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Generaldirektdoren har ordet

Myndigheten har under &ret utdkat det konkreta och néra stodet for ett
kunskapsbaserat arbete pé lokal, kommunal, regional och nationell niva, 6kat var
forméga att driva pa och samordna arbetet pa myndighetens omraden och bidragit
till att det hilsofrdmjande och forebyggande perspektivet finns med inom manga
sektorer, frdn samhéllsplanering till skola och utbildning. Stod for detta
utvecklingsarbete finns i myndighetens nya instruktion, i Statskontorets
myndighetsanalys, genom lirdomarna frén pandemin samt genom en strukturerad
samverkan med malgrupperna for att identifiera behov och 6nskemaél.

Inom smittskyddet har vi bland annat infort strukturer f6r en samordnad
Overvakning av smittspridning och for skyndsamt genomférande av och
uppfoljning av atgiarder. Myndighetens mikrobiologiska dvervakningsprogram har
utdkats och kvalitetssdkrats, vilket dr avgorande for att forebygga sjukdom och
sdkerstélla pandemiberedskapen. Vi utvecklar samarbetet med landets
smittskyddsenheter och vi har tagit viktiga steg mot ett fordjupat samarbete med
larosétena. Laboratorieberedskapen har forstarkts, nyrenoverade
sdkerhetslaboratorier har tagits i drift och ett mobilt laboratorium ar under
etablering.

Under hdsten framfordes kritik om myndighetens organisation och kompetens. Vi
anvande kritiken i det pagdende utvecklingsarbetet pa myndigheten. Under hosten
genomfordes en organisationsfordndring, som stddjer var formaga att leverera pa
flera av myndighetens olika ansvarsomraden, diribland psykisk hilsa,
suicidforebyggande arbete och smittskydd. Myndigheten behover sténdigt arbeta
med att virna och fortjdna fortroende for att fullt ut kunna genomfora uppdraget.

Vi bedomer att vart arbete med beredskap och sékerhet har 6kat var formaga att
hantera vara uppgifter i kris, vid hdjd beredskap och krig, och ddrmed bidragit till
att minska samhéllets sarbarhet. Myndigheten har haft ett sarskilt fokus pa att
sdkerstélla att ett samordnat och effektivt smittskyddsarbete kan bedrivas dven
under storningar i samhéllets funktionalitet. Vi har ocksa utbildat och 6vat, bland
annat for att 6ka formagan att forebygga, uppticka och hantera biologiska hot.
Beredskapssektorn hilsa, vard och omsorg har gemensamt tagit fram en tioarig
handlingsplan for beredskapsatgiarder. Myndigheten fortsétter arbeta med
utgdngspunkten att god hélsa i befolkningen och civil beredskap ar nira
sammanfldtade nér det handlar om samhéllets forméaga att hantera och &terhdmta
sig frén kriser och péfrestningar.

Vi ser att medvetenheten om hilsans centrala roll okar, inte bara inom det civila
forsvaret, utan dven inom andra politikomraden sésom fysisk planering, miljo och
klimat, trafik, utbildning och kultur. Folkhélsomyndigheten bidrar pa detta omréde
med kunskaper om hélsoperspektivet och metoder for att fraimja hélsa samt hur
detta arbete kan inkluderas for att uppnd synergier. Myndighetens uppfoljning ér
dven ett stod 1 det tvirsektoriella samarbetet. Vi har under éret utvecklat verktyg

Folkhalsomyndigheten 2025
6



for datadrivet folkhélsoarbete, vilket ger vara malgrupper béttre forutséttningar att
agera utifran aktuell kunskap.

Vart arbete med att samordna och stddja folkhdlsoarbetet har fétt en ny struktur
under aret. Genom dialogforum, fasta natverk och andra samarbeten har vi skapat
nya arenor for kunskapsspridning och stdd for genomforande pa nationell, regional
och lokal niva.

Arbetet med den nationella strategin for psykisk hélsa och suicidprevention, Det
handlar om livet”, har resulterat i en handlingsplan med konkreta aktiviteter for
samtliga 28 myndigheter genom ett nira samarbete inom den statliga forvaltningen.
Det har ocksa resulterat i kunskaps- och implementeringsstod for att arbeta utifran
strategins mal pé nationell, regional och lokal niva, uppfoljning utifran de
indikatorer som dr kopplade till strategin och ménga seminarieserier for att
mojliggora verksamhetsnira och strategiskt arbete utifran strategin. Kopplat till
detta arbete har myndigheten, pa regeringens uppdrag, tagit fram en nationell
strategi mot ensamhet, som bidragit till forbattrade forutsittningar for gemenskap.

Andra omréden ddr myndigheten nétt goda resultat &r hdlsosam digital
medieanvandning bland barn och unga. Rekommendationer och stdd har tagits
emot mycket val och resultatet kan avldsas pa befolkningsniva.

Myndigheten ansvarar ocksa for kommunikation om och uppfoljning av
Fritidskortet, en reform som sjosattes under hosten. Aven hir har
kommunikationen mot malgrupperna fatt ett bra mottagande. Vi har tagit fram och
uppdaterat rekommendationer om vaccinationer pa flera omraden under aret och
arbetat aktivt med att sprida information om vaccinationer, inte minst med stdd av
beteendeinsikter. Beteendeinsikter anvénds ocksa for att forebygga infektioner,
forhindra smittspridning och anvinda antibiotika pa ett ansvarsfullt sétt.
Folkhdlsomyndigheten har under éret tagit Over ansvaret for att forvalta och
utveckla Antibiotikasmart Sverige. Vi har ocksa utvecklat arbetet for att sékerstilla
tillgdngen till sarskilt medicinskt viktiga antibiotika.

Under aret tridde en ny lagstiftning for lustgas ikraft, dér Folkhdlsomyndigheten
har tagit fram foreskrifter, elektroniska tjdnster och en tillsynsorganisation kopplat
till nya lagen, som bidragit till att kraftigt reducera tillgédngen till lustgas.
Myndigheten har under éaret dven tagit fram foreskrifter, kunskapsprov,
informationsmaterial och vigledning for att stodja ett effektivt och réttssikert
genomforande av girdsforséljning.

Genom vart internationella arbete har vi stirkt Sveriges roll i frigor om
antibiotikaresistens, smittskydd och fysisk aktivitet. Myndigheten stodjer ocksa
Ukraina pa omraden som vardhygien och antimikrobiell resistans (AMR). Vart
samarbete med EU, WHO och andra organ sékerstiller att svensk folkhélsa &r
forankrad i globala standarder och bésta praxis. Myndigheten har ocksa arbetat
med kapacitetsforstirkande atgérder, finansierat av SIDA, gentemot flera
afrikanska lander och tecknade darutdver bland annat ett samarbetsavtal med
Africa Centres for Disease Control and Prevention (CDC).
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Internt har myndigheten frémjat innovationskulturen och stérkt kompetensen bland
medarbetare och chefer inom omrédet. Bland annat deltog myndigheten aktivt i
innovationsveckan for forsta gdngen. Insatserna har 6kat medvetenheten om och
engagemanget for innovation samt vidareutvecklat struktur och kultur for
kontinuerligt lirande och samarbete. Under 2025 har vi dven implementerat ett
verktyg for generativ Al och 6ver 80 procent av medarbetarna har utbildats 1 Al
och informationssékerhet.

Vidare fick Folkhdlsomyndigheten ett fint erkdnnande som Sveriges frimsta
arbetsgivare inom medicin och hélsa, enligt Universums ranking bland
yrkesverksamma, vilket speglar ett malmedvetet arbete med att stirka var roll som
arbetsgivare.

Jag tackar for myndighetens vagnar, experter och sakkunniga inom civilsamhéllets
organisationer, professionerna, kommuner, regioner, statlig férvaltning, foretag och
andra aktorer for ett gott samarbete under aret. Avslutningsvis dven ett varmt tack,
frén min sida, till myndighetens medarbetare, vars kompetens och engagemang &r
avgorande for att myndigheten ska kunna genomfora sitt uppdrag.

Olivia Wigzell

Generaldirektor
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Folkhalsomyndighetens roll och uppdrag

Inledning

Folkhdlsomyndigheten har ett nationellt ansvar for folkhilsofragor. I vara uppgifter
ingér att verka for en god och jamlik hélsa i hela befolkningen, forebygga
sjukdomar och skador, verka for ett effektivt smittskydd och skydda befolkningen
fran olika former av hilsohot. Sarskild vikt ska fastas vid de grupper som 16per
storst risk for att drabbas av ohélsa. I vart uppdrag ingér att bidra till att uppna det
folkhélsopolitiska mélet att skapa samhélleliga forutséttningar for en god och
jamlik hilsa i hela befolkningen och sluta de paverkbara hélsoklyftorna inom en
generation. Vi redovisar hér var verksamhet i enlighet med forordningen
(2000:605) om arsredovisning och budgetunderlag (FAB).

Lasanvisning

Arsredovisningen bestér av sex kapitel. Det forsta kapitlet introducerar
arsredovisningen och beskriver myndighetens roll och uppdrag. Har redogdrs for
hur vi utvecklar vér resultatredovisning. Det andra kapitlet redovisar och ger en
oversikt dver vara tolv verksamhetsomréden:

o Miljorelaterad hélsa och miljomaélsarbete
o Smittskydd, utbrottshantering och 6vervakning av smittsamma sjukdomar

e Regelgivning, tillstdndsgivning, marknadskontroll, tillsyn och
tillsynsvégledning

e Samordnat folkhilsoarbete

e Psykisk hilsa och suicidprevention

e Vaccinationsprogram och andra vaccinationer

e Uppfoljning och analys av folkhélsan och hélsans bestdmningsfaktorer

o Alkohol, narkotika, dopning, tobaks- och nikotinprodukter samt spel om
pengar

o Fysisk aktivitet och hélsosamma matvanor

o Sexuell och reproduktiv hilsa och rattigheter samt prevention av hiv och andra
sexuellt 6verforda infektioner

o Antibiotikaresistens och vardhygien
o Beredskap mot hilsohot

Det tredje kapitlet handlar om vart internationella samarbete. Det fjarde kapitlet
redovisar vart myndighetsovergripande arbete. Det femte kapitlet beskriver vart
arbete med kompetensforsorjning. Det sjitte och sista kapitlet innehéller vér
finansiella redovisning.
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Resultatredovisningen utvecklas med var modell for analys
och bedémning

Vi fortsétter att utveckla vart arbete med resultatbedomningar och att stegvis
tillimpa den modell vi har tagit fram for att analysera och bedoma véra resultat. |
arets redovisning tillimpar vi modellen pé sex av vara tolv verksamhetsomraden
och pé vart arbete med att fordela statsbidrag. De verksamhetsomraden, dar
myndigheten tillimpar modellen &r placerade forst i resultatredovisningen. De &r

e Miljorelaterad hélsa och miljomélsarbete
e Smittskydd, utbrott och 6vervakning av smittsamma sjukdomar

e Regelgivning, tillstdndsgivning, marknadskontroll, tillsyn och
tillsynsvégledning
e Samordnat folkhédlsoarbete

o Psykisk hélsa och suicidprevention

e Vaccinationsprogram och andra vaccinationer

En modell fér enhetlig bedémning och analys

Folkhilsomyndighetens modell syftar till att stirka var formaga att analysera och
beddma véra resultat. Genom ett mer strukturerat och enhetligt arbetssitt
underléttar modellen redovisningen av verksamheten och stodjer vart arbete med
planering och uppfoljning. Det bidrar till att vi pé ett tydligare sitt kan visa hur
vara insatser leder till konkreta resultat och hur vi uppfyller vért uppdrag.

Modellen ar baserad pa en tolkning av vart uppdrag enligt instruktionen och bygger
pa fyra huvuduppgifter. De ar

1. Samordna

2. Ge stod

3. Folja upp och/eller 6vervaka

4. Ta fram och férmedla kunskap.

For att analysera och bedoma hur vi utfort vart arbete anvénder vi oss av fem
kriterier: aktualitet, effektivitet, nytta, relevans och rittssdkerhet. Dessa kriterier
beskrivs ndrmare under respektive verksamhetsomrédde. Modellen dr dynamisk och
kan komma att utokas med fler uppgifter och kriterier allteftersom arbetet
utvecklas.

For verksamhetsomradet Regelgivning, tillstdndsgivning, marknadskontroll, tillsyn
och tillsynsvigledning har vi anpassat modellen efter verksamhetens sérskilda
forutsattningar. Har har vi lagt till uppgifter som &r specifika for omradet.

Med hjilp av kriterierna bedomer vi vara uppgifter. Fran och med i ar anvander vi
en tregradig skala for bedomningarna:

e Tillfredsstillande
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e Delvis tillfredsstillande

o Fj tillfredsstéillande.

Organisation

Under aret har myndigheten genomfort ett antal organisationsforandringar. Under
varen togs beslut om omorganisering av Avdelningen for folkhéilsoanalys och
datautveckling (FD) och Avdelningen for kommunikation (KO). Omorganisationen
pa FD innebar bland annat att en ny enhet med ansvar for metodutveckling och
undersokningar skapades samt att Enheten for vaccinationsprogram fordes over till
Avdelningen for smittskydd och hilsoskydd (SH) for att underlitta samordningen
av arbetet med smittsamma sjukdomar. Fordndringen triddde i kraft den 1
september. Samtidigt inréttades pa avdelningen for livsvillkor och levnadsvanor
(numera Avdelningen for livsvillkor och psykisk héilsa) Enheten for
suicidutredningar (LL-SU) med ansvar for den nationella utredningsfunktionen for
suicid. Omorganisationen pa KO innebar justeringar av ansvar och funktioners
placering for att skapa béttre forutséttningar for ett koordinerat arbetet med
kommunikationen i véra uppdrag, inte minst i var kommunikation med
allminheten som maélgrupp.

Den 1 december genomfordes ytterligare en fordndring som innebar att
Avdelningen for livsvillkor och levnadsvanor (LL) och Avdelningen for
smittskydd och hélsoskydd (SH) omorganiserades och bildade tre nya avdelningar.

e Avdelningen for levnadsvanor och hélsofrimjande miljéer (LH)
e Avdelningen for livsvillkor och psykisk hélsa (LP)
e Avdelningen for smittskydd och beredskap (SB)

Syftet var att ytterligare stirka myndighetens smittskyddsarbete och att skapa
forbattrade forutsdttningar for arbetet med psykisk hélsa och suicidprevention.

Folkhilsomyndigheten har 654 anstiillda pa tva orter, Solna och Ostersund.

Figur 1. Organisationsskiss.
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Resultatredovisning

I detta kapitel redovisar vi bedomningar och resultat for vara tolv
verksamhetsomraden.

Miljorelaterad hélsa och miljomalsarbete

Folkhdlsomyndigheten arbetar med att f6lja upp, utvirdera och férmedla kunskap
om hur ménniskors hélsa paverkas av miljon, i syfte att forebygga och undanrgja
hilsorisker i miljon och att frdmja miljons positiva paverkan pé vér hélsa. Vi
arbetar for att det generationsmal for miljoarbetet och de miljokvalitetsmal som
riksdagen har faststillt nds. Vi bidrar med kunskapsstdd om jamlik hélsa i
miljoarbetet till kommuner, regioner och andra berdrda aktdrer.

Vi samordnar arbetet med friluftslivspolitikens mal nio — Friluftsliv for god
folkhélsa. Vi formedlar kunskap om insatser som fradmjar friluftsliv och hélsa till
kommuner, regioner och andra berorda aktdorer.

Tabell 1. Kostnader och del av verksamhet for miljorelaterad hélsa och hélsoskydd

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 20 560 22 313 26 365
Del av verksamhet i procent 1,5 1,5 0,7

Folkhdlsomyndighetens bedomning
Vi har bedémt myndighetens uppdrag att
o folja upp och analysera hur manniskors hélsa pdverkas av miljon

o ta fram och formedla kunskap for att férebygga och undanréja
halsorisker i miljion och framja miljons positiva péverkan pé
manniskors halsa

« samordna arbetet med friluftslivspolitikens mal nio — Friluftsliv for
god folkhélsa — och arbetet inom det programomrdde som vi ansvarar
for inom Miljomalsrédet.

Folja upp

Resultatet ar tillfredsstallande nar det galler relevans och nytta.
Genom vart fortsatta arbete med att utveckla och tillgéngliggéra
miljéhalsodata har vi underlattat uppféljning och utvardering av den
miljérelaterade halsan pd b&de nationell och regional niva.

Ta fram och formedla kunskap

Resultatet ar tillfredsstallande nar det galler relevans och nytta. Vi
har i dialog med véra malgrupper fortsatt att utveckla var
kommunikation och vart kunskapsstod for att méta deras behov.
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Samordna

Resultatet ar tillfredsstallande nar det géller relevans och nytta. Vi
har under &ret utvecklat vart samarbete med nationella och regionala
aktorer och skapat tvarsektoriella métesplatser for samordning av fragor
om miljo, halsa och jamlikhet.

Kriterier for resultatbedémning

For att var uppfoljning ska beddmas som relevant ska den vara anvandbar pé lokal,
regional och nationell niva. For att bedoma hur vil vi uppfyller kriteriet tittar vi
exempelvis pa om uppféljningen baserats pa de senaste data och den senaste
kunskapen, om vi beaktat malgruppens behov och om uppfdljningar har férmedlats
i format som mélgrupperna efterfragar.

For att var uppfoljning ska bedomas vara till nytta ska den bidra till att vara
malgrupper far mer kunskap om hur miljorelaterade faktorer paverkar hilsan, och
vilka skillnader som finns mellan olika grupper i befolkningen. For att beddma hur
vl vi uppfyller kriteriet tittar vi exempelvis pad om vi har gjort det mojligt for
malgrupper att f6lja trender och utfall pd nationell och regional niva, med data som
ar fordelade pé grupper med olika socioekonomiska forutsittningar, och darigenom
skapat forutséttningar for relevanta atgérder.

Vi ska ta fram och formedla kunskap utifrdn relevans och nytta

For att vart arbete med att ta fram och formedla kunskap ska bedomas som relevant
ska vara kunskapsunderlag vara aktuella utifran omvéarldsbevakning och behovs-
analyser. For att bedoma hur vl vi uppfyller det kriteriet tittar vi exempelvis pd om
vi anvint format och kanaler som malgrupperna efterfragar. Vi tittar &ven pa vad
som framkommit i utvarderingar och dialoger med malgrupper.

