Nej
(tobakssnus, nikotinsnus, cigaretter, Snusar
Pipa, vattenpipa, e-cigaretter, andra [ Ja, dagligen eller sa gott som dagligen
tobaks- eller nikotinprodukter — eller ’
nikotinersattningsmedel) O Ibland
O Slutat snusa
I Nej

5.4.1.1. Din bedomning: halsosamt eller ohdlsosamt?

I Region Gévleborg skiljer vi pa dtgirder for patienter som roker eller snusar. Med rokning
menas: Allt bruk ddr rok inhaleras. Med snusning menas: Allt bruk ddr produkten placeras i
munhdlan.

Rokning:

e Om patienter svarar "Ja, dagligen” ska Enkel radgivning, genomforas. Motiverade
patienter ska erbjudas stod.

e Om patienter svarar "Jag har tidigare rokt men slutade for mindre dn 6 ménader sedan”
anses patienten vara i en ’skor period”. Frdga om patienten behover stod for att undvika
att falla tillbaka i gamla beteenden. Motiverade patienter ska erbjudas stod.

e Om patienten svarar Jag har tidigare rokt men slutade for mer &n 6 ménader sedan” eller
”Nej” ska det uppmuntras/stirkas.
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Snusning:
e Snusande patienter hdnvisas i forsta hand till Sluta-roka-linjen.
e Om patienten svarar "Jag har slutat snusa” eller ”Nej” ska det uppmuntras/stirkas.

5.4.1.2. Stdd och kunskap for din bedémning
Definitioner

Tobaksbruk Anvandning av produkter som innehaller tobak. Detta kan inkludera rékning av
cigaretter, cigarrer, piptobak, samt anvandning av rokfri tobak som snus eller
tuggtobak. Vattenpipa raknas som tobaksbruk i de fall tobak ingar i den blandning
som inhaleras.

Nikotinbruk Anvandning av produkter som innehaller nikotin, oavsett om de innehaller tobak
eller inte. Detta kan inkludera cigaretter, snus, e-cigaretter,
nikotinersattningsmedel eller andra nikotinprodukter.

Rokning Allt bruk dar rék inhaleras.

Snusning Allt bruk dar produkten placeras i munhalan.

Rékare/snusare Personer som roker/snusar eller som slutat réka/snusa for mindre 4n 6 manader
sedan.

Fore detta rokare/snusare | Personer som slutat roka/snusa for mer 4n 6 manader sedan.

5.4.2. GOr sa har: Fokusera pa tobaks- och nikotinbruk

Nar du identifierat att patienten roker eller snusar:
e Informera patienten att levnadsvanan bedoms vara en ohdlsosam levnadsvana (tobaks-
och nikotinbruk).
e Informera om hélsovinster med att sluta.
e Ge generella rad.

5.4.2.1. Stod och kunskap for att fokusera pa tobaks- och nikotinbruk

Halsovinster
Hélsovinster med Rékstopp
tobaksstopp Vid rokstopp gar det snabbt att na en positiv forandring. Redan forsta dygnet minskar

trombocyternas klibbighet, blodtryck och puls sjunker, syresattningen forbattras och
risken for hjart- och karlsjukdom minskar. Inom tva veckor till tre manader férbattras
immunforsvaret, cirkulationen, lungfunktionen och sarldkningen. Efter tre till tolv
manader ar risken for hjartinfarkt halverad. Risken for flera cancerformer ar halverad
efter fem till tio ars rokstopp. Ett rékstopp kan ocksa ha positiva effekter pa den
psykiska halsan genom forbattring avseende depression, angest och stress.

Fler fordelar:

e Forbattrad kondition.

¢ Forbattrad munhalsa och minskad risk for tandlossning.

e Somnen blir battre pa sikt.

e Skelettet blir starkare.

* Minskad risk for komplikationer i samband med operation.
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e Effekten av sjukvardande behandling, till exempel lakemedel vid kronisk sjukdom,
kan forbattras.
* Ekonomiska besparingar genom att sluta képa tobaks- och nikotinprodukter.