For att vart arbete med att ta fram och formedla kunskap ska bedémas vara #i//
nytta ska det bidra till att vara malgrupper far mer kunskap om hur miljorelaterade
faktorer paverkar hilsan, och vilka skillnader som finns mellan olika grupper i
befolkningen. For att beddma hur vél vi uppfyller det kriteriet tittar vi exempelvis
pa om malgrupperna for vart kunskapsstod beaktar ett hidlso- och
jamlikhetsperspektiv i sitt arbete inom andra sakomraden.

Var samordning ska vara relevant och till nytta

For att var samordning av arbetet med att forebygga hélsorisker i miljon och frédmja
miljons positiva paverkan pa méanniskors hilsa samt arbetet med friluftslivs-
politikens mal nio — Friluftsliv for god folkhélsa — ska bedomas som relevant ska vi
svara upp mot malgruppernas behov av métesplatser som mojliggor
erfarenhetsutbyte och nya kontaktytor for aktorer vars arbete paverkar ménniskors
hilsa. For att bedoma hur val vi uppfyller det kriteriet tittar vi exempelvis pa om
det finns en bredd bland deltagare i de motesplatser som vi skapar, frén kommunal
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till nationell nivéa, och fran olika sektorer. Vi tittar &ven pa vad som framkommit i
eventuella utvirderingar eller dialoger med deltagare.

For att var samordning ska vara ¢ill nytta behdver véra initiativ utga fran omvérlds-
analyser och behov, s att malgrupperna kan bidra till en god och jamlik hélsa i
hela befolkningen. Det &r dock svart att avgora om samordningen leder till battre
och mer jamlik hélsa i befolkningen. For att bedoma hur vl vi uppfyller kriteriet
tittar vi exempelvis pa om vi har:

o deltagit i sammanhang som &r relevanta for var omvirlds- och behovsanalys

o skapat forutsittningar for att framja en god och jamlik hélsa i hela
befolkningen genom att vi beaktat malgruppernas behov och synpunkter vad
géller information, kunskapsstdd, vigledning eller metodutveckling

e sett att de aktOrer som vi samverkar med inkluderar ett hilso- och
jamlikhetsperspektiv i sitt arbete.

Redovisning och analys av resultat

V&r kunskap om och anvéndningen av vara miljérelaterade halsodata har dkat

Vér uppfoljning pa omradet miljorelaterad halsa ska vara tillgénglig for aktorer pa
regional och nationell niva, och bidra till nytta genom att vara malgrupper far en
okad forstéelse for hur den miljorelaterade ohédlsan drabbar olika grupper i
befolkningen. Vi har under aret

o utvecklat de data som presenteras i vara statistikverktyg Folkhélsodata och
Folkhilsostudio samt tillgdngliggjort data for hdlsopaverkan och stérning av
buller

o sammanstillt en rapport om utvecklingen av allergi och astma i befolkningen,
med exempel pd hur miljorelaterade faktorer kan paverka férekomst och
besvir av allergi och astma; rapporten synliggdr sérbara grupper och kan
utgdra stod for hur olika verksamheter och samhéllsplanering kan minska
risken for besvir och framja hilsa

o sammanstillt data frén Rivkraft (en undersdkningspanel for personer som
uppger fysisk eller psykisk funktionsnedsittning), som visar pa skillnader i
tillgang till och vistelse i gronomraden mellan olika grupper;
sammanstéllningen kan utgora ett stod for arbetet med att planera och utforma
gronomraden

e utvecklat ett nytt format f6r miljomalsindikatorer, for att ldnsstyrelserna léttare
ska kunna anvéinda vara data i den regionala uppféljningen av miljomélen och
i1 hogre grad synliggora hélsa i miljomalsarbetet

e presenterat olika sitt att anvdnda data fran miljohéalsoenkéten, i samarbete med
de arbets- och miljomedicinska klinikerna i Stockholm, Orebro och Linkdping,
med syftet att data ska anvidndas mer lokalt och regionalt.
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Okad trafik till vdra webbsidor om miljohilsodata visar att intresset och
dataanvéndningen okar. Vi har haft dialoger med mélgrupper och bedomer att det
pagaende utvecklingsarbetet lett till att vi formedlat kunskap till mélgrupperna pa
ett mer relevant sitt dn tidigare och dédrmed bidragit till att kunskapen kommer till
storre nytta ute i landet.

Uppfdljning av halsoeffekter av varmebdlja

Vi foljer upp miljorelaterade hilsoeffekter av sirskilda hindelser, till exempel
viarmebdlja. I juli 2025 skickade vi ut en enkait till Folkhdlsomyndighetens
webbpanel Hilsorapport, med fragor om hélsoeffekter av det varma védret. Vi har
dven analyserat dverdodlighet i samband med vérmebdljan. Insamlingen av
hilsoeffekter och utfall ger viktiga underlag for beredskapsarbetet inom
klimatanpassning.

Intresset for klimatférandringens pédverkan pd halsa 6kar

Folkhélsomyndigheten har bjudits in till flera olika sammanhang for att presentera
vart arbete med klimat och hélsa, bland annat for landets smittskyddsenheter, pa
Nordiska Folkhilsokonferensen 2025, for Nationella expertradet for
klimatanpassning och vid olika universitet. Vi har dven bidragit till att inkludera
hilsa och jamlikhet i klimatarbetet utanfor Sveriges granser, bland annat som en
del i WHO:s stdd till Ukraina.

I dialog med kommuner och regioner framkommer att var vigledning om
viarmebdlja dr uppskattad och anvindbar bland malgrupperna. Infér sommaren
informerade vi olika yrkesgrupper inom vérd och omsorg om underlagen pé var
webbplats och skapade en ny webbsida med information och rdd om varmebdlja
riktad till allmdnheten. Under sommarens virmebdlja delade vi informationen via
Linkedin och Facebook, vilken delades vidare av flera myndigheter som da bidrog
till att vart stod nddde fler.

Genom strategisk samverkan och medvetna kommunikationsvagar ndr var kunskap fler

Vi verkar for att lyfta fram och synliggdra perspektivet jamlikhet och hélsa inom
olika sakomréaden. Det gdr vi pa flera sitt, exempelvis genom kunskapsstod till
nationella myndigheter och genom att delta i olika strategiska samverkansorgan
sasom myndighetsnitverk, gd-rad, expertrad och styrgrupper.

Var omvérldsbevakning och strategiska samverkan bidrar till att vi kan inhdmta
och sprida kunskap och information om hélsa som drivkraft i milj6-, klimat- och
hallbarhetsarbetet. Allt fler aktdrer vill att vi ska medverka och sprida kunskap i
olika sammanhang, vilket indikerar att var kunskap efterfragas och bidrar till nytta.
Véar bedomning ar att forstaelsen och intresset for hélsa fortsétter att 6ka i
angransande politikomraden sdsom miljo, friluftsliv, skog, trafik, kultur och fysisk
planering. Under éret har vi fokuserat pa att lyfta hilsa och jémlikhet i relation till
klimatfoérandringen samt gronska, utemiljoer och luftkvalitet. Det 4r inom dessa
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omraden som vi identifierat storst behov av att samordna atgérder for ett mer
effektivt arbete bade pa nationell, regional och lokal niva.

Vara kunskapsstdod om gronska som har sérskilt fokus pa hilsofrémjande
utemiljoer for barn har fatt stor spridning under aret. Vara inlédgg pa LinkedIn om
”Lagom sol och mer gronska” och ”Grona miljoer for barns jamlika hélsa” var
vilbesokta, liksom webbsidan “Riskfylld utomhuslek har positiva effekter pa barns
hilsa”, som togs fram som ett pilotprojekt i syfte att snabbt presentera kunskap fran
forskningen om aktuella folkhilsofragor. Vi har dven gjort inldgg i sociala medier
om vardagsrorelse och dess positiva effekter pa bade hilsa och miljo, vilka fick
stor spridning. Sammantaget visar det stora intresset pa att det material vi tar fram
ar relevant och efterfragat.

Vi har under aret utvecklat vart arbete med atgirder for att minska risken for
luftvigsbesvir hos barn, med utgangspunkt i det regeringsuppdrag som
aterrapporterades i februari. Vi har publicerat en kunskapssammanstillning och tva
faktablad som riktar sig till tjainstemén och beslutsfattare i kommun och region: ett
om hélsoeffekter fran luftféroreningar och ett om hur man kan planera for frisk luft
pa forskole- och skolgéirdar. Publikationerna har foljts av inldgg i sociala medier
med cirka 18 000 visningar och har uppméarksammats av olika aktdrer. Vi har
bjudits in till konsultationer med WHO och Europeiska miljobyrén och bidragit till
att lyfta upp luftkvalitet och hilsa pa agendan genom att involvera olika
professioner och skapa mdjligheter for dem att diskutera framtida &tgirder och
gemensamma aktiviteter. Utvarderingarna visar att de deltagande aktorerna har god
tilltro till att Folkhélsomyndigheten kan samordna och driva arbetet vidare. Vart
arbete synliggor luftkvalitet som en folkhélsofraga och bidrar ddrmed till jamlik
hilsa genom att fler aktdrer tar hansyn till manniskors olika forutséttningar for att
paverka och paverkas av sin narmiljo.

Folkhalsomyndigheten samordnar arbetet med miljérelaterad hélsa

Véra motesplatser ska leda till fler tvirsektoriella kontakter och mer erfarenhets-
utbyte mellan aktdrer vars arbete paverkar méanniskors hilsa. Vara initiativ ska utga
frén mélgruppernas behov och ge dem forutséttningar for att bidra till en god och
jémlik hélsa i hela befolkningen.

Genom att samla aktorer fran olika sektorer har vi under aret bidragit till att samla
kunskap och skapa en helhetssyn pa de komplexa samband som finns mellan miljo,
sociala forhallanden och ménniskors hilsa. Dessa tvirsektoriella motesplatser har
haft flera positiva effekter:

e Gemensam problemldsning har underléttats eftersom aktorer fran olika
omraden bidragit med sin kompetens inom luftkvalitet, gronska, utemiljoer,
klimatfoérédndringar och miljohélsodata.

e Hilsoperspektivet har synliggjorts i andra sak- och politikomréden, sdsom
stadsplanering, miljoarbete och infrastruktur. Nar hilsoaspekter integreras
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tidigt i beslutsprocesser bidrar det till att forebygga ohilsa och skapa
forutséttningar for en hélsofrdimjande samhaéllsutveckling.

e Aktorer inom planering och forvaltning har fatt 6kad kinnedom om hur olika
beslut och atgérder i den fysiska miljon paverkar hélsa och jimlikhet.

Under aret har vi satsat pa foljande initiativ:

e Vi har arrangerat ett digitalt Miljohilsoforum med tre efterfoljande
tankesmedjor pa olika orter, med diskussioner om larande och inspirerande
exempel som ror gronare miljoer, luftkvalitet och barns hilsa samt anvindning
av miljohilsodata. Pa varje tankesmedja samlades aktorer fran nationella,
regionala och lokala myndigheter samt akademi for att gemensamt diskutera
16sningar pé knackfrigor.

e Vi har drivit det myndighetsgemensamma arbetet med sociala
konsekvensanalyser i planering och forvaltning av den fysiska miljon, dér vi
samverkar med Boverket, lansstyrelserna, Naturvardsverket, Sametinget,
Skogsstyrelsen, Trafikverket och Region Dalarna. I detta arbete har vi
genomfort fokusgruppsintervjuer med stod av metoden for beteendeinsikter for
att finga mélgruppernas behov och skapa en motesplats for erfarenhets- och
kunskapsutbyte. Vi har dven tagit fram myndighetsgemensamt stddmaterial
som togs emot vil vid en hearing med mélgrupperna.

e Vi har fortsatt att samverka med WHO-nétverket Healthy Cities Sverige och
Oversatt barn- och ungdomsversionen av dialogverktyget Platskompassen, ett
stod 1 utformningen av den fysiska miljon for att battre integrera ett hidlso- och
jamlikhetsperspektiv.

o Folkhilsomyndigheten ingér i Rédet for levande stider och &r ansvariga for
radets uppdrag om delmal och indikatorer. Under aret har vi l10pande bidragit
med material till den gemensamma webbplatsen hallbarstad.se, vars syfte &r att
underlitta for kommuner och andra aktdrer att hitta aktuellt material om
hallbar stads- och samhillsutveckling.

Samordning inom omradet friluftsliv for god folkhélsa

En stor del av vart arbete inom friluftslivspolitikens mél 9 — Friluftsliv for god
folkhélsa — sker genom olika ndtverk med andra myndigheter, lansstyrelser,
regioner och Svenskt Friluftsliv. I dessa sammanhang ser vi ett dkande intresse for
hilsoperspektivet inom friluftslivsomradet, och Folkhdlsomyndighetens kompetens
efterfragas allt mer.

I &r har mélen inom friluftslivspolitiken {6ljts upp. Inom mél 9, som vi ansvarar
for, ser vi bland annat specifika satsningar fran alla lansstyrelser. Det dr ocksa ett
av de friluftsmél som lénsstyrelserna uppger att de arbetar mycket med, genom
bland annat lattillgdngliga leder, fysisk aktivitet pa recept i naturen och
kunskapshdjande insatser om folkhélsa och friluftsliv.
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Genom vart sérskilda regeringsuppdrag inom utvecklad statistik om friluftslivet har
vi kartlagt befintlig statistik och utvecklingsbehov. Pa sikt kommer detta att ge mer
kunskap om friluftsliv ur olika aspekter.

For fjarde aret i rad har vi samarbetat med Naturvardsverket, Skogsstyrelsen och
lansstyrelserna inom konceptet “Tillgang till vardagsnéra natur &r bra for
folkhélsan”. Utifran 6nskemal i tidigare utvarderingar valde vi att ha interaktiva
digitala workshoppar med deltagare fran framfor allt kommuner. Syftet var att
frdmja och inspirera till 6kad samverkan mellan kommuner for att starka den
vardagsnédra naturens bidrag till en god och mer jamlik hélsa. Cirka 25 kommuner
frén hela landet deltog, stora som smé. Frin flera kommuner deltog flera personer
fran olika forvaltningar. Upplédgget var uppskattat, bidrog till bra dialoger och
stimulerade till fortsatt arbete i den egna kommunen.

Vi har ocksa deltagit i Skogsstyrelsens projekt ”Vardagsnéra skog dr bra for
folkhilsan” och bidragit till ett stddmaterial. Stddmaterialet riktar sig till de som
dger eller arbetar med skog som ménniskor besdker och uppskattar att vara i.

Smittskydd, utbrott och dvervakning av smittsamma
sjukdomar

Folkhilsomyndigheten foljer och analyserar det epidemiologiska ldget och skyddet
mot smittsamma sjukdomar, nationellt och internationellt. Vi samordnar det
nationella smittskyddet och foljer forekomsten och utvecklingen av olika
smittsamma sjukdomar for att tidigt identifiera férandringar och tillsammans med
regionala smittskyddsenheter och ansvariga myndigheter vidta atgirder. Vi ska
dven svara for stod till kvalitets- och metodutveckling vid laboratorier som
bedriver laboratorieanalyser av betydelse for landets smittskydd. Ett 70-tal
sjukdomar overvakas i enlighet med smittskyddslagen, smittskyddsférordningen
och foreskrifter samt genom frivilliga anmélningar. Vi analyserar dven hur
sjukdomarna utvecklas pé lingre sikt och hur olika grupper i befolkningen drabbas.

Vi har i uppdrag att utvérdera effekter av vaccinationer samt andra smittskydds-
atgdrder. Vidare ska vi ge Regeringskansliet underlag for beslut om
rekommendationer for resor till ldnder dér det kan finnas risk for spridning av
smittsamma sjukdomar.

Tabell 2. Kostnader och del av verksamhet for smittskydd, utbrott och dévervakning av
smittsamma sjukdomar

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 141 459 153 096 180 063
Del av verksamhet i procent 10,5 10,1 4,9
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Folkhalsomyndighetens bedomning
Vi har bedémt myndighetens uppdrag att
o samordna det nationella smittskyddet
o Overvaka smittsamma sjukdomar.
Samordna

Resultatet ar tillfredsstallande nar det géller relevans och nytta. Vi
har gett smittskyddsenheter och andra malgrupper forutsattningar for
att agera for minskad smitta i samhallet.

Overvaka

Resultatet ar tillfredsstédllande nar det galler relevans och effektivitet.
Vi har genom utvecklade metoder och en stark samverkan kunnat
identifiera utbrott, smittkallor och varianter av smittdmnen, och pa sd
vis skapat forutsattningar for effektiva &tgarder som begransar
smittspridning. Det finns dock behov att effektivisera arbetet da
processen for dvervakning fortfarande till stora delar &r manuell.

Kriterier for resultatbedémning

Var samordning ska vara relevant och till nytta

For att var samordning av det nationella smittskyddet ska bedomas som relevant
ska delad information, vigledande dokument och arbetsprocesser vara aktuella och
mota malgruppens behov.

For att bedoma hur vl vi uppfyller kriteriet tittar vi exempelvis pd om en hog
andel smittskyddsenheter deltagit i vara veckovisa samverkansmoéten. Vi tittar &ven
pa vad som framkommit i utvérderingar och dialoger med malgruppen samt hur vi
har métt upp malgruppens forfragningar om fordjupad kompetens och breddat
samarbete.

For att var samordning ska vara till nytta behover vara initiativ utgé fran
malgruppens behov och bidra till att uppritthalla ett effektivt och jamlikt
smittskydd i landet. Vi har begriansade mojligheter att folja upp vilken effekt véra
rekommendationer har for smittspridningen i regionerna, sa for att bedoma hur vél
vi uppfyller det kriteriet tittar vi exempelvis pd om vi

o haft deltagare fran samtliga regioner vid vara dterkommande
smittskyddsmoten, for att skapa forutsittningar for ett jdmlikt smittskydd i
landet

e haft dialog med malgruppen och beaktat deras behov och synpunkter

e har gett smittskyddsenheterna forutséttningar att agera for minskad
smittspridning, till exempel genom information, rapporter, vigledningar,
metodutveckling och samordning vid utbrott.
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Var dvervakning ska vara relevant och effektiv

For att var 6vervakning ska bedomas som relevant ska kvaliteten och omfattningen
mojliggora ett utvecklat smittskydd pa nationell niva.

For att bedoma hur val vi uppfyller kriteriet tittar vi exempelvis pd om
Overvakningen har baserats pa omvarldsbevakning och behovsanalyser samt om
det finns uppdaterade rutiner for att kvalitetssékra vervakningen. Vi ser ocksé pa
om vi har haft dialog med vara malgrupper och om vi bedrivit den epidemiologiska
och mikrobiologiska dvervakningen i den omfattning och med de metoder som
kréavs for att upptiacka smittimnen och nya varianter samt vidta ldmpliga &tgérder.

For att bidra till en effektiv 6vervakning ska vi sikerstélla att program och metoder
ar kostnadseffektiva och att resultatet ger underlag for lampliga smittskydds-
atgirder. For att bedoma hur val vi uppfyller kriteriet tittar vi exempelvis pa om vi

e har anvint var behovsanalys som grund for prioritering av smittimnen i
overvakningsprogrammen

e har utvecklat metoder for att 6ka kvaliteten och forenkla arbetssétten

o arbetar proaktivt for att tidigt uppticka och hantera nya smittimnen och nya
varianter av smittimnen, med omvérldsbevakningen som grund

e har gjort framsteg i digitalisering, exempelvis nér det giller teknikutveckling,
datadelning och andel e-remisser.

Redovisning och analys av resultat

Ett kontinuerligt arbete for att starka det nationella smittskyddet

Under aret har vi fortsatt att organisera veckovisa beredskapsmoten for landets
smittskyddsenheter, for att utbyta erfarenheter och information om bland annat
tidiga signaler om utbrott och smittskyddshéndelser. Vi bedémer att dessa mdten
varit relevanta for smittskydden baserat pa ett hdgt och stabilt métesdeltagande
under dret. Med undantag for ett fatal tillfdllen har smittskyddsenheter fran alla 21
regioner deltagit. Vi bedomer ocksé att mdtena skapar forutséttningar for ett
jamlikt och effektivt smittskydd i landet eftersom alla far aktuell information vid
samma tillfélle.

For att sékerstélla att vir samordning bidrar med nytta har vi under aret inhdmtat
synpunkter och fort dialog med mélgrupperna genom att bjuda in till flera olika
motesplatser:

e Vi har genomfort sex dialogméten med de 21 smittskyddslékarna, for att bland
annat diskutera strategiska smittskyddsfragor. Dialogmétena ger oss mdjlighet
att inhdmta smittskyddens synpunkter infér myndighetsbeslut, till exempel
innan vi infor vaccinationsrekommendationer.

e Vi har planerat och arrangerat tva storre moéten for smittskyddsenheterna och
smittskyddslékarna, tillsammans med representanter for de tre smittskydds-
foreningarna. Syftet med moétena var att uppdatera kunskapslédget i specifika
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fragor samt utbyta erfarenheter och na samsyn om utmaningar i
smittskyddsarbetet. Alla regioner har varit representerade vid dessa mdten.
Efter motet i hostas svarade 89 procent i utvirderingsenkéten att motets
innehall var relevant eller mycket relevant for deras arbete.

o Vi har anordnat ett fysiskt heldagsmote med smittskyddslékarna for att
gemensamt utveckla vara samarbetsformer och avgora vilka frégor vi
gemensamt ska prioritera under kommande verksamhetsar.

e Vi har startat ett nitverk inom smittskyddsjuridik som riktar sig till
smittskyddslidkarna och regionjurister, efter forslag fran Riksrevisionen (RiR
2023:9) och efterfragan hos smittskyddsldkarna. Syftet &r att bidra till ett
rattssékert och jamlikt smittskyddsarbete i alla delar av landet genom ett
aterkommande forum dér Folkhélsomyndighetens jurister bistar i diskussioner
som ror smittskyddsjuridiken. Nétverket har haft digitala tréffar vid tre
tillfallen under éret.

e Vi har ordnat ett sdrskilt mote om beredskap eftersom smittskyddslédkarna
uttryckt ett behov av forstirkt samordning i frigan.

o Vi har tillsammans med smittskydden genomf6rt beredskapsévningar med
syfte att kunna samordna informationsutbyte under stérda forhallanden och att
gemensamt ta tillvara erfarenheter frdn pandemin i planeringen, for ett mer
effektivt och samordnat arbete vid nésta pandemi. Mer information om detta
arbete finns beskrivet i verksamhetsomradet Beredskap mot hilsohot.

Samordning och stod vid 6kad smittspridning och utbrott

Vid 6kad smittspridning och utbrott har vi 16pande uppdaterat de regionala
smittskyddsenheterna om epidemistarter och den epidemiologiska utvecklingen for
enskilda sjukdomar. Vi har ocksé publicerat veckorapporter pa var webbplats.
Under aret har vart arbete med 6vervakning och utbrottsstdd dominerats av mpox,
invasiva infektioner med betahemolyserande grupp A-streptokocker (iGAS) och
gonorré samt mer omfattande utbrott av livsmedelsburna sjukdomar som
salmonella och listeria. En intern samordningsgrupp har bildats for att berdrda
enhetschefer ska kunna hantera akuta signaler samt for strategisk utveckling och
prioritering av vér dvervakning av smittsamma sjukdomar.

Vi samverkar dven kontinuerligt med 6vriga nationella myndigheter inom
zoonosomradet. Gemensamma avstimningar om pagaende smittspridning och
utbrott gor det littare att ta beslut om utredningar och bestdmma vilka dtgérder som
kan vidtas. Under éret har Folkhidlsomyndighetens tjénsteman i beredskap flera
génger sammankallat den myndighetsgemensamma zoonossamverkansgruppen, for
att snabbt kunna stimma av lagesbilder och bradskande kommunikationsinsatser,
bland annat om utbrott av salmonella och fagelinfluensa.

Under véren samordnade vi ett antal myndighetsgemensamma mdten med
anledning av att parasiten ravens dvargbandmask pavisats hos ravar i Uppsala.
Syftet var att ta fram enhetlig information, smittskyddsférebyggande rad och
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gemensamma talepunkter som myndigheter, smittskyddsenheter, ldnsstyrelser och
kommuner kunde anvénda som stdd i kommunikationen till allménhet och medier.
Det sektorsovergripande arbetet gav smittskydden forutséttningar for att agera
harmoniserat, samtidigt som allménheten fick enhetlig information om hur man
kan minska risken for att smittas. Vi bedomer att vart arbete var till nytta och
bidrog till mélet om ett effektivt och jamlikt smittskydd i hela landet.

Under aret har vi tagit fram ett kunskaps- och diskussionsunderlag om iGAS och
andra grupp A-streptokockinfektioner eftersom Sverige har haft ovanligt ménga
fall av iGAS éren efter covid-19-pandemin. I arbetet har en referensgrupp deltagit
med representanter for aktorer inom omradet. Underlaget kan utgora grund for ett
fortsatt samarbete pa nationell nivd med att ta fram vigledning och information for
att forebygga iGAS, sirskilt i verksamheter med infektionskénsliga individer.

Temadagar 6kar kunskap och starker samordning

Vi har sett ett fortsatt behov av att forstirka var samordnande roll genom att
anordna temadagar och webbinarier om olika smittsamma sjukdomar. Syftet &r att
bidra till kunskapsuppbyggnad och samverkan mellan olika aktorer.

Under aret har vi anordnat temaméten om luftvégsvirus, meticillinresistenta
Staphylococcus aureus (MRSA) och fagelinfluensa. Centrala mélgrupper var
smittskyddsenheter, infektionslékare, kliniskt mikrobiologiska laboratorier och
vardhygieniska enheter. Under dessa moten holls bland annat presentationer och
diskussioner om diagnostik, 6vervakning och forskningsstudier om sjukdomsutfall.

Vi bedomer att initiativen har 6kat kunskapen om dessa sjukdomar och déarigenom
skapat forutséttningar for smittskydden och andra intressenter att agera utifran
senaste tillgdngliga kunskap for att minska smittspridning. Vi beddmer dven att det
breda deltagandet starker forutsattningar for ett jamlikt smittskydd.

Samverkan pé nordisk nivd férbattrar smittskyddsarbetet och samverkan inom One
Health

I &r aterupptogs ett motesforum for One Health med myndigheterna for djurhélsa,
folkhélsa och livsmedelssidkerhet i de nordiska linderna och sjélvstyrande
territorierna, som haft uppehall sedan pandemin. Syftet med samverkan é&r att
stirka det nordiska samarbetet om zoonotiska smittor samt dela kunskap om hur
samverkan mellan myndigheter fungerar i respektive land. En upparbetad
samverkan och dialog underléttar det kontinuerliga samarbetet och
kommunikationen i samband med exempelvis utbrottsutredningar dir smitta sker
over granserna. Pa ldngre sikt kan forumet stirka den gemensamma beredskapen
for att forebygga och hantera sjukdomsutbrott.

Gonorré — fordjupad analys och preventiva &tgérder

Var nationella 6vervakning visar att forekomsten av gonorré dkar dver tid, framfor
allt bland man som har sex med mén och bland unga kvinnor. De regionala
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smittskyddsenheterna har efterfragat en fordjupad analys och informationsinsatser
med Folkhéilsomyndigheten som avséndare.

Vi genomforde darfor en individbaserad fordjupad analys av gonorré for perioden
2015-2024 i Region Stockholm, Skine och Vistra Gotaland. Analysen dr unik i
bade ett nationellt och ett internationellt perspektiv. Totalt 2,8 miljoner testtillfdllen
under tioarsperioden inkluderades (95 procent av alla rapporterade gonorréfall i
Sverige men dven samtliga negativa laboratorieprov). Detta gav en heltdckande och
detaljerad bild av bade testmonster och trender samt mojliggjorde en fordjupad
analys av fordndringar 6ver tid. Resultatet stirker kunskapen och skapar
forutsittningar for riktade preventiva atgérder, och har delats med de regionala
smittskydden. Aterkopplingen har varit mycket positiv och analysen anses vara ett
vérdefullt stod 1 deras arbete.

Det har dven funnits efterfragan pa informationsinsatser, s vi har tagit fram
informationsmaterial med budskapet att

o spridning av sexuellt Gverforbara infektioner 6kar under sommaren
¢ man ska skydda sig sjdlv och andra

o det &r viktigt att testa sig om man har utsatt sig for risk eller tror att man kan
ha en sexuellt overforbar infektion.

Informationsinsatsen pagick i maj—augusti i vara sociala mediekanaler.
Facebookannonsen genererade over 2 800 000 exponeringar, dédr nagra av
besokarna tog del av inldggen flera ganger. Totalt genererade annonserna 2 100
klick, som innebar vidareslussning till 1177 och information om hemprovtagning
for klamydia och gonorré. Fler méin dn kvinnor ndddes av annonsen, vilket var i
linje med den planerade kommunikationen.

For att snabbt n specifika riskgrupper med information samarbetade vi med RFSU
och RFSL. RFSU uppskattar att de under 2025 genomfort cirka 40 000 kortare
samtal om kondomanvéndning samt delat ut kondomer. Fokus i RFSL:s kampanj
var att uppmana malgrupperna att testa sig samt vikten av testning genitalt, analt
och oralt. Kampanjen var ocksa ett sitt att marknadsfora RFSL:s
testningspaminnelse, en funktion som innebér att man far en sms-padminnelse nar
det dr dags att ga och testa sig.

Smittspridning av mpox motverkas genom utbrottshantering och langsiktigt arbete

I borjan av éret spreds mpox i Sverige, detta efter en langre period med enstaka fall
dér de flesta hade smittats utomlands. Folkhdlsomyndigheten samordnade det
nationella smittskyddsarbetet som bland annat omfattade kommunikation till
landets smittskyddsenheter, Europeiska smittskyddsmyndigheten ECDC (European
Centre for Disease Prevention and Control), civilsamhéllet och allménheten. Vart
mikrobiologiska program for mpox-virus kunde faststilla att det var mpox klad 2b
som spreds i utbrottet, vilket &r samma typ som spridits globalt sedan varen 2022.
Vi fortsétter att folja laget for mpox klad 1b, som under hosten spreds i bland annat
flera EU-ldnder dven om inga fall har konstaterats i Sverige under 2025.
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Folkhélsomyndigheten leder en EU-finansierad klinisk studie om sikerhet och
immunsvar efter en pafyllnadsdos av vaccin mot mpox. Studien kommer att padgi
fram till 2028. Den genomfors i samarbete med forskare i Frankrike, Irland och
Belgien och omfattar 640 deltagare. Projektet bidrar till viktig kunskap som kan
paverka framtida vaccinationsstrategier inom EU och globalt, eftersom en
dosbesparande metod skulle kunna gora att vaccindoser riacker upp till fem ganger
langre. Studien stirker Sveriges beredskap for att hantera riskklassade virus och
genomfors 1 ndra samverkan med Folkhdlsomyndighetens uppdrag som EU-
referenslaboratorium for poxvirus.

Samordning av de nationella referenslaboratorierna ar av stor betydelse for
professionen

Folkhélsomyndigheten forvaltar det svenska laboratoriendtverket inom
mikrobiologi, som samordnar landets 29 nationella referenslaboratorier for
bakterier, parasiter, svampar och virus. Nétverket 4gs gemensamt av Sveriges
regioner och Folkhidlsomyndigheten, som ocksa fungerar som ett nationellt
referenslaboratorium inom flera omraden. Nétverket inkluderar alla kliniska
mikrobiologiska laboratorier i landet och &r utformat for att stirka samordningen
och skapa synergier, vilket sékerstéller en effektiv och jamlik tillgéng till analyser.
Referenslaboratoriernas expertkunskap ar ett viktigt stod for professionen, sérskilt
vid behov av mer specialiserad kunskap, till exempel behandling av parasit-
infektioner. Detta bidrar till jamlik hilsa generellt och specifikt for exempelvis
migranter frdn endemiska ldnder.

Under 2025 har laboratorienitverket infort mojlighet till extrafinansiering for
nationella referenslaboratorier som anordnar utbildningsinsatser som gagnar dvriga
kliniska mikrobiologiska laboratorier och hélso- och sjukvérden. En sokbar
analyslista har ocksé lanserats for att ge professionen bittre vagledning om special-
och séllananalyser som inte utfors vid alla laboratorier. Dessutom holls étta digitala
moten, ofta med 6ver hundra deltagare, for att behandla verksamheten vid
referenslaboratorierna och andra aktuella &mnen.

Mikrobiologisk évervakning skapar fordjupad kunskap och genererar data for
smittskydds&tgarder

Var mikrobiologiska dvervakning stirker myndighetens epidemiologiska arbete
mot smittsamma sjukdomar. Den ger viktiga data for smittskyddet och utvérderas
arligen for att sékerstilla att den &r relevant och anpassad till det aktuella
smittléget, bade nationellt och internationellt.

Overvakningen bygger pa fem huvudmal:

e Upptécka och hantera nationella utbrott i realtid.

e Oka kunskapen om specifika smittimnen for att kunna vidta langsiktiga
atgérder.

o Kuvalitetssdkra diagnostik och stddja landets laboratorier.
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o Bidra till internationell Gvervakning genom att dela data.

e Utvérdera nationella program, som vaccinationsprogram, utifran smittdmnens
allvarlighetsgrad och folkhélsopaverkan.

Under 2025 gjordes foljande fordndringar i vara mikrobiologiska
Overvakningsprogram:

e Programmet for SARS-CoV-2 minskade i omfattning med 90 procent — frén
2 000 till 210 prov per ménad.

e Ett program for respiratoriskt syncytialvirus (RS-virus) infordes i pilotform for
att utvirdera nya behandlingar och vaccin, och det integrerades i 6vervakningen
av luftvagsvirus. Med start sisongen 2025/2026 erbjuds landets kliniker
kostnadsfri typning av RS-positiva prover fran genombrottsinfektioner for att
Overvaka forekomsten av och analysera RS-virus hos barn som behover
sjukhusvard trots forebyggande behandling.

e Ett nytt program for den resistenta svampen Candidozyma auris infordes pa
grund av 6kad spridning i Europa. Prover samlas in via Karolinska
Universitetssjukhusets referenslaboratorium.

e Omfattningen av MRSA-6vervakningen minskades med 60 procent och fick
tydligare fokus pa vardrelaterad smittspridning, sirskilt inom neonatalvard.
Analysmetoden forstirktes med helgenomsekvensering.

e Inom programmet for riktad antibiotikaresistens avslutades insamlingen av
resistenta Haemophilus influenzae-isolat.

Efter fordndringarna omfattar 2025 ars 6vervakning 29 program: 16 for bakterier
(varav 9 fokuserar pa antibiotikaresistens), 11 for virus, 1 for parasiter och 1 f6r
svamp. Programmen gor det léttare att upptiacka och hantera smittspridning, stottar
i utbrottsutredningar sdsom listeriautbrottet i Stockholm och anvénds for att f6lja
upp vaccinationsprogram och rapportera resultat till ECDC, EU och WHO.

Inom de bakteriella programmen har en ny analysmetod for antibiotikaresistent
tuberkulos inforts. Metoden ger ett s& kallat MIC-vérde (den ldgsta koncentrationen
av ett antibiotikum som kan himma synlig tillvéxt av en bakterie) for 14 likemedel
och ir en del av arbetet med att forbittra den svenska diagnostiken for tuberkulos.

Inom ramen for de mikrobiologiska dvervakningsprogrammen 2025 rapporterade
myndigheten 179 smittspridningar i landet med 3 eller fler fall per drende och
svarade pa 66 drenden inom ECDCs rapporteringssystem for smittspridning inom
EU, Epipulse (tabell). Siffrorna for 2025 ar preliminéra.
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Tabell 3. Antal analyser och utredningar rérande bakteriella smittamnen for 2025.

Program Antal Utredningar, Utredningar, EU
analyser nationellt

Livsmedel, vatten och miljé 1 428 (1 375) 53 (107) 60 (67)

Antibiotikaresistens 2 735 (3 024) 126 (90) 6 (4)

Vaccinationsprogram 1592 (1 357) - -

Siffrorna fér 2025 &r prelimindra och inom parentes, anges siffror fran 2024.