Snusstopp

Vid snusstopp sjunker puls och blodtryck redan under det férsta dygnet. Pa sikt
forbattras munhélsan och risken for vissa sjukdomar, exempelvis typ 2-diabetes och
vissa cancersjukdomar, minskar. Smak- och luktsinnet forbattras och immunférsvaret

starks.
Halsovinster med Vid nikotinstopp forbattras blodflédet, vilket kan minska risken for perifer
nikotinstopp artarsjukdom och andra cirkulationsproblem. Smak- och luktsinnet forbattras. Att sluta

med nikotin kan ocksa forbattra munhélsan och minska risken fér tandlossning och
andra tandproblem. Nikotin paverkar blodflodet till huden, och nar
nikotinanvandningen upphor minskar risken for att huden aldras i fortid. Att sluta med
nikotin kan ocksa starka immunfdrsvaret och gora personen mindre benagen att
drabbas av sjukdomar.

Generella rad
Det generella radet dr: Avsta fran tobaks- och nikotinbruk.

Tips till patienten

Niér du bestdmt dig: 1. Tank igenom varfor du vill sluta. Skriv upp for- och nackdelar. 2.
Bestidm ett stoppdatum 2-3 veckor fram. 3. Skapa tobaks- och nikotinfria zoner. 4. Kasta alla
produkter pa stoppdagen. 5. Tackla suget; ror pa dig, it regelbundet, skaffa nikotinldkemedel,
om du behover.

5.4.3. Gor sa hidr: Bedom patientens motivation och resurser

Genom att fridga “Hur tanker du kring att géra en fordndring? Det finns stdd, om du behdver”
undersoker du om patienten dr motiverad till att géra en fordndring. Patientens motivation och
egna resurser att genomfora en levnadsvaneforindring bedoms. Vissa patienter behdver enbart
egenvardsrdd medan andra dr i behov av mer stdd. De patienter som dr motiverade och onskar
stod ska erbjudas rekommenderad atgérd.
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5.4.4. Gor sa har: Erbjud personcentrerad atgard
Stod till forandring ska erbjudas motiverade patienter.

Egenvardsrad Tipsa om den information som finns pa webbplats 1177.se eller lamna broschyren Dina
levnadsvanor.

Patienter som inte réker tobak dagligen, eller som snusar, hanvisas till Sluta-roka-linjen.
Tipsa garna om receptfria nikotinldkemedel (dock inte till gravida).

Stod till forandring Patienter som réker tobak dagligen ska erbjudas samtal pa fordjupad niva (Kvalificerat
radgivande samtal). Patienter som slutat réka fér mindre én sex mdnader sedan anses
— Vilj alternativ i vara i en skor period och kan erbjudas stod.

samrad med

patienten Dessa samtal genomfors endast av diplomerade tobaksavvanjare, se rutin Kvalificerat

rddgivande samtal vid tobaks- och nikotinbruk, tobaksavvdnjning - Rutin - Hdlso- och
sjukvdrd Region Gdvleborg. Platina, ID: 09-889218.

Erbjud det alternativ som passar bast, utifran patientens behov och forutsattningar:

Sluta-roka-linjen 020-84 00 00, eller slutardkalinjen.se

e  Samtalsstod med tobaksavvanjare, pa flera sprak.

Vid tolkbehov; anvdnd remissblankett pa webbplatsen.
Patienten tar sjdlv kontakt via telefon eller webbplats.

All kontakt ar kostnadsfri och patienten kan vara helt anonym.

Tobaksavvanjning i Region Gavleborg

e  Halsotorg erbjuder; Digital behandling i Tobakshjalpen, Gruppbehandling och
Individuell behandling.

e Din kontaktvag: kontakta Halsotorg via remisstyp Vardbegaran.

e  Patientens kontaktvag: kontakta Halsotorg via vaxeln eller e-tjdnster, webbplats
1177. se

e  Kostnad: avgiftstyp Oppenvardsbesok.

Patienten bor informeras om att samtal pa fordjupad niva innebéar en kostnad, enligt
Avgiftshandbok Patientavgifter - Regel - Region Gévleborg. Platina-ID: 03-862003 — om
det sker vid annan tidpunkt dn dagens besok. Ingar i hogkostnadsskyddet. For patienter
under 20 ar och for patienter 85 ar, eller aldre, ar besoket avgiftsfritt.
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5.4.5. Dokumentation i Cosmic

Dokumentera Enkel radgivning om tobaks- och nikotinvanor - anvand sékord Levnadsvanor, i relevant
journalmall

Sokord Tobaks- och nikotinvanor.
e  Valj de svarsalternativ som stammer med patientens aktuella konsumtion.

Patientens
nuvarande tobaks-
och nikotinvanor

Erbjudet stod:
e  Dokumentera om patienten har 6nskemal om stod.
e  Dokumentera om du erbjudit stod.