Epidemiologisk évervakning av anmalningspliktiga sjukdomar via Sminet

Genom Folkhilsomyndighetens l6pande 6vervakning ser vi fordndringar i antal
anmalda sjukdomsfall och uppticker sjukdomsutbrott som kraver hantering for att
minimera konsekvenserna for befolkningens hélsa. Omfattningen av
overvakningen har 6kat pa senare ar eftersom nya sjukdomar tillkommit i
smittskyddslagen, till exempel covid-19, mpox, marburg och rotavirusinfektion,
och eftersom nya vaccinationsrekommendationer har inforts (till exempel mot RS-
virusinfektion och mpox). Den epidemiologiska 6vervakningen av
anméilningspliktiga sjukdomar pa nationell och regional niva gors i huvudsak via
Sminet. Folkhédlsomyndigheten forvaltar systemet som vi dger och finansierar
gemensamt med landets smittskyddsenheter. Data fran Sminet 4dr underlag for
bland annat var 16pande och arliga sammanstillning av smittsamma sjukdomar till
smittskyddsenheterna, allménheten, Regeringskansliet, ECDC och WHO. Vi har
fortsatt utvecklingsarbetet tillsammans med de regionala smittskyddsenheterna for
att effektivisera arbetet och forbéttra dataunderlaget till Sminet. Effektiviseringen
omfattar samtliga anmédlningspliktiga sjukdomar, vilket 6kar kvaliteten i
overvakningen. Arbetet har belyst behovet av att utveckla myndighetens interna
arbete genom digitalisering och automatiserade processer. Det skulle 6ka
kapaciteten ytterligare och stirka formégan att snabbt skala upp vid exempelvis en
ny pandemi.

Vi har dven genomfort ett arbete for att kvalitetssikra de fall av hepatit C som
historiskt rapporterats till Sminet, for att pa ett béttre sitt folja utvecklingen av
sjukdomen. Kvalitetssidkringen har lett till att ménga tidigare dubbletter har slagits
ihop och rapporteringen &r nu mer &ndamaélsenlig. Numera finns effektiv
behandling mot hepatit C som laker ut infektionen och de behandlade fallen kan
dérefter avskrivas i Sminet. Detta gors for att ha béttre kontroll pa hur méanga fall
av aktiv hepatit C som finns och att vi ndrmar oss elimineringsmalet.

Effektiviserad évervakning av luftvégsvirus

Vi fortsatter arbetet med att utveckla en héllbar och integrerad 6vervakning av
luftviagsvirus (influensa, covid-19 och RS-virusinfektion) som underlag for
bedomningar och beslut som ror interventioner och atgarder sdsom vaccination,
immunisering och informationsspridning till berérda malgrupper.

Vi har i ar gétt over till en gemensam insamling av provtagningsdata for influensa,
covid-19 och RS-virus, vilket blivit m&jligt genom den dkade anvandningen av
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kombinerade PCR-system (sa kallad multiplex-PCR). Provtagning for sjukdomarna
gors pé liknande sitt, vilket har skapat béttre forutséttningar for en integrerad
Overvakning dér sjukdomarna kan analyseras i relation till varandra. Nu presenteras
resultatet av dvervakningen i en gemensam légesrapport, i stéllet for som tidigare i
separata rapporter for varje sjukdom. Vara malgrupper har efterfragat en sddan
samlad bild av de sdsongsbetonade luftvigsvirusen, och samrapporteringen innebar
samtidigt en effektivare resursanvindning.

Vi har fortsatt att vidareutveckla processer for databearbetning, for att snabbt
kunna ta fram underlag till epidemiologiska rapporter och kommunikations-
insatser. Férutom data om covid-19 finns fran och med i ar dven data om influensa
och RS-virus i Folkhdlsomyndighetens webbaserade verktyg for statistik och data-
delning. Via verktyget tillgdngliggors data for de senaste tio aren, och det finns
interaktiva faktablad med diagram och kartor for visualisering. Tillgéngliga data ar
ocksa nagot som vara malgrupper efterfragar.

Rapporterna och statistiken &r viktiga kunskapsunderlag for det smittskyddsarbete
som bedrivs pé olika nivaer i samhéllet, och de anvinds bland annat for att bedoma
vilka atgérder som kan forebygga sjukdom och hur smittskyddsarbetet i landet kan
forbéttras.

Sentinelévervakning av luftvégsvirus — en central del av pandemiberedskapen

Sentinelovervakningen ger en dverblick dver spridningen av luftvégsvirus i Sverige
under sdsongen. Denna dvervakning dr en viktig del i var pandemiberedskap och
bidrar ocksa till studier av vaccineffektivitet som gors inom EU via ECDC. Inom
sentinelovervakningen erbjuds patienter i primérvarden med luftvigssymtom att
lamna prover och svara pé fradgor om medicinska tillstind och vaccinationer.
Overvakningen har tidigare gillt influensavirus och SARS-CoV-2, och under aret
tillkom analys av RS-virus. Prov som &r positiva for influensavirus eller SARS-
CoV-2 karaktériseras genetiskt genom sekvensering, for influensa gors
virusisolering och for RS-virus gors en PCR-analys. Uppodlade stammar skickas
vidare till WHO for att anvindas i arbetet med kommande sidsongs influensavaccin.

For att sprida information och fa dterkoppling om nya rutiner arrangerade vi ett
webbinarium for véra provtagare vid sdsongsstart och ett mitt i sdsongen. Infor
kommande sdsong har vi 10 nya provtagande enheter, vilket ger totalt 41 enheter i
20 regioner. Mélet dr att ha representation i samtliga regioner.

Epidemiologisk uppfdljning av effekter av immunisering

Vi har under aret utvecklat dvervakningen av covid-19 for att battre folja upp
vaccinationseffekten i befolkningen, och pa sé sétt mer effektivt identifiera
riskgrupper. Arbetet inkluderar bland annat att folja upp vaccinationsregistret,
antalet sjukhusvardade och intensivvardade samt dodligheten. Influensavaccination
ingér inte i det nationella vaccinationsregistret, och déarfor har vi inte
forutséttningar att gora en effektuppfoljning, men liksom tidigare &r foljer vi antalet
allvarliga fall samt dodligheten genom att samkdra register.
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Undersokning om anvandning av antigentester och vdrdsokande beteende vid
forkylningssymtom

For vintersdsongerna 2023/2024 och 2024/2025 har vi i webbpanelen Hélsorapport
undersokt sambandet mellan anvdndningen av antigentester for covid-19 och
vardsokande beteende vid forekomst av forkylningssymtom samt hur vaccination
mot covid-19 inverkar. Resultaten &r viktiga for vaccineffektivitetsstudier inom
EU, dér vi ocksa bidrar med var sentineldvervakning.

Avloppsodvervakning — en kompletterande metod i pandemiberedskapen

Folkhilsomyndigheten fortsitter att utveckla avloppsvattenbaserad vervakning
som ett kompletterande dvervakningssystem. Under 2025 har samarbetet med
Sveriges Lantbruksuniversitet omfattat veckovisa analyser for SARS-CoV-2 och
influensavirus i avloppsvatten frén ett femtontal orter, vilket tacker cirka 43
procent av Sveriges befolkning. Analyser av data for influensavirus visar, likt
tidigare resultat for SARS-CoV-2, att virusnivaerna i avloppsvattnet korrelerar vl
med antalet rapporterade fall, men metoden ger ingen direkt férvarning om 6kad
smittspridning. For att 6ka precisionen i 6vervakningen har vi under aret arbetat
med att utveckla statistiska modeller for att tolka data. Den mikrobiella
avloppsovervakningen omfattar virusanalys med sekvensering och
subtypningspaneler. Internationellt deltar Folkhdlsomyndigheten i EU-WISH, ett
EU-finansierat samarbete mellan 26 medlemsldander med syfte att stirka
utvecklingen av avloppsvattenbaserad dvervakning och dka beredskapen mot
gransoverskridande hélsohot.

Under aret har vi samarbetat med Naturvardsverket for att forbereda for
implementering av avloppsvattendirektivet som kraver att Sverige inréttar ett
nationellt system for att identifiera och dvervaka relevanta folkhilsoparametrar i
avloppsvatten, sisom SARS-CoV-2, poliovirus, influensavirus, antibiotikaresistens
och andra folkhélso-parametrar. Vi har bidragit till Naturvardsverkets
aterrapportering till Regeringskansliet, som inkluderar forslag pa
forfattningséndringar och en konsekvensanalys av de dndringar som krévs for att
genomfora direktivet. Vi deltar 4ven i den expertgrupp pa EU-niva som ska
definiera hur 6vervakningen av antibiotikaresistens ska utformas. Vart fokus ar att
bidra med kunskap om hur den kliniska 6vervakningen forhéller sig till
Overvakning i miljon, och vikten av att all dvervakning har ett tydligt syfte och att
metoderna &r relevanta.

Utbrottsutredningar begransar smittspridning

Var 6vervakning resulterar i en nationell dverblick och gor att ansvariga
myndigheter kan genomfora atgérder for att minska risken for smittspridning. Att
kunna koppla ihop sjukdomsfall epidemiologiskt och mikrobiologiskt dr avgorande
for att identifiera utbrott, spara smittkallor och forhindra att fler personer insjuknar.
Utbrottsutredningarna gor vi i samarbete med regionala smittskyddsenheter och
andra myndigheter, sdsom Statens veterindrmedicinska anstalt, Livsmedelsverket
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och Jordbruksverket, for att dela och jamfora information och typningsdata.
Processen for datadelning behdver effektiviseras for att stirka beredskapen
ytterligare och kapa ledtider i identifieringen av nya utbrott. Det beskrivs i
utredningen Effektivare samverkan for djur- och folkhilsa, SOU 2025:69, och
belyser behovet av nya metodstod.

Nedan ges exempel pa vart arbete vid utbrott, vilket visar att vara metoder for
overvakning och utredning ar relevanta och bidrar till att begrdnsa smittspridningen
i samhéllet och forhindra nya sjukdomsfall.

e Vi har fortsatt att identifiera fall med Salmonella Enteritidis dér ukrainska
dgg misstanks vara smittkdllan. Detta ar ett exempel pa att sjukdomsfall kan
kopplas till samma smittkélla i flera ars tid.

e Vi har medverkat i utredningen av ett nationellt utbrott av salmonella med
koppling till 4gg fran en inhemsk varphdnsanldggning, med dver 100 fall i
elva av landets regioner. Véra genetiska analyser av bakterier fran
patienterna (epidemiologisk typning) bidrog till hantering och forebyggande
atgirder. Typen av salmonella kunde genom vart mikrobiella
Overvakningsprogram dven kopplas till ett tidigare utbrott vid arsskiftet
2022/2023 som ocksé orsakades av dgg fran inhemsk produktion. Att dven
svenska dgg aterkommande &r fororenade med salmonella stéller nya krav pa
samverkan mellan myndigheter och branschen samt information till
allménheten.

e Vi bidrog till att utreda utbrottet av listeria pé en restaurang i Stockholm som
omfattade 16 bekréftade fall och 6ver 200 missténkta fall i totalt 16 regioner
och édven internationellt. Utredningen och véra genetiska jimforelser av
bakterieisolat resulterade i att livsmedel och miljoprov pé restaurangen
kunde kopplas till sjukdomsfallen. Med anledning av utbrottets ovanliga
karaktér och sjukdomsfall bland internationella géster informerades andra
lander via ECDC:s informationssystem EpiPulse och EWRS. Utredningen
var komplicerad, men inblandade aktdrer bedomer att samarbetet fungerade
vil tack vare tidigare upparbetade kommunikationsvagar.

e Vi har stottat smittskydds- och vardhygienenheter i hanteringen av tvé storre
regionsoverskridande utbrott av vankomycinresistenta enterokocker (VRE).
Genom att dela vara epidemiologiska typningsdata och ha ett néra samarbete
med berdrda smittskydds- och vardhygienenheter bidrog vi till att kartlagga
smittkedjor samt mojliggjorde atgarder for att begrinsa smittspridning.

Proaktivt arbete for att begransa livsmedelssmitta vid klimatrelaterade héndelser

Klimatforandringar kan 6ka risken for livsmedelssmitta, exempelvis genom
fororenat bevattningsvatten efter dversvamningar. Sjukdomsutbrott som orsakas av
parasiten cryptosporidium har varje ar upptickts och utretts av
Folkhilsomyndigheten i samarbete med andra aktdrer. Resultaten har visat
kopplingar till férorenade bladgronsaker. Darfor har Sveriges meteorologiska och
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hydrologiska institut (SMHI) finansierat ytterligare projekt under 2025 dér
Folkhdlsomyndigheten, tillsammans med Livsmedelsverket och Statens
veterindrmedicinska anstalt, fortsatt samarbeta for att 6ka kunskapen inom
niringen om smitta med koppling till konsumtion av bladgronsaker. Vi har
formedlat kunskap om cryptosporidium till producenter genom studiebesok,
webbinarier, méten med odlare och andra som arbetar inom produktionskedjan,
samt genom att ta fram en informationsbroschyr. Var beddmning &r att
informationen var efterfrdgad och att 6kad medvetenhet kan bidra till en sikrare
livsmedelsproduktion.

Nytt enkatsystem for att sdkerstdlla mojligheten till nationella utredningar av
livsmedelsburna utbrott

Det behovs enhetlig informationsinsamling fran sjukdomsfall for att gora analyser
vid till exempel missténkta livsmedelsburna utbrott som drabbar flera regioner.
Informationen samlas in genom sjukdomsspecifika smittsparningsenkéter som
Folkhilsomyndigheten och landets smittskyddsenheter anvander for att identifiera
en gemensam smittkélla.

Under aret har ett omfattande arbete utforts for att implementera ett nytt
enkitverktyg med eget dgarskap och juridiskt godkidnd hantering av de data som
samlas in. Arbetet har inneburit omfattande informations- och utbildningsinsatser
gentemot landets samtliga smittskyddsenheter. Enkéterna och enkitverktyget
sdkerstéller att nationella sjukdomsutbrott kan utredas pa ett effektivt och sikert
satt.

Epidemiologisk dvervakning kommuniceras via officiell statistik

Folkhilsomyndigheten har utokat den officiella statistiken om anmalningspliktiga
smittsamma sjukdomar frén tva till tio sjukdomar, som ett led i att utveckla
statistikprodukten och gora den mer relevant — ett av kvalitetskriterierna for den
officiella statistiken. Saddan kvalitetsdeklarerad och dokumenterad statistik om
smittsamma sjukdomar i Sverige bidrar exempelvis till att beslutsfattare och
forskare kan identifiera fordndringar i det epidemiologiska léget och vidta,
utvérdera och folja upp atgérder.

Gensam — en nationell plattform for évervakning och beredskap

Ett EU-finansierat projekt har under tva ar mojliggjort utvecklingen av Gensam,
Folkhélsomyndighetens nationella plattform for automatiserad analys av
helgenomsekvenseringsdata. Under hosten gick plattformen Gver i ordinarie
forvaltning och utgdr nu en central del i ett mer datadrivet och effektivt
overvakningsflode. Gensam mojliggdr snabb och kvalitetssdkrad tolkning av data
frén de kliniska mikrobiologiska laboratorierna och byggs successivt ut for fler
relevanta smittdmnen, vilket starker Sveriges beredskap och dvervakning av
smittdmnen och antibiotikaresistens. Samtidigt kraver plattformen betydande
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langsiktiga resurser och fortsatt utveckling, bland annat pa grund av 6kade
dataméngder, nya integrationsbehov och tekniska beroenden.

Viktiga framsteg inom digital infrastruktur for ett effektivare smittskydd

Data dr en avgorande resurs for att skydda och framja folkhélsan. For att fullt ut
kunna nyttja denna potential arbetar Folkhdlsomyndigheten med att skapa en
datadriven organisation, dér beslut, processer och kunskapsframstillning bygger pa
strukturerade, tillgédngliga och hdgkvalitativa data. Genom datastrategin for 2026—
2030, som togs fram under &ret, skapar vi forutséttningar for att effektivisera
datafloden, 6ka samordningen och sékerstilla att data anvénds strategiskt i hela
organisationen.

Ett centralt arbete i denna omstéllning &r det EU-finansierade Rapid-projektet
(2025-2028), som utvecklar en automatiserad och skalbar plattform for att
analysera folkhilsodata utan fordrojning. Rapid ér ett tekniskt projekt men ocksa
en katalysator for att mota bade interna utmaningar, sdsom fragmenterade system
och manuella processer, samt externa krav sdsom EU:s dataférordning (EHDS).
Fokus ligger inledningsvis pd data for smittsamma sjukdomar, och genom att
standardisera datafloden, 6ka interoperabiliteten och automatisera analyser, bidrar
Rapid till mer effektiv datahantering.

Under aret har vi gjort viktiga framsteg inom digital infrastruktur. Den nya
berdkningsplattformen Vintergatan har driftsatts och anvinds av allt fler, vilket gor
dataanalyser bade snabbare och enklare. Samtidigt har den langsiktiga
lagringslosningen S3 implementerats som en central komponent for strukturerad
och séker datahantering. Tillsammans stérker Vintergatan och S3
Folkhilsomyndighetens formaga att lagra och analysera data, vilket ar avgorande
for ett effektivt och datadrivet arbetssitt. Plattformarna utgér ddrmed en viktig
grund for framtidens datadrivna folkhdlsoarbete.

Digitalisering och effektivisering av laboratorieprocesser

I september lanserades en ny e-remissblankett i Labportalen. Blanketten innehaller
ett stort antal analysspecifika fragor som bestéllaren av en analys kan besvara vid
remitteringen. Detta ger laboratoriet ett béttre underlag for att vélja analys och
tolka resultat, vilket stirker kvaliteten i hela analyskedjan.

Under 2025 har vi dven pébdrjat ett arbete med att koppla laboratorieinstrument till
myndighetens laboratoriedatasystem, SmiLab. Denna integration minskar den
manuella hanteringen av prover och data — en viktig forbéttring som bidrar till 6kad
patientsikerhet och effektivare arbetsfloden.

Regelgivning, tillstdndsgivning, marknadskontroll, tillsyn
och tillsynsvagledning

Folkhdlsomyndigheten bidrar till att lagstiftningen inom vara olika ansvarsomraden
klargdrs och efterlevs genom att besluta foreskrifter och allménna rad, utdva
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tillsyn, ge tillsynsvégledning, utbilda och besluta tillstdnd till olika verksamheter.
Syftet ar att skydda folkhdlsan inom omrédena alkohol, hilsofarliga varor,
missbrukssubstanser under utredning, miljohilsa och hilsoskydd, viss anvandning
av bekdmpningsmedel, tobak och liknande produkter, tobaksfria nikotinprodukter
samt lustgas.

Tabell 4. Kostnader och del av verksamhet for regelgivning, tillstdndsgivning, tillsyn och
tillsynsvagledning

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 102 078 96 803 94 805
Del av verksamhet i procent 7,6 6,4 2,6

Folkhdlsomyndighetens bedomning

Vi har bedémt myndighetens uppdrag att

o besluta om féreskrifter och allmanna rad

e besluta om tillstdnd och utéva tillsyn och marknadskontroll

e arbeta med tillganglighetsbegransningar av nya psykoaktiva
substanser

o ge tillsynsvagledning.
Besluta om foreskrifter och allménna réd

Resultatet ar tillfredsstédllande nar det galler aktualitet. Myndigheten
har for nérvarande 98 foreskrifter och allmanna r&d. Ingen av dessa har
behov av andring pé grund av bristande aktualitet.

Tillstdndsgivning, tillsyn och marknadskontrol/

Resultatet ar tillfredsstédllande nar det galler rattssakerhet och
effektivitet. Vi har en rattsséker och effektiv handlaggning av
tillsynsarenden for alkohol, tobak och liknande produkter och av
marknadskontrollarenden for tobak och liknande produkter. Vara
tillstdnd fér bekampningsmedel utfardas l6pande utan dréjsmal, i
enlighet med lagkrav och praxis.

Tillganglighetsbegransningar av nya psykoaktiva substanser

Resultatet ar tillfredsstédllande nar det galler rattssakerhet och
relevans. Vi har bidragit till att begransa tillgangligheten till nya
psykoaktiva substanser genom att foresld reglering och genom
yttranden enligt forstérandelagen.

Tillsynsvagledning

Resultatet ar tillfredsstallande nar det galler nytta och relevans. Vi
har arbetat med mélgrupperna i fokus for att fdnga deras behov. Vara
insatser har skapat forutsattningar for en mer enhetlig
tillsynsvagledning, och darigenom bidragit till en nationellt mer enhetlig
tillst&ndsprévning och tillsyn.
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Kriterier for resultatbedémning

Vara foreskrifter och allmanna r&d ska vara aktuella

For att vara foreskrifter och allménna réd ska anses vara aktuella ska de vara
uppdaterade i ett juridiskt perspektiv, dvs i forhéllande till andra 6verordnade
forfattningar. Andrade lagar och forordningar som berdr var verksamhet och vara
bemyndiganden kan medfora att myndighetens foreskrifter och allménna réd inte
langre &r aktuella. For att kunna bedoma aktualitet behdver vi kontinuerligt f6lja
upp och utvérdera vara foreskrifter och allménna rad.

Tillstdndsgivningen av bekdmpningsmedel ska vara rattssaker och effektiv

For att var tillstdndsgivning ska bedomas som rdttssdker ska vi folja de
forvaltningsrattsliga krav och den praxis som finns. En indikator pa réttssdkerhet ar
andelen overklagade drenden som éndras i Gverinstans. Vi stravar efter att andelen
ska vara sé liten som mojligt.

For att var tillstdndsgivning ska bedomas som effektiv ska vi utfarda tillstand
lopande utan dréjsmal. For att bedoma hur vl vi uppfyller kriteriet tittar vi
exempelvis pd om vi nar var malséttning att utfarda tillstdnd inom rimlig tid, vilket
i normalfallet &r sju arbetsdagar, om inte kompletteringar av ansdkan kravs.

Var tillsyn och marknadskontroll ska vara rattssaker och effektiv

For att var drendehandldggning och beslut rorande tillsyn- och marknadskontroll
ska bedomas som rdttssdiker ska den folja de forvaltningsrittsliga krav som finns
och legaliteten av myndighetsutdvningen dr av primér betydelse for att garantera
rattssdkerheten. En indikator pa rittssdkerheten dr andelen 6verklagade drenden
som dndras i Overinstans. Vi striavar efter att andelen ska vara sé liten som mojligt.

For att var drendehandléggning ska bedomas som effektiv kan vi undersdka om de
aktorer vi riktar tillsynen mot genomfor frivilliga réttelser och att andelen utfardade
forbud diarmed &r 14g. Vi bedomer ocksa effektivitet utifran ett aktivt kunskaps-
spridande arbete som forebygger brister i efterlevnaden av géllande regler.
Effektiviteten inom tillsynsomradet kopplas dven till att tillsynen bidrar till en
minskning for riskerna for folkhélsan. Vi prioriterar darfor aktorer tidigt i
leveranskedjan, dér tillsynen har storst genomslag och forebyggande effekt.

Var tillganglighetsbegransning av nya psykoaktiva substanser ska vara rattssdker och
relevant

For att vart arbete med tillgdnglighetsbegransning av nya psykoaktiva substanser
ska vara rdttssdkert ska véra processer, beslut eller atgirder vara forenliga med
géllande lagar och regler. For att vi ska bedoma resultatet som tillfredsstdllande ska

o vara klassificeringsunderlag uppfylla faststéllda kriterier for reglering av
substanser
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o alla inkomna begiran om yttranden enligt forstorandelagen, det vill sdga lagen
(2011:111) om forstérande av vissa hélsofarliga missbrukssubstanser, besvaras
inom givna tidsramar

e var bedomning utgé fran faststéllda kriterier.

For att vart arbete med tillgdnglighetsbegrinsning av nya psykoaktiva substanser
ska anses vara relevant ska var information och véra atgérder stimma overens med
aktuella behov hos malgrupperna. For att beddma hur vél vi uppfyller det kriteriet
tittar vi exempelvis pd om vi haft en aktiv omvérldsbevakning och kontakt med
nationella rapportorer.

Vér tillsynsvagledning ska vara relevant och till nytta

For att var tillsynsvagledning ska bedomas vara relevant ska var information och
de atgirder vi genomfor ska stimma 6verens med aktuella behov for vara
malgrupper. For att bedoma hur val vi uppfyller det kriteriet utgar vi exempelvis
frén om vi tillgodoser mélgruppernas behov av tillsynsvigledning och om vi har
foljt upp om malgruppen anvénder och har stdd av vara véigledningar.

For att var tillsynsvégledning ska bedomas vara till nyzfa ska vér vigledning gynna
malgruppen. For att bedoma hur vl vi uppfyller det kriteriet tittar vi exempelvis pa
om vi har beaktat malgruppernas behov, om vi har skapat forutséttningar for att
vara kunskapsstod och tillsynsvigledningar ska kunna anvéndas och om vi genom
utvirderingar har fatt dterkoppling pd nyttan av vara insatser.

Redovisning och analys av resultat

Foreskrifter och allménna r&d

Folkhélsomyndigheten har i ar, till skillnad mot forra aret dé vi endast redovisade
grundforfattningarna, valt att redovisa samtliga gillande foreskrifter och allminna
rad, vilket innebér att vi nu dven inkluderar upphévandeforeskrifter och
andringsforeskrifter.

Vi arbetar med att infora ett mer strukturerat sitt att utvirdera vara foreskrifter och
allménna rad, och har under éret tagit fram ett internt stéd for utvirdering som
implementeras under néista &r. Det nya interna stddet kommer att underlétta for oss
att bedoma om reglerna ar aktuella. Folkhdlsomyndigheten arbetar aktivt med
regelforenkling (se bland annat regeringsuppdrag KN2024/01546), och hittills har
vi konstaterat att ett allmént radd, Folkhidlsomyndighetens allménna rdd om
ventilation (FOHMFS 2014:18), kan bli foremal for regelforenkling. Detta beror
dock inte pa att det blivit inaktuellt ur ett juridiskt perspektiv.

Under aret har vi tagit beslut om fem nya foreskrifter:

o Folkhilsomyndighetens foreskrifter om krav for att f4 anvandningstillstand for
vissa bekdmpningsmedel HSLF-FS 2025:55 ersitter tidigare foreskrifter inom
omrédet. Foreskrifterna ska tillimpas av den som yrkesméssigt ska anvénda
vissa bekdmpningsmedel och reglerar bland annat utbildningskrav.
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o Folkhélsomyndighetens foreskrifter om lustgas HSLF-FS 2025:49 ska
tillimpas vid detaljhandel och utlimning av lustgas, samt vid privatpersoners
inforsel av lustgas. Foreskrifterna innehéller bestimmelser om undantag fran
mingdbegrinsning, kontroll av att mottagaren &r naringsidkare, anmélan av
detaljhandel och egenkontrollprogram.

e Folkhélsomyndighetens foreskrifter om tillstindsbevis for gardsforsiljning
HSLF-FS 2025:16 ska tillampas av den kommun som utfardar bevis om
gardsforséljningstillstdnd enligt alkohollagen (2010:1622).

¢ Folkhilsomyndighetens foreskrifter och allménna rdd om kunskapsprov for
gardsforséljning HSLF-FS 2025:15 ska tillimpas av den som ansdker om
tillstand for girdsforsiljning samt av kommuner som hanterar kunskapsprov
nér de provar ansdkan om gardsforsiljningstillstand.

o Folkhilsomyndighetens foreskrifter och allménna rad om gardsforséljning
HSLF-FS 2025:14 ska tillampas av den som ansdker om eller som har eller har
haft gardsforsiljningstillstdnd enligt 5 a kap. 1 § alkohollagen (2010:1622).

Vi har dven gjort dndringar i befintliga foreskrifter:

o Foreskrifter om dndring av Folkhélsomyndighetens foreskrifter och allménna
rad (HSLF-FS 2022:55) om vaccination i enlighet med det sirskilda
vaccinationsprogrammet for personer som ingér i riskgrupper HSLF-FS
2025:12 reglerar att barn som tillhor en riskgrupp ska erbjudas vaccination mot
tuberkulos.

Tillstdndsgivning avseende bekdmpningsmedel

Folkhilsomyndigheten ansvarar for att utfarda tillstand for yrkesmaéssig
anvandning av vissa bekdmpningsmedel, dels vaxtskyddsmedel i och omkring
lagerlokaler och andra lagringsutrymmen, och dels biocidprodukter i syfte att
skydda bostédder och lokaler for allménna d&ndamaél enligt forordningen (2014:425)
om bekdmpningsmedel.

Vi handldgger ansokningar och utférdar tillstind 16pande, i enlighet med
lagstiftning och praxis. For att ett tillstind ska beviljas ska den sdkande ha
genomgatt en godkdnd utbildning.

Utbildningar bidrar till séker hantering av tillstdndspliktiga bekdmpningsmedel,
vilket stirker skyddet for bdde ménniskor och miljé. Vi granskar och utvarderar
utbildningarna regelbundet och tillvaratar deltagarnas synpunkter. Vi samarbetar
ocksa med andra myndigheter och representanter for skadedjursforetag for att
utveckla och anpassa innehallet efter aktuella behov.
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Tabell 5: Antal personer som genomfort kunskapsprov for utbildning for
bekampningsmedel med kunskapskrav och bekdmpningsmedel med sarskilt omfattande
kunskapskrav (tidigare 1 So och 1 SoX)

Utbildning 2025 2024 2023

Bekampningsmedel med 206 203 306
kunskapskrav (1 So)

Bekampningsmedel med 8 17 20
sarskilt omfattande
kunskapskrav (1 So X)

Antalet personer som genomfort provet dr ungefér lika manga jamfort med 2024.

Alla beslut har fattats skyndsamt och enligt gdllande rutiner samt att inga beslut har
overklagats. Vi bedomer darfor att var handlaggningsprocess ér tillfredsstédllande.

Tabell 6. Tillstdnd for bekampningsmedel med kunskapskrav och bekdmpningsmedel med
sarskilt omfattande kunskapskrav (tidigare 1 So och 1 SoX)

Tillstand 2025 2024 2023
Utférdade tillstand 196 226 243
Varav férnyade tillstand 69 71 101
Avslag 16 35 12

Antal utfardade tillstdnd 2025 ar nagot farre dn antalet utfardade 2024.

Tillsyn och marknadskontroll av tobak och liknande produkter

Folkhélsomyndigheten bedriver tillsyn och marknadskontroll av tobak och
liknande produkter i form av utredningar, beslut och processer i domstol. Tillsynen
utfors framst utifran ett riskbaserat urval och fokuserar pa verksamheter och
produkter som innebér storst risk for folkhélsan. P4 sé sétt anviands resurserna dér
de gor mest nytta. Vart arbete innefattar

o forebyggande insatser genom kunskapsspridning, bland annat genom att svara
pa inkommande frdgor och hélla webbplatsen uppdaterad med korrekt
information

o riktade informationsutskick och méten vid storre forandringar i regelverken,
for att underlétta for malgruppen att f6lja nya krav

o ingripande insatser som kompletterar det forebyggande arbetet och sékerstéller
att regelverken efterlevs.

Under aret har vi bedrivit ett strukturerat och transparent arbete som méter
malgruppens behov av information och stod. En kombination av férebyggande och
ingripande atgéarder bidrar till att vi utfor var uppgift pa ett réttssdkert och effektivt
satt.
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Tabell 7. Arenden som rér tobak och liknande produkter

Oppnade och avslutade drenden 2025 2024 2023

Oppnade marknadskontrolldrenden tobak och 81 51 67
liknande produkter

Avslutade marknadskontrollarenden tobak och 52 51 27
liknande produkter

Oppnade tillsynsérenden tobak och liknande 380 200 135
produkter
Avslutade tillsynsarenden tobak och liknande 395 134 96
produkter

Forstarkt tillsyn och marknadskontroll med tydliga resultat

Under aret har vi skarpt vart arbete med tillsyn och marknadskontroll. Antalet
Oppnade drenden har 6kat avsevirt, frimst som en f6ljd av en omfattande
tillsynsinsats dér vi granskade alla berorda produkter som publicerats pa var
webbplats. Syftet med insatsen var att kontrollera om tillverkare och importorer
rapporterade sin forsédljningsvolym for foregaende ar. Insatsen ledde till att vi
forbjod 7 000 produkter. Vi fattade totalt 232 beslut om forbud, vilket ar fler &n
tidigare ar.

De flesta aktdrer som omfattas av vér tillsyn av tobak och liknande produkter &r
utlindska och ofta svéra att etablera kontakt med. Vi har inte heller mojlighet att
utfdrda vitessanktioner mot utldndska aktorer, vilket kan vara en orsak till att de i
hogre grad inte frivilligt réttar fel.

Av de 232 besluten om forbud har 5 6verklagats till Gverinstans. Av dessa har 3
drenden slutligt avgjorts, och Folkhdlsomyndighetens beslut har faststéllts.

Tillsyn och tillstdndsgivning avseende teknisk sprit, alkoholhaltiga preparat och
alkoholtillverkning

Tillsyn over teknisk sprit och alkoholhaltiga preparat bedriv i enlighet med var
tillsynsplan.

Tabell 8. Arenden och ansskningar som rér alkohol

Oppnade och avslutade drenden, samt 2025 2024 2023
ansokning

Oppnade tillsynsarenden alkohol 33 27 2
Avslutade tillsynsarenden alkohol 19 15 2
Ansokningar om dispens frén foreskrifter 12 17 14
alkohol

Ansokningar om innehav av 4 2 6

destillationsapparat alkohol

* 1 tabellen anvands alkohol som samlande namn for teknisk sprit och alkoholhaltiga preparat.

Under 2025 har vi 6ppnat 33 tillsynsérenden, med sérskilt fokus pa att kontrollera
att aktorer som séljer teknisk sprit anlitar ackrediterade kontrollorgan och atgardar
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rapporterade brister. Genom att prioritera aktorer tidigt i leveranskedjan — dér stora
volymer hanteras — har syftet varit att uppna ett storre effekt nar det giller att
forhindra att teknisk sprit avleds och fortirs, avsiktligt eller av misstag. Denna
prioritering bidrar dven till en indirekt kontroll av sammanséttningen av
alkoholhaltiga preparat som tillverkas av teknisk sprit och séljs till konsumenter i
ett senare led av leveranskedjan.

Samverkansmoten med ackrediterade kontrollorgan har gett oss en battre forstaelse
for hur kontrollerna fungerar och vilka brister som férekommer. Som en foljd har
vi borjat se over regleringen och revidera rapporteringsblanketter, vilket stérker
vara forutsittningar for att effektivisera handldggningen och fatta réttssdkra beslut.
Vi har dven utvecklat och fortydligat informationen om regler fér handel med
teknisk sprit och alkoholhaltiga preparat pa var webbplats. Det gor det enklare for
olika aktorer att hitta och forsta de krav som géller for deras verksamhet. P4 sé sétt
oOkar rattssidkerheten, samtidigt som var handldggning effektiviseras genom att fler
fragor kan besvaras pa webbplatsen. Det forebygger ocksa brister i efterlevnaden
av regelverket och behovet av tillsyn minskar.

Férre ansokningar om dispens fran kraven vid handel med teknisk sprit och
alkoholhaltiga preparat har inkommit jaimfort med foregaende ar. Samtidigt har
handlaggningstiden okat till i genomsnitt 4,6 ménader, vilket beror pé att vi utdkat
tillsynsverksamheten.

Antalet ansokningar om undantag fran godkénnande for innehav av destillations-
utrustning har dkat nagot, men ligger fortfarande pé en ldg nivd. Handlaggnings-
tiden for dessa ansokningar dr i genomsnitt 3,6 méanader.

Tvéa overklagade beslut har faststillts av dverinstans till var fordel.

Tillsyn och tillstdndsgivning avseende halsofarliga varor

Folkhilsomyndigheten far meddela tillstdnd for hantering av hélsofarliga varor for
vetenskapliga eller industriella &ndamal, exempelvis som 16sningsmedel i
tillverkningsprocesser eller som komponenter vid framstéllning av kemikalier och
lakemedel. Under éret har vi utfardat cirka 40 tillstdnd. Vi har dven forenklat och
fortydligat ansokningsblanketten for tillstind, som en del av regeringens uppdrag
om regelforenkling. Syftet ar att underlétta for berdrda verksamheter och minska
den administrativa bordan.