Stod till foréndring Genomford Atgird:

e Sokord Tobak, atgdrd, valj Enkla rad om tobaksbruk.
e  Om vardbegaran skickats: Markera Remiss skickad.

Z 72.0 Tobaksbruk
Diagnoskod Z 72.0A Rokning
Z72.0B Snusning

Atgardskod DV 111 Enkla rdd om tobaksbruk

5.5. Stodmaterial

P& denna webbplats har vi samlat det stédmaterial du kan behova till dina samtal. Se rubrik
Grundlidggande niva: Stod for samtal om levnadsvanor (regiongavleborg.se).

Hitta snabbt:
e Frageformulér: Fragor infér samtal om levnadsvanor, Vuxna (pdf)
e Metodstod: Metodstdd for samtal om levnadsvanor, Enkel radgivning, Vuxna (pdf)
e Patientinformation: Dina levnadsvanor (patientinformation)

Bildstod:
e Frageformulér: Bildstdd — Fragor infér Samtal om levnadsvanor — Vuxna (pdf)
e Metodstdd: Bildstdd — Samtal om levnadsvanor — Vuxna (pdf)
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6. Kommunikation och implementering

Kommunikation och implementering av rutinen sker i1 ordinarie process for hélso- och
sjukvérdens styrdokument. Samtliga chefer inom hélso- och sjukvarden ansvarar for att
rutinen dr kénd och tillimpad. Denna rutin far inte brytas ner pa underliggande nivé utan
samrad med dokumentansvarig. Innehallet speglas pa webbplatsen Levnadsvanor, Region
Giévleborgs Samverkanswebb, for littillgédngligt stod 1 det dagliga arbetet.

7. Medverkande och granskare

Rutinen ar upprittad utifrdn Nationellt system for kunskapsstyrning, hélso- och sjukvdrd och
vardprogrammet Nationellt vardprogram vid ohdlsosamma levnadsvanor — Prevention och
behandling. Den ér framtagen i samverkan mellan Lokalt programomrdde (LPO)
Levnadsvanor och strateger inom hélso- och sjukvardens gemensamma resurser.
Innehallsansvarig strateg; Camilla Larssen vid Avdelning Folkhélsa och hallbarhet.

8. Referenser

Dokumentnamn Plats
Fragor infor samtal om levnadsvanor, Vuxna (pdf) Samverkanswebb
Metodstod for samtal om levnadsvanor, Enkel rddgivning

Samverkanswebb
Vuxna (pdf)
Dina levnadsvanor (patientinformation) Samverkanswebb
Radgivande samtal vid otillrdcklig fysisk aktivitet - Rutin - Platina

Hélso- och sjukvérd Region Gévleborg. Platina, ID: 09-897903.
Kvalificerat radgivande samtal vid ohidlsosamma matvanor -
Rutin - Hélso- och sjukvard Region Géavleborg. Platina, ID: 09- | Platina
899043.

Radgivande samtal vid riskbruk av alkohol - Rutin - Hilso- och

sjukvard Region Gévleborg. Platina, ID: 09-898005. Platina
Kwvalificerat radgivande samtal vid tobaks- och nikotinbruk,

tobaksavvénjning - Rutin - Hilso- och sjukvard Region Platina
Gévleborg. Platina, ID: 09-889218.

Stod for samtal om levnadsvanor (regiongavleborg.se). Samverkanswebb
Instruktion till bildstddsmaterial (pdf) Samverkanswebb

Bildstéd — Fragor infér Samtal om levnadsvanor — Vuxna (pdf) Samverkanswebb

Bildstéd — Samtal om levnadsvanor — Vuxna (pdf) Samverkanswebb
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Dokumentnamn Plats
Nationella riktlinjer 2024: Vérd vid ohédlsosamma levnadsvanor - | Socialstyrelsen
Prioriteringsstdd till dig som beslutar om resurser for
sjukdomsprevention och behandling

Nationellt vardprogram vid ohdlsosamma levnadsvanor — Nationellt system for
prevention och behandling kunskapsstyrning
Hiélso- och sjukvard

Nr 9 Halso- och sjukvardsdirektorens beslut, Preventionsplan
levnadsvanor Hilso- och sjukvéarden Region Géivleborg.
Dokument ID: 01-342455

Avgiftshandbok Patientavgifter - Regel - Region Gévleborg. Platina
Hélsofrdimjande méten (hilsofrdmjande forhallningssétt). HFS
Nitverket Hilsofrimjande hilso- och sjukvard
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