Vi ansvarar for tillsyn 6ver att lagen om férbud mot vissa hélsofarliga varor f6ljs.
Tillsynen omfattar bade verksamheter med giltigt tillstind och de som hanterar
hilsofarliga varor utan tillstdnd. Under aret har vi 6ppnat tre tillsynsdrenden och
genomfort fysiska inspektioner i samtliga fall. Tillsynen har visat god
regelefterlevnad hos de berorda verksamheterna och drendena har avslutats utan
atgarder.
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Tabell 9. Arenden som ror hilsofarliga varor

Oppnade och avslutade drenden 2025
Oppnade tillsynsirenden hélsofarliga varor 3
Avslutade tillsynsarenden hélsofarliga varor 3

Nytt tillsynsansvar for lustgas — forberedelser och resultat under 2025

Sedan den 1 juli 2025 har Folkhédlsomyndigheten ansvar for att utdva tillsyn over
forséljningen av lustgas i Sverige. Under &ret har vi forberett och implementerat
det nya tillsynsomrédet genom att

o ta fram foreskrifter som kompletterar lagen

o informera bade foretag och allmidnhet om de nya reglerna — bland annat genom
kampanjer i sociala medier och riktade informationsbrev

o utveckla en webbtjénst for att ta emot anmélningar och egenkontrollprogram
fran de aktorer som avser att sélja lustgas till privatpersoner

e bygga upp en tillsynsorganisation

e Dbedriva tillsyn, frimst dver webbutiker, for att kontrollera att
méngdbegriansningen efterlevs.

Sedan den 1 september har vi dessutom granskat om aktorer som séljer lustgas till
privatpersoner har anmélt sin forsdljning enligt de nya kraven.
Folkhilsomyndigheten ska ocksé bedriva tillsyn dver forséljning av lustgas mellan
foretag. Denna typ av forséljning dr dock inte anmélningspliktig och vi har darfor
inte ritt att avgiftsbeldgga de berdrda verksamheterna. Denna typ av tillsyn ingick
inte heller i myndighetens ramfinansierade uppdrag for 2025. Darmed har vi inte
haft de ekonomiska forutséttningar som krévs for att kunna prioritera tillsynen over
dessa aktorer under éret.

Tabell 10. Arenden som rér lustgas

Oppnade och avslutade drenden 2025
Oppnade tillsynsarenden lustgas 17
Avslutade tillsynsarenden lustgas 13

Tillganglighetsbegrénsning av nya psykoaktiva substanser

Vi formedlar kunskap om nya psykoaktiva substanser till internationella
organisationer och bidrar dérmed till 6vervakning, riskkommunikationer och risk-
bedomningsrapporter om specifika substanser (EU och WHO), till ”European Drug
Report” (Situationsrapport EU) och till ”World Drug Report” (Situationsrapport
vérlden).

Nationellt formedlar vi kunskap om nya psykoaktiva substanser genom
klassificeringsunderlag. Dessa anvands av regeringen for att besluta om reglering
av substanser som narkotika eller hilsofarliga varor. Underlagen anvinds ocksa i
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aklagares rittsliga vigledning om narkotika och for att f6lja upp den svenska
narkotikasituationen, vilket gors i var rapport ”Situationsrapport Sverige”.

Pé begéran av &klagare lamnar vi yttranden enligt forstorandelagen. Syftet &r att
forebygga anvindning av hdlsofarliga substanser och att forhindra spridning av
substanser som kan forvéintas komma att klassificeras som narkotika eller
hilsofarlig vara.

Tabell 11. Forslag om reglering av nya psykoaktiva substanser och yttranden enligt lagen
(2011:111) om forstérande av vissa hélsofarliga missbrukssubstanser

Arenden 2025 2024 2023
Forslag om reglering 31 31 22
Yttranden 19 18 21

Antalet yttranden enligt forstorandelagen ligger pa samma niva som under tidigare
ar. Alla inkomna begéran om yttranden hanteras enligt rutiner och praxis samt
inom den givna tidsramen.

Folkhélsomyndigheten har aktiv omvérldsbevakning och samverkar med
rapportorer fran Natverket for den Aktuella Drogsituationen i Sverige (NADIiS) och
det EU-gemensamma nétverket for tidig varning, och pa sa sitt kan vi pa ett
effektivt sétt prioritera vilka substanser som ska utredas och sikerstilla att urvalet
ar relevant. Vart samarbete med Réttsmedicinalverket mdjliggdr en snabbare
klassificering av substanser nér den vetenskapliga informationen ar begrénsad.
Prioritering av substanser for utredning baseras pé aktuell forekomst och hélsofara.
Under aret har vi dirfor fokuserat pé att utreda opioider samt olika psykoaktiva
substanser som séljs i fysiska butiker och webshoppar i form av till exempel godis
och e-cigaretter.

Vi foljer aktuella rutiner och praxis, och sékerstéller dirmed att det finns en réttslig
grund for vara bedomningar.

Folkhdlsomyndighetens arbete med tillsynsvagledning

Folkhélsomyndigheten ger tillsynsvigledning inom hélsoskydd, alkohol, tobak och
liknande produkter samt tobaksfria nikotinprodukter. Verksamheten innefattar att
samordna, folja upp och utvirdera tillsynsverksamheten samt ge stod och rad till
tillsynsmyndigheterna, det vill siga kommunerna. Arbetet sker tillsammans med
lansstyrelserna. Syftet dr att bidra till en effektiv, réttsséker och likvérdig
tillstdndsprovning och tillsyn.

Var tillsynsvigledning for alkohol, tobak och tobaksfria nikotinprodukter foljer en
trearig plan, 2025-2027. Planen tas fram utifrén identifierande behov och i dialog
med kommuner och ldnsstyrelser. Den uppdateras arligen for att mota aktuella
behov, vilket sékerstéller att vigledningen forblir relevant och till nytta for
tillsynsarbetet.

Var tillsynsvigledning inom hélsoskydd ska forhindra att méanniskor drabbas av
besvir eller sjukdom pé grund av den fysiska miljon. Arbetet utgar frén vér plan
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for tillsynsvigledning inom hélsoskydd, som é&r tvaarig enligt kravet i miljotillsyns-
forordningen (2011:13). Vi bidrar 4ven med kunskapsstdd inom hélsoskydd till
flera aktorer, bland annat nationella bullersamordningen och Tillsynsradet samt i
arbetet med den nationella handlingsplanen for radon.

Genom dialog och samverkan skapar vi relevant stéd for véra mélgrupper

Vi samlar in och omhéndertar malgruppernas behov av tillsynsvigledning. Nar vi
tar fram véagledningar och stdd involveras vara malgrupper, exempelvis genom
utvarderingar och referensgrupper. Att ha med mélgrupperna genom hela processen
ar avgorande for att det material som tas fram ar relevant, andamélsenligt och ett
stod i tillsynen. Vi stodjer vara malgrupper genom att aktivt formedla kunskap och
information inom vara tillsynsomraden.

Folkhdlsomyndigheten har under &ret arrangerat och deltagit i traffar, och deltagit
pa olika arenor och i nétverk for att utbyta kunskap och fa viktig information.
Genom aktiv omvérldsbevakning och uppfoljning av tillsynen fangar vi upp
malgruppernas behov och kan anpassa véra insatser dérefter. Det leder till att vart
stod blir mer relevant.

Haér ar ndgra exempel pa var dialog och samverkan med mélgrupper:

e [Opande dialog och samverkan: Vi har regelbunden kontakt med
lansstyrelserna och nétverket SLATT (Sveriges lénsstyrelser utvecklar
alkohol- och tobakstillsynen) pa flera nivéer.

o Arliga triffar och konferenser: Vi arrangerar arligen en linsstyrelsetriff inom
hélsoskydd och en samverkanskonferens inom alkohol och tobak. Syftet ar att
dela erfarenheter, sprida kunskap och skapa en mer enhetlig tillsynsvigledning
nationellt, vilket bidrar till en mer enhetlig tillstindsprovning och tillsyn i hela
landet.

e Utbildning och nédtverk: Vi deltar och foreldser pé nationella grundutbildningar
och regionala nitverkstraffar for tillsynsmyndigheter. Detta ar ett effektivt satt
att nd och stodja manga lansstyrelser och kommuner samtidigt.

e Vi har tillsammans med lansstyrelserna tagit fram ett stod- och utbildnings-
material om ekonomisk granskning vid tillstandsprovning for alkohol-
servering och tobaksforséljning. Darefter har vi genomf6rt en gemensam
samordnad insats till kommunerna for att stéirka forutsittningarna for en
rattsséker och likvérdig kommunal granskning.

o Studiebesok pad kommunala milj6- och hélsoskyddskontor: Under aret har vi
exempelvis f6ljt med pa tillsynsbesok pa forskolor och kyltorn, for att hdja var
kompetens och bygga relationer till mélgrupperna.

Utvecklad kommunikation och anpassat stod 6kar kunskapen om tillsynen

For att na ut bredare och stéarka stodet till tillsynsmyndigheterna fortsétter vi att
anvinda flera kanaler och format. Nagra exempel dr nyhetsbrev,
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informationsmaterial, rorlig media och digitala informationsméten. Vi utvéarderar
kontinuerligt véra informationsinsatser och involverar vara malgrupper for att
sdkerstélla att stodet vi ger dr relevant, tillgangligt och till nytta.

Vi fortsétter arbetet med att anpassa vara informationsblad efter malgrupperna,
exempelvis allménhet, verksamhetsutovare och branschforetrddare. Genom att
anpassa informationsbladen vill vi 6ka forstaelsen for och kunskapen om olika
regelverk.

Vi fortsétter att komplettera végledningar med digitala informationsmoéten dér vi
nar malgrupper dver hela landet. Under &ret har sddana moten exempelvis ingétt i
arbetet med gardsforséljning av alkohol.

For att stodja verksamhetsutdvare och oka tillgdngligheten publicerar vi material pa
fler sprak adn svenska. Exempelvis dr vart nya informationsmaterial om alkoholens
skadeverkningar dven Oversatt till engelska.

Vér nya vigledning om tillsyn av rokfria utomhusmiljoer innehaller ett mer
omfattande tolkningsstod for att ytterligare stodja kommunerna i deras
tillsynsarbete. Baserat pa en behovsanalys har vi tagit fram och integrerat rittsliga
stdllningstaganden i viagledningen. Dessutom har vi tagit fram informationsblad
och tillsynsprotokoll som dr anpassade for olika miljoer och olika mélgrupper.

Véra malgrupper har i fokusgruppsintervjuer efterfragat mer konkret stod,
exempelvis checklistor, i sitt arbete med tillsynsvigledning av miljobalkens regler
inom hélsoskydd. Darfor har vi kompletterat vigledningen “Legionella i kyltorn”
med en lista med kontrollpunkter och fragor som kan anvindas i tillsynen. Vi har
dven lanserat en animerad film om kyltorn, som ett komplement till var skriftliga
tillsynsvégledning.

Forbattrade inomhusmiljder och minskade halsorisker — resultat av den nationella
strategin for tillsyn enligt miljobalken

Under 2025 har vi {6ljt upp effekter av den nationella strategin for miljobalkstillsyn
(2022-2025). Vi pekade i den nationella strategin ut ett antal fokusomraden for
tillsyn, bland annat tillsyn av anmélningspliktiga bassdngbad och tillsyn av
stddning och hygien pa forskolor och skolor.

Under 2022-2024 anordnade majoriteten av lénsstyrelserna regionala
handldggartriaffar for kommunernas miljo- och hilsosynsinspektorer. Fokus for
traffarna var tillsyn av basséingbad och stiadning i skola och forskola. Vi deltog vid
samtliga tréffar.

Uppf6ljningen visar att nastan 90 procent av de anmalningspliktiga bassdngbaden —
cirka 1 300 anléggningar — fick minst ett tillsynsbesdk under 2022—-2024. Néstan
alla kommuner som genomfort tillsyn har tillimpat véara nya allmanna rad (HSFL-
FS 2021:11) och den tillhérande vagledningen om basséngbad.
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Under samma period fick mer dn 90 procent av alla forskolor och skolor minst ett
tillsynsbesok. Tillsynen genomfors varje eller vartannat ar i cirka 70 procent av
kommunerna, och endast ett fatal kommuner gér tillsyn mer sillan dn vart femte ar.

Vi drar dérfor slutsatsen att den nationella strategin i hog grad paverkat den tillsyn
som genomfordes 20222024, och att tillsynen har lett till béttre inomhusmiljé och
minskade risker for ménniskors hélsa.

Samordnat folkhalsoarbete

Folkhélsomyndigheten samordnar folkhélsoarbetet pa nationell nivé, vilket
innefattar bade det sakspecifika och det breda och generella folkhilsoarbetet.
Samordnat folkhélsoarbete innebér att vi samlar véra aktorer och malgrupper pa
olika platser och arenor, samverkar med berdrda aktdrer och stodjer véra
malgrupper i deras folkhilsoarbete. Vi foljer hur folkhilsoarbetet organiseras och
bedrivs, och ansvarar for att identifiera, analysera och formedla kunskap. I detta
avsnitt redovisar vi arbetet med att samordna och stddja det breda och generella
folkhélsoarbetet, medan samordning och samverkan inom mer sakspecifika
verksamheter redovisas under respektive verksamhetsomrade.

Tabell 12. Kostnader och del av verksamhet fér samordnat folkhalsoarbete

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 39 389 32 687 26 865
Del av verksamhet i 2,9 2,2 0,7
procent

Folkhdlsomyndighetens bedomning

Vi har bedémt myndighetens uppdrag att:

« samordna det nationella, breda och generella folkhdlsoarbetet
o stodja det nationella, breda och generella folkhdlsoarbetet.
Samordna folkhélsoarbetet

Resultatet ar delvis tillfredstdllande nér det galler relevans och nytta.
Véra arrangemang far goda omdémen fran deltagarna och vi har
etablerat tydligare kontaktvagar med vdra mélgrupper. Daremot
behdver vi nd ut till fler malgrupper i kommuner och regioner, framfor
allt beslutsfattare, for att kunna agera mer pddrivande i vart uppdrag. Vi
behdver ocksd etablera samverkan med fler statliga myndigheter, till
nytta for det breda och generella folkhalsoarbetet.

Stodja folkhalsoarbetet

Resultatet ar delvis tillfredstdllande nér det galler relevans och nytta.
Vért stod tas val emot och anvands bland véra malgrupper. Samtidigt
ser vi att det fortsatt finns utmaningar for kommuner och regioner i att
bedriva ett generellt och strategiskt folkhalsoarbete.
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Kriterier for resultatbedémning

Redovisningen utgéar fran véara uppgifter att samordna och stddja ett strategiskt
folkhélsoarbete med kunskap, i syfte att bidra till en god och mer jadmlik hélsa i
hela befolkningen. I vart samordnande uppdrag ingéar ocksa att vara padrivande i
forhallande till berdrda aktorer; det redovisas i kapitlet Véart
myndighetsdvergripande arbete under avsnittet Aterrapporteringskrav enligt
regleringsbrev.

V&r samordning ska vara relevant och till nytta

For att var samordning av det breda och generella folkhdlsoarbetet ska bedémas
som relevant ska den tillgodose de behov som vi identifierat hos malgrupperna.
Det handlar i stor utstrackning om att

o var kommunikation om det breda och generella folkhélsoarbetet ska vara
samlad och enhetlig

o vi ska erbjuda arenor for nitverk och tydliga kontaktvigar mellan oss och véra
aktorer och malgrupper.

For att bedoma hur val vi uppfyller kriteriet utgér vi fran utvarderingar av vara
arrangemang och dialoger med malgrupper. Vi utgéar ocksa fran hur manga som
ansluter sig till de kommunikationskanaler vi tillhandahaller och hur manga som
deltar i vara samarrangemang. Samlad och enhetlig kommunikation kréver en
vilfungerande intern samordning, och dérfor behover vi analysera om vi utvecklat
var interna samordning inom dessa frdgor, och i sé fall hur.

For att samordningen ska bedomas vara till nytta ska var samverkan med andra
statliga myndigheter och Sveriges Kommuner och Regioner (SKR) underlétta
kommunernas och regionerna folkhdlsoarbete. Det dr i ménga fall svart att avgora
om samordningen underldttar for aktdrerna, men for att gdra en beddmning tittar vi
till exempel pa om

e vara malgrupper deltar i de aktiviteter och forum som vi erbjuder

e de teman som tas upp vid dessa tillfdllen skapar mervarde for deltagarna.

Vart stédjande arbete ska vara relevant och till nytta

For att vart stodjande arbete och de verktyg som vi erbjuder ska bedomas vara
relevanta ska de vara anvéndbara for ett brett och generellt folkhdlsoarbete pa
lokal, regional och nationell niva. Det kan innebéra att

o vi anvéinder de format och kanaler for kunskapsstoden som malgrupperna
efterfragar

e kommunerna och regionerna tar del av och anvénder det stod som vi erbjuder.

For att bedoma hur val vi uppfyller kriteriet foljer vi webbstatistik om antalet besok
och nedladdningar for olika webbsidor och publicerade kunskapsstdd samt ser till
resultat fran utvirderingar och antalet deltagare vid webbséndningar.
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For att vart stodjande arbete, inklusive de verktyg och den kunskap som vi
erbjuder, ska bedomas vara till nytta ska det underlitta for mélgrupper i kommuner
och regioner i deras strategiska folkhilsoarbete. Ett sitt att bedoma det 4r om

o stddet dr anpassat utifrdn de behov av ett brett och generellt folkhélsoarbete
som finns i malgruppernas verksamheter.

For att bedoma hur vil vi uppfyller kriteriet har vi dialoger med vira mélgrupper
om i vilken utstridckning vért arbete utgjort ett stod for ett strategiskt lokalt och
regionalt folkhélsoarbete.

Redovisning och analys av resultat

Samordning av det breda och generella folkhdlsoarbetet

For att na goda resultat i uppdraget att samordna folkhélsoarbetet pd nationell niva
behover vi ha tillgang till, och mgjlighet att erbjuda, olika métesplatser, arenor och
samverkansytor. Det kunskapsutbyte som sker dér bidrar till att vi béttre kan
tillgodose malgruppernas behov. Nagra av de viktigaste arenorna och
arrangemangen har varit Dialogforum folkhédlsa, Mé&tesplats social hallbarhet,
Nordiska folkhélsokonferensen, Kontaktpunkt folkhilsa och Radet for styrning
med kunskap samt vart samarbete med SKR for att ge béttre stod till vara
gemensamma malgrupper i kommuner och regioner.

Arets arbete har synliggjort att malgrupperna behdver métas for att utbyta
erfarenheter om ett strategiskt folkhilsoarbete och ta del av aktuell kunskap inom
omradet. Efter genomforda arrangemang ser vi goda resultat i vara utvarderingar,
bland annat i upplevd nytta. Men vi ser ocksa att vi &n mer behover na fler
malgrupper i regioner och kommuner, sdsom beslutsfattare inom folkhélsoomradet,
for att kunna agera fullt ut i vart padrivande uppdrag. Det handlar ocksa om att
ytterligare na andra som bidrar till samhélleliga forutsittningar for en god och
jamlik hilsa, till exempel kommunala verksamheter inom plan och bygg, trafik och
infrastruktur samt forskola och grundskola. Utifran folkhdlsoarbetets tvarsektoriella
karaktir behover vi ocksa samordna oss béttre gentemot andra myndigheter och
erbjuda fler mélgruppsanpassade aktiviteter dven for den malgruppen.

Vara mélgrupper har ofta begréinsade mojligheter att resa for att delta pé en
konferens. Darfor behover vi hitta fler vagar till samling och dialog, med sérskilt
fokus pa de sma kommunerna.

Véra forum och métesplatser bidrar till samverkan och dialog

Genom digitala seminarier och fysiska konferenser har vi skapat métesplatser som
bade starker lokalt engagemang och ger konkreta verktyg for att omsétta kunskap i
praktik. Nagra exempel pa genomforda aktiviteter och resultat beskrivs nedan.

Dialogforum Folkhilsa arrangerades for tredje aret. Arets tema var stod for
folkhélsoarbetet i kommuner och regioner med olika forutséittningar, med sirskilt
fokus pa sma kommuners behov. Genom att samplanera dialogforumet tillsammans
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med representanter for mélgruppen sékerstéllde vi att innehallet var relevant och
anpassat efter deras behov. De cirka 100 deltagarna diskuterade bland annat vilka
stod 1 folkhdlsoarbetet som dr prioriterade att ta fram utifrdn aktorers olika behov.
Deltagarna diskuterade ocksa hur Folkhdlsomyndigheten kan gora det enklare att
arbeta langsiktigt och kunskapsbaserat for en god och jamlik hélsa i befolkningen.
Utvirderingen visade att 6ver 80 procent av deltagarna fick med sig anvindbar
kunskap och inspiration, och dagen bidrog till ett vardefullt nétverkande och
Oomsesidigt larande.

Motesplats social héllbarhet ar ett forum for samverkan och kunskapsutbyte med
fokus pa folkhilsa och social héllbarhet, som drivs av Folkhidlsomyndigheten
tillsammans med SKR. Genom digitala seminarier nér vi ut till vara malgrupper pa
ett tillgéngligt och resurseffektivt sitt, och vara fysiska konferenser pa olika platser
i landet stirker det lokala folkhélsoarbetet.

Under aret genomfordes tva webbinarier pa temat ekonomi, hilsa och hallbarhet.
Det forsta utgjorde en utblick av aktuella, nationella initiativ for att férena ett
hilsofrimjande och forebyggande perspektiv med ekonomi och styrning. I det
andra webbinariet lag fokus pa hur hélsofrimjande och forebyggande arbete kan
bidra till ett béttre nyttjande av gemensamma resurser. Tillsammans med Gévle
kommun arrangerade vi konferensen “Allt moéts dir vi bor”. Under dagen delades
kunskap om kopplingen mellan den nya socialtjdnstlagen och samhéllsplaneringen,
och om hur ménniskors boendemiljo kan bli en nyckel for jamlik hélsa och social
hallbarhet.

Vi ser sammantaget positiva resultat fran utvarderingar av vara arrangemang.
Merparten av deltagarna uppger att tar med sig konkreta arbetssitt att omsétta i sitt
eget arbete, vilket tyder pa att innehallet varit till nytta. Vi nar ut till vara
malgrupper i framfor allt kommuner och regioner, men behover gora mer for att
locka ytterligare aktorer sasom statliga myndigheter och akademi, civilsamhalle
och néringsliv for att de bade ska bidra till och delta i de konferenser och
seminarier som vi anordnar.

Kontaktpunkt folkhdlsa — en direkt lank till kommuner och regioner

Under aret inrdttade vi Kontaktpunkt folkhélsa — en tydlig kontaktvég in till
Folkhédlsomyndigheten i aktuella fragor — som svar p4 kommunernas och
regionernas onskemal om en direktingéng till myndigheten. Det har underléttat var
omsesidiga, malgruppsanpassade kommunikation. Samtliga regioner och néstan
alla kommuner (270) har anmélt en kontaktperson. Vi nér nu snabbt och effektivt
ut med relevant och samordnad information sésom nyheter och inbjudningar.

Nordiska folkhalsokonferensen bidrar med kunskap till aktorer i deras folkhdlsoarbete
I maj 2025 arrangerade Folkhédlsomyndigheten den 14:e Nordiska
folkhélsokonferensen i Goteborg, pa temat ”Public Health in a changing world;
challenges, opportunities and collaboration in the Nordic countries”. Syftet med
konferensen ér att stirka dialog, engagemang och kunskapsutbyte nir det géller
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folkhélsoarbete i Norden. Under tre dagar samlades drygt 600 deltagare fran 18
lander. Bland talarna fanns representanter frain WHO, akademiska institutioner och
de nordiska folkhdlsomyndigheterna. Under konferensen presenterades drygt 100
arbeten utifrdn temana; att bygga resilienta samhéllen; att frimja jamlik hélsa for
alla; prioriteringar och investeringar i hilsa och vilbefinnande samt folkhélsa i en
digitaliserad tid. Utvirderingar visar att drygt 80 procent av deltagarna var ndjda
med konferensen och ansag att innehéllet var relevant for deras arbete.

I anslutning till Nordiska folkhélsokonferensen arrangerade Folkhilsomyndigheten
tillsammans med Finland ett seminarium, med omkring 30 deltagare, om
hilsofrimjande insatser for barn och unga. Rubriken var “Expert meeting on
children and young people’s health and well-being: Focuse on physical activity
within the school sector ”. Seminariet var en del av genomférandet av den svensk-
finska samarbetsforklaringen fran den 16 september 2024, kopplat till omradet
barns- och ungas vélbefinnande.

Samverkan pé nationell nivd for 6kad nytta till vdra mélgrupper

Folkhilsomyndigheten och SKR har etablerat ett nytt sitt att arbeta strukturerat och
gemensamt for att battre stodja vara gemensamma malgrupper i deras
folkhélsoarbete. En beslutsgrupp har bildats, bestdende av chefer fran varje
organisation, och en samverkansgrupp med tjanstepersoner. Syftet ar att mer
effektivt samverka och identifiera synergier mellan vara uppdrag.

Inom vart arbete 1 Radet for styrning med kunskap har vi fortsatt att bidra med ett
folkhélsoperspektiv i olika myndighetsgemensamma aktiviteter. Vi har tillsammans
med dvriga ingdende myndigheter deltagit i arbetet med att utveckla en gemensam
och sammanhallen kedja for kunskapsstyrning inom partnerskapet till stod for
hilso- och sjukvard. Vi bedomer att detta dven ar till nytta for deltagande
myndigheter nir det géller ett generellt och strategiskt folkhdlsoarbete.

Vi samordnar och stddjer ocksa det myndighetsgemensamma arbetet med GD-
Forum — Svenska myndigheter i samverkan for Agenda 2030. Natverket &r en
plattform for samverkande myndigheter i att genomfora Agenda 2030 for hallbar
utveckling i statsforvaltningen. Vi redovisar vért arbete med Agenda 2030 i kapitlet
Vart myndighetsdvergripande arbete.

For att underlétta och sikerstélla att barns roster och behov fér storre genomslag i
vart arbete har Folkhdlsomyndigheten under hdsten ingétt en 6verenskommelse om
samverkan med Socialstyrelsen och Rédet for barn och unga, representerade av 17
civilsamhaillesorganisationer. Samverkan ska 6ka aktiv involvering fran barn och
unga samt 0ka kunskapen om barns aktuella situation och behov.
Overenskommelsen forstirker barnrittsarbetet och skapar mojligheter att samordna
insatser. Vi har arrangerat ett gemensamt seminarium pé barnkonventionens dag,
pa temat Barn och unga — for basta hélsa och uppvaxtvillkor. Dar medverkade dven
SKR och lidnsstyrelserna. Webbinariet samlade 800 ahorare som uttryckte
uppskattning 6ver innehallet och da sarskilt att unga aktivt deltog i hela
genomforandet av seminariet.
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Vi har for sjitte gdngen genomfort den nationella konferensen ”Virna véra
yngsta”, i samverkan med Socialstyrelsen, Linnéuniversitet och Nationell
kompetenscentrum for anhoriga. Konferensen samlade 370 deltagare och handlade
om hur samhéllets skydd kan stirkas for de yngsta barnen med extra behov av stod,
med teman om sprakutveckling och sprakstddjande insatser.

Vi har ocksa starkt den interna samordningen genom ett nystartat barnréttsnatverk
for utredare. Nétverket har vidareutvecklat metodstodet for provning av barnets
bista och tagit fram ett stod med védgledande exempel pa hur barn har varit
delaktiga i att genomf0ra olika uppdrag p&d myndigheten.

Utifrén myndighetens instruktion samrader vi med de nationella minoriteterna.
Tillsammans med Socialstyrelsen har vi under aret bjudit in foretradare for
samtliga fem nationella minoriteter till separata samrad. P4 samraden deltog
sammanlagt 15 organisationer for att diskutera psykisk hélsa, arbetet mot alkohol,
narkotika, dopning, tobak och spel om pengar (ANDTS), kvinnors hédlsa och
vaccinationsfragor. Vi uppfattar att deltagarna stéller sig positiva till samrédden och
ser en nytta i att mdta bada myndigheterna tillsammans och diskutera relevanta
teman. Under aret har vi slutredovisat ett tviarigt regeringsuppdrag om insatser for
att implementera lagen om nationella minoriteter och minoritetssprak. En av
slutsatserna fran arbetet ar att det &r viktigt att virna kontinuiteten i det fortsatta
arbetet, genom de upparbetade relationer som nu finns med foretradare for de
nationella minoriteterna.

Starkt intern samordning for mer enhetliga kontakter med mélgrupperna

Vi har fortsatt att utveckla var interna samordning for att underlétta for aktorer och
malgrupper i deras folkhilsoarbete, vilket ocksa ligger i linje med de forslag som
Statskontoret ldmnade i sin analys av myndigheten. Bland annat har vi dkat
samordningen mellan vara uppdrag, for att skapa synergier och fa en helhetsbild av
vart arbete inom det nationella folkhélsoarbetet. Det gor oss tydligare och mer
enhetliga i kontakterna med vara malgrupper och underléttar deras folkhélsoarbete.
I det arbetet har vi bildat en chefsgruppering, Taktisk folkhdlsosamordning. Ett
annat exempel ir var interna SIRI-grupp (Samordning inom regeringsuppdrag och
instruktion) dar flera av véara nationella uppdrag samordnas. Den interna
samordningsfunktionen inom kunskapsstyrning for hilso- och sjukvérd och
socialtjanst har ocksa gett stod till myndighetens arbete. Samordningsfunktionen
ska vara till nytta for medarbetare och chefer genom att bidra till och driva pa i
fradgor och omraden som har strategisk betydelse for myndigheten.

Utgora stod i det samordnade folkhalsoarbetet

I vart uppdrag att stodja berorda aktorer i deras folkhdlsoarbete har vi prioriterat
sadant som gor det enklare for kommuner och regioner att arbeta ldngsiktigt och
kunskapsbaserat for en god och jamlik hilsa. Nagra exempel ar ett stddmaterial
som bygger pa e-utbildningen ”God och jamlik hilsa for samhéllets utveckling”;
ett implementeringsstod pé folkhdlsoomradet; ett stodmaterial om ekonomisk
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utvérdering; satsningen pé Fritidskortet; ett stddmaterial om komvuxelevers hilsa
och ett stddmaterial om regional utveckling kopplat till folkhélsopolitiken. Dessa
beskrivs i mer detalj under de rubriker som foljer.

Arbetet med att utveckla, sprida och implementera material till stod for
folkhélsoarbetet har tagits emot vél, vilket framgar i dialog med malgrupperna.
Samtidigt visar vara uppfoljningar av bade folkhilsopolitiken och folkhélsoarbetets
forutsittningar lokalt och regionalt, att det fortsatt behdvs ett strategiskt
folkhilsoarbete som bedrivs brett inom alla sektorer och pé alla samhéllsnivaer.
Detta arbete behover ske i kommuner och regioner, men ocksé i stor utstrackning
tillsammans med andra statliga myndigheter, om det 6vergripande mélet om att
sluta de paverkbara halsoklyftorna ska kunna nas till 2040.

Stodmaterial for att ge beslutsfattare 6kad kunskap om god och jamlik halsa

Vi har tillsammans med Véstra Gotalandsregionen och Region Visterbotten
utvecklat ett stddmaterial utifrdn e-utbildningen ”God och jamlik hilsa for
samhdllets utveckling”. Materialet syftar till att ge beslutsfattare kunskap och stod
for att gora det enklare for kommuner och regioner att arbeta 1&ngsiktigt och
kunskapsbaserat for en god och jamlik folkhdlsa. Materialet bestér av stod for
kunskapsférmedling, verktyg for att uppmuntra reflektion och diskussion samt
verktyg for att ga fran kunskap och tanke till konkret handling. For att fa direkt
aterkoppling fran mélgruppen kring materialets relevans, begriplighet och nytta
anvande vi oss av referensgrupper med deltagare som arbetar strategiskt i
kommuner. Med detta stodmaterial stirker vi ytterligare mojligheten for kommuner
och regioner att arbeta kunskapsbaserat och langsiktigt for en god och jamlik hélsa
i enlighet med deras uttryckta behov.

Vi har ocksa i vart stodjande uppdrag lett en myndighetsgemensam arbetsgrupp i
Radet for styrning med kunskap. Arbetsgruppen har haft i uppdrag att stirka det
hilsofraimjande och forebyggande arbetet hos beslutsfattare i kommuner och
regioner. Utifrdn malgruppens onskemaél har arbetsgruppen tagit fram material om
ekonomisk utvardering som ska vara till nytta i deras arbete med att prioritera ett
frimjande och forebyggande arbete 1 deras verksamheter.

Ett ytterligare beslutsstdd d&r NCDSim, en simuleringsmodell for icke smittsamma
sjukdomar (“non-communicable diseases”). Den gor det majligt att studera hur
cancer och hjért- och kérlsjukdomar kan komma att utvecklas i framtiden och hur
olika étgérder mot de viktigaste riskfaktorerna kan paverka utvecklingen. Mer
information om NCDSim finns under verksamhetsomradet Uppf6ljning och analys
av folkhélsan och hilsans bestdmningsfaktorer.

Implementeringsstod inom folkhalsoomradet

Vi har under éret fortsatt att sprida materialpaketet ”Kunskapsstod
implementering”. For att stodja vara malgrupper har vi medverkat i konferenser
och genomfort presentationer och workshoppar, exempelvis for myndigheter,
kommuner och ideell sektor. Implementeringsstodet har ocksé presenterats vid
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internationella konferenser, vilket har lett till fortsatta internationella kontakter.
Myndigheten f6r civilt forsvar (tidigare Myndigheten f6r samhéllsskydd och
beredskap) har anpassat ”Checklista for implementering med kvalitet” i ett ramverk
for ledning och samverkan, och Socialstyrelsen gor motsvarande anpassning
avseende Fysisk aktivitet p& recept (FaR). Vér intention &r att i alla uppdrag bidra
till att vara kunskapsstod kommer till praktisk nytta och uppnar forvéntad effekt.
Materialpaketet bidrar till detta genom att erbjuda konkret implementeringsstod till
vara malgrupper. For att bedoma nyttan av materialet har Mélardalens universitet
paborjat en utvérdering.

Fritidskortet — for 6kad tillganglighet till en meningsfull fritid och hdlsa hos barn och
unga

Folkhélsomyndigheten har, i samarbete med E-hidlsomyndigheten,
Forsakringskassan, Myndigheten for ungdoms- och civilsamhéllesfragor och
Kulturradet, haft uppdraget att forbereda och etablera Fritidskortet. Syftet ar att
sdkerstélla att alla barn och unga har mojlighet att delta i fritidsaktiviteter, oavsett
ekonomiska forutsittningar. Over 340 000 barn har beviljats Fritidskortet, varav
drygt 40 000 har fatt ett kort med hogre belopp eftersom de bor i hushall som tar
emot bostadsbidrag. Runt 5 500 foreningar och kulturskolor dr i dag anslutna till
Fritidskortet. For att 6ka barns delaktighet har vi samarbetat med tre
civilsamhillesorganisationer diar ungdomsambassaddrer har bidragit till att sprida
kunskap om Fritidskortet.

Vid lanseringen hade vi flera aktiviteter sésom en nationell lanseringskampanj och
ett stort antal dialog- och natverkstraffar pa nationell, regional och lokal niva.
Dessutom tog vi fram en digital plattform som vander sig direkt till
vardnadshavare, barn och unga samt féreningar. Vara undersokningar bland bade
barn och vardnadshavare visar att Fritidskortet upplevs som ett viktigt och relevant
stod for att fler barn och unga ska delta i fritidsaktiviteter.

Ny kunskap om hélsan bland elever pd kommunal vuxenutbildning

Vi har publicerat en studie om komvuxelevers hélsa, ”Hélsan hos elever inom
kommunal vuxenutbildning”, for att svara upp mot en kunskapslucka som
identifierats gemensamt av 15 myndigheter. Under véaren 2025 bjod vi in dessa
myndigheter for att aterkoppla resultaten. Studien presenterades sedan i juni vid ett
gemensamt webbinarium med Myndigheten for delaktighet, Skolverket och
Specialpedagogiska skolmyndigheten. P4 webbinariet deltog 200 personer, dér
merparten kom fran verksamheterna komvux eller vuxenutbildning. Utvirderingen
av webbinariet visade att deltagarna uppskattade innehallet och ség dess nytta och
relevans. Det bidrog ocks4 till reflektion om vuxenutbildning och ett
hilsofrdmjande och forebyggande arbete i den egna verksamheten.
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Stod for att starka regional utveckling med ett folkhalsoperspektiv

For att stirka folkhédlsoperspektivet i det regionala utvecklingsarbetet har vi tagit
fram ett stodmaterial 1 form av ett faktablad och en tillhdrande checklista.
Materialet riktar sig till dem som arbetar med de regionala utvecklingsstrategierna i
en region. Materialet ger riktning kring hur folkhilsopolitikens ramverk kan bidra i
det regionala utvecklingsarbetet och hur ett folkhilsoperspektiv kan integreras i
det.

Psykisk halsa och suicidprevention

Folkhilsomyndigheten verkar f6r en god och jamlik psykisk hilsa och minskat
antal suicid. Vi utvecklar och stodjer samhillets arbete inom omradet genom att
bidra till 6kad kunskap om vad psykisk hélsa &r, vad den paverkas av och hur den
kan bli battre. I vart arbete foljer vi utvecklingen inom omradet, samlar, stodjer och
driver pa berdrda aktorer och bidrar med kunskap om hur samhéllet kan frimja
psykisk hélsa och arbeta suicidpreventivt, samt hur individer sjédlva kan framja sin
och andras psykiska hilsa. Dessutom fordelar vi statsbidrag till ideella
organisationer som arbetar med psykisk hélsa och suicidprevention. Mer
information om vart arbete med att férdela statsbidrag finns i kapitlet Vart
myndighetsdvergripande arbete.

Tabell 13. Kostnader och del av verksamhet f6r psykisk halsa och suicidprevention

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 128 198 90 451 83 193
Del av verksamhet i 9,6 6,0 2,3
procent

Folkhalsomyndighetens bedomning

Vi har bedémt myndighetens uppdrag att

o stédja utvecklingsarbetet pé lokal och regional nivé
» samordna det nationella arbetet

o ta fram och formedla kunskap.

Stodja

Resultatet ar tillfredsstallande nar det galler refevans och nytta.
Insatserna har anpassats efter malgruppernas behov och 6nskemal for
att sakerstalla hog relevans. Vi har exempelvis gett dialogbaserat stod
till kommuner, regioner och civilsamhalle for genomférandet av den
nationella strategin, samt tagit fram konkreta verktyg fér familjer om
skarmanvandning. Nyttan bekraftas av att malgrupperna blivit battre pa
att omsatta kunskap i praktiken, vilket marks i 6kad handlingsberedskap
och matbara forbattringar i barns skarmvanor.
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Samordna

Resultatet ar tillfredsstallande nar det géller relevans och nyita.
Arbetet méter behovet av att samla nationella aktérer kring komplexa
utmaningar, vilket sakerstallt hdg relevans. En myndighetsgemensam
handlingsplan med totalt 28 myndigheter har effektiviserat statens
insatser inom den nationella strategin. Nyttan bekraftas av minskat
dubbelarbete, etablerade samordningsfunktioner for suicidprevention i
alla regioner och en bred aktérssamling kring strategin “Tillsammans for
god gemenskap i hela befolkningen”.

7a fram och férmedla kunskap

Resultatet ar tillfredsstallande nar det géller relevans och nyita.
Arbetet har fyllt identifierade kunskapsluckor hos bade allmanhet och
profession for att sakerstalla hdg relevans. Genom webbplatsen
dinpsykiskahalsa.se, som innehaller kvalitetssdkrad kunskap och stod till
egenvard, far individer konkreta verktyg for att sjdlva hantera sitt
méende. Nyttan bekréftas dven av kartldggningen av aldres psykiska
halsa, som nyanserat bilden av ldrande och motverkat stereotyper.

Kriterier for resultatbedémning

Vi har valt kriterierna relevans och nytta for att bedéma verksamhetens resultat.
Definitionerna av relevans och nytta 4r desamma vid tillimpningen pa de tre
uppgifterna att stodja utvecklingsarbetet, samordna det nationella arbetet och ta
fram och formedla kunskap.

Vart stéd, var samordning och var kunskapsformedling ska vara relevant och till nytta

For att arbetet med vara uppgifter ska bedomas som relevant ska det adressera
aktuella samhéllsutmaningar, identifierade kunskapsluckor och de behov av
samverkan eller stod som vara malgrupper har. For att bedoma hur vl vi uppfyller
kriteriet utgar vi fran om véra insatser svarar mot behovsanalyser och efterfragan
frén berdrda aktorer.

For att arbetet med vara uppgifter ska bedomas vara till nytta ska det starka
malgruppernas forutsittningar for ett effektivt arbete, underlétta omséttningen av
kunskap till praktisk handling eller bidra till att nationella méal uppnés. For att
beddma hur vl vi uppfyller kriteriet utgar vi frdn om insatserna lett till konkret
anvindning, beteendeforidndringar, 6kad samsyn eller minskat dubbelarbete.

Redovisning och analys av resultat

De resultat som presenteras nedan baseras pa ett begrénsat urval av insatser, for att
framstéllningen annars tar for stort utrymme och for att mdjliggora en fullstéindig
tillimpning av modellen for resultatbedomning. Redovisningen omfattar dérmed
endast en liten del av vart arbete under aret.

Dartill inleddes under 2025 ett omfattande utvecklingsarbete for att etablera en helt
ny funktion for suicidutredningar vid myndigheten. Detta arbete utgor en vésentlig
del av myndighetens forstarkta uppdrag inom suicidprevention. Genom analyser av
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och intervjuer med andra myndigheter med liknande utredningsuppdrag har
myndigheten fétt god kinnedom om vad utredningsfunktionen kommer att behova i
form av bland annat kompetenser, arbetssétt och digitala verktyg, men ocksé de
utmaningar som kan uppsta vid denna typ av utredningsverksamhet. Vi har under
aret kartlagt arbetsprocesser och paborjat rekrytering av nyckelpersonal, med malet
att kunna genomfora de forsta suicidutredningarna nér den foéreslagna lagen om
utredningar av suicid trader i kraft sommaren 2026.

Starkt genomférande av den nationella strategin

Inom ramen for uppdraget att genomfora den nationella strategin for psykisk hélsa
och suicidprevention har vi arbetat med att bade samordna nationella aktdrer och
stodja genomforandet pa regional och lokal niva.

Uppdraget innebdr att vi tillsammans med Socialstyrelsen samordnar, stodjer och
foljer upp genomforandet av den nationella strategin for psykisk hélsa och
suicidprevention.

For att skapa en sammanhallen struktur for genomforandet har arbetet organiserats
i fyra samverkande delprojekt:

o stdd till kommuner, regioner och civilsamhélle m.fl.
e nationell samordning av myndigheter
o strategisk kommunikation
e uppfoljning och utvirdering.
Resultatredovisningen nedan utgar fran dessa fyra delprojekt.

Insatserna &r baserade pa behovsanalyser utifran dialoger med representanter for
kommuner och regioner i samtliga 21 ldn. Vi har dven forankrat arbetet brett
genom dialoger med 6ver 50 organisationer inom civilsamhaéllet samt foretradare
for niringslivet, forskarsamhillet och arbetsmarknadens parter. Aktdrerna har
tydligt efterfragat konkretisering och strukturerad samverkan snarare dn enbart
information, vilket styrt utformningen av stodet.

Vi har métt behoven genom att varva breda kunskapslyft med interaktiva forum.
Detta har konkretiserats genom en webbsénd seminarieserie i samverkan med SKR
som lockat 6ver 1 000 anmaélda per tillfdlle, varav drygt 85 procent skattat
innehallet hogt. Seminarieserien har kompletterats med konceptet Strategisnack”,
med mellan 180 och 300 anmélda per tillfdlle, for att mojliggora fordjupning i
praktiska fragor och komplettera enviigskommunikationen med interaktion och
erfarenhetsutbyte. Resultaten fran en utvardering i form av en uppfdljande enkit,
med totalt 60 inkomna svar, visar att 76 procent av deltagarna helt eller i hog grad
instimmer i att forumet varit vardefullt och relevant f6r den egna organisationens
arbete med den nationella strategin. Nyttan bekréftas dven av att 89 procent av
respondenterna skulle rekommendera ”Strategisnack” till en kollega i liknande roll.
De kvalitativa svaren fran utvérderingen ger sammantaget bilden av att deltagarna
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blivit tryggare i att prata om strategin tack vare konkreta exempel och information
direkt fran myndighetsniva.

Arbetet med att samordna myndigheter ger en mer enhetlig riktning och bidrar till
gemensamma strukturer som samlar och effektiviserar det nationella arbetet. En
central del dr den myndighetsgemensamma handlingsplanen for 2026—2028 som
utarbetats 1 samverkan med totalt 28 statliga myndigheter. Planen konkretiserar
myndigheternas roller och minskar risken for dubbelarbete, vilket bidrar till mer
samordnade och stirkta insatser.

Vi har dven lagt grunden for strategins synlighet och uppfoljning pa sikt genom en
gemensam kommunikationsplattform med ett enhetligt visuellt koncept, samt en
forsta version av en indikatorportfolj som forankrats i myndighetsgrupperingen.

Okad medvetenhet och fordandrade skdrmvanor

Var huvudsakliga uppgift i arbetet med skdrmanvéndning har varit att ge konkret
vigledning for att frimja barns och ungas hilsa. Fokus under aret har skiftat fran
att ta fram rekommendationer till att aktivt sprida dem och implementera det stod
de ger i familjers vardag.

Stodet som rekommendationerna gett har varit till stor nytta och lett till métbara
beteendeforandringar. En undersékning fran i ar av Mediemyndigheten visar att
skiarmtiden for forsta gdngen minskat, framfor allt i aldersgruppen 9—12 ar. Vi ser
dven minskad anvindning av sociala medier bland 12-aringar samt att andelen 9-
aringar med egen smartphone har sjunkit. Detta indikerar att vara
rekommendationer fatt konkret genomslag i familjers vardag och okat
medvetenheten om negativa konsekvenser av skarmanviandning. Forankringen
bekriftas av en Novus-undersokning dér tva av tre respondenter ansag att
rekommendationerna var rimliga.

Under aret har vi genomfort uppdraget att sprida rekommendationerna och ge stod
for att hantera skdrmar i vardagen. Insatserna har varit relevanta eftersom de
utformats for att nd ut brett och moéta mélgruppernas behov. Vi har nyligen skickat
ut foldern ”Hur pratar ni om skdrmar hemma?” till vardnadshavare, och i ovrigt
spritt rekommendationerna via sociala medier och etablerade kanaler sdsom BVC,
skolan, UMO och 1177 samt Rikshandboken i barnhélsovard. For att underlatta
dialogen om skdrmvanor och anvidndning rekommendationerna har vi tagit fram
anpassat stodmaterial sésom samtalsbilder, mallar for skarmplanering,
diskussionsfragor och filmer med bade experter och ungdomar. Vi ser éven ett stort
intresse for vart arbetssétt fran andra europeiska lander, WHO och OECD.
Folkhélsomyndigheten har bjudits in att presentera arbetet i flera sammanhang,
vilket bade bekréiftar efterfrigan och har bidragit till att vidareutveckla den samlade
kunskapen pa omréadet.
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Strukturell férflyttning inom suicidprevention

Arbetet med suicidprevention utgar fran uppdraget att samordna och driva pa de
nationella insatserna genom sektorsovergripande samverkan.

Under aret publicerades Folkhidlsomyndighetens rapport Tema Suicidprevention”.
Den sammanfattar samordningen av det suicidpreventiva arbetet under perioden
2015-2025. Rapporten visar att samordningen varit relevant genom att bidra till en
avgorande strukturell forflyttning for suicidprevention: fran en avgransad
psykiatrifraga till en bred samhallsangeldgenhet med engagemang frén aktorer
inom bland annat blaljusverksamhet, transportsektor och civilsamhélle. Genom
langsiktig kunskapsspridning har vi dven paverkat samhéllsdebatten — en
medieanalys visar att antalet artiklar som lyfter suicidprevention har fordubblats,
vilket kan indikera ett minskat stigma kring suicid. Vi ser dven ett kraftigt utokat
engagemang pa lokal nivéa: Ar 2024 arbetade 76 procent av kommunerna aktivt
med suicidprevention, jamfort med 23 procent sju ar tidigare, och strategiska
malsdttningar har omsatts i faktiska handlingsplaner och verksambhet i tre av fyra
kommuner.

Folkhélsomyndigheten har dven bidragit till utvecklingen inom civilsamhéllet
genom att fordela statsbidrag. Vi har fordelat cirka 150 miljoner kronor till ett 50-
tal organisationer och dirmed mojliggjort en betydande utékning och fordjupning
av det forebyggande arbetet, vilket stirkt civilsamhillets kapacitet att erbjuda stod
och sprida kunskap.

Nationell kraftsamling for att motverka ofrivillig ensamhet

Vart fokus 1 arbetet for att minska ofrivillig ensamhet har varit att samordna
sambhéllets aktorer kring en gemensam strategi. Syftet har varit att stirka kunskapen
om dmnet och etablera en nationell riktning for arbetet.

Strategin lanserades véren 2025 och har varit relevant genom att fungera som en
katalysator for samhéllsmobilisering och gemensam riktning. Inom regeringens
foretagsnédtverk mot ensamhet har aktdrer sdsom lkea, Apoteket och H&M samlats
kring strategins malbild for att frimja gemenskap bland bade kunder och
medarbetare. Internationellt har arbetet uppmérksammats och hyllats som ett
foredome, bland annat av OECD och WHO.

Arbetet har varit till stor nytta eftersom det bidragit till en strukturell forflyttning
frén enskilda initiativ till en samlad kraft. Vi har under aret etablerat ett nitverk
med 15 myndigheter, vilket sékrar 1&ngsiktig samverkan. Dessutom har vi fordelat
49 miljoner kronor 1 statsbidrag till 90 civilsamhéllesorganisationer, vilket lett till
att strategin omsatts i faktiska métesplatser och aktiviteter for prioriterade
riskgrupper.

Strategin har dven fétt ett brett genomslag i samhéllet. Vi har medverkat i ett 30-tal
seminarier och spridningsaktiviteter, bade nationellt och lokalt, for att forankra
strategins innehall. Detta har forstérkts av en omfattande mediebevakning med ett
20-tal intervjuer i bland annat SVT, Sveriges Radio och dagspress. Sammantaget
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indikerar detta att strategin bidragit till att fordndra samtalet om ensamhet — frén att
ses som ett enskilt problem till att alltmer erkdnnas som en gemensam
samhéllsutmaning.

Kunskap och verktyg for att ma béttre

Vart fokus i arbetet med att framja psykisk hélsa hos allménheten har varit att
formedla kunskap till allménheten och ge stod genom att erbjuda konkreta verktyg
for att hantera psykiska utmaningar och framja vélbefinnande.

Webbplatsen dinpsykiskahélsa.se utgdr navet i detta arbete. Den samlar
information om vad som paverkar den psykiska hilsan och vad man sjilv kan gora,
och fyller dirmed en viktig funktion som kunskapsstod. Att arbetet ger effekt syns i
en stabil anvindning som nu har natt 22 000 besdkare per manad samt i ett okat
antal forfrdgningar om samarbeten och spridningsmaterial. Webbplatsen har mer én
fordubblat antalet exponeringar i sokresultat pad Google, fran 0,43 miljoner i januari
2025 till 1,1 miljoner i december 2025. Likasa har sajtens position i sokresultaten
pa Google forbittras markbart under éret, frin en genomsnittlig position pa 8,8 till
5,8. Dessutom har vi 11 000 prenumeranter pa véar Y outube-kanal.

Webbplatsen fungerar som en uppskattad resurs for savil den enskilde som for
andra aktorer, vilket bekréftas av att ett hundratal webbsidor lankar till innehallet.
Exempelvis har Region Uppsala i samverkan med oss hidnvisat till webbplatsen 1
sina kampanjer till unga vuxna. Vi far aterkommande positiv aterkoppling pa vért
frimjande perspektiv, vilket indikerar att materialet gor nytta i vidareférmedlarnas
arbete.

Under aret har vi genomfort ett tiotal aktiviteter inom omraden som stress,
ensamhet och vikten av att prata om och ta hand om sin psykiska hélsa. En sarskilt
viktig insats riktade sig till gymnasieelever som tar studenten, i samverkan med
Sveriges Elevkarer. Genom kampanjen spred vi kunskap om vanliga utmaningar,
erbjod stod for att stiarka den psykiska hilsan och uppmanade till samtal for att
minska stigmat och kénslan av att man ar ensam i sitt méende.

Mottagarnas uppskattning bekréftas dven av en kampan;j i vantrum pa vardcentraler
i hela Sverige, som vi genomforde i februari i samarbete med Socialstyrelsen.
Resultatet visade att 67 procent av de tillfragade patienterna pa vardcentralerna
hade sett kampanjfilmen och 78 procent uppgav att de var ndjda eller mycket ndjda
med innehéllet. For att sikerstélla fortsatt relevans har vi gjort en ny
malgruppsanalys som visar att véra prioriteringar for innehallet pd webbplatsen
speglar allmidnhetens behov, men att vi kan nd ut bredare genom att fortsitta
utveckla format och samarbeten i spridningen.

Kunskap som nyanserar bilden av aldres psykiska hélsa

Vart fokus i arbetet med dldres psykiska hélsa har varit att ta fram ny kunskap och
lyfta malgruppens egna erfarenheter och behov.
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Under aret publicerade vi rapporten ”Samma behov — andra forutséttningar”, som
belyser dldres livsvillkor och utmaningar. Behovet av denna kunskap har bekréftats
genom aterkommande dialoger med forskare, civilsamhélle, SKR och berérda
myndigheter, vilka intygat att kartliggningen varit efterléngtad och hogt
uppskattad.

Rapporten nyanserar bilden av dldre och synliggor att gruppen ar heterogen med
varierande behov, och bidrar ddrmed till att motverka stereotyper och &lderism.
Den visar vikten av att se till individernas olika forutsattningar for att aktdrer inom
hilso- och sjukvérd, omsorg, samhillsplanering och civilsamhélle ska kunna
utforma mer traffsdkra insatser och minska ojamlikheter i hilsa.

Spridningen av rapporten har strategiskt riktats mot de aktorer som ansvarar for
och utvecklar dldreomsorgen och det forebyggande arbetet for psykisk hilsa. Vi
har presenterat resultaten i SKR:s ldrandeinitiativ ”’Liv till &ren” med ett 50-tal
deltagande kommuner och pa Hjarnkolls webbinarium for civilsamhille och dldre
samt via regionala samordnare for suicidprevention, och pa sa sétt har vi natt ut till
en bred grupp av relevanta mottagare.

Resultaten frén kartlaggningen har dessutom spridits i mélgruppens egna kanaler,
sdsom tidskrifterna Senioren och PROpensionéren, och uppmirksammats i
Sveriges Radio. Det beddms stérka de dldres egen kunskap om deras psykiska
hilsa och livsvillkor och 6kar sannolikheten for att individer ska kdnna igen sig och
kunna uttrycka sina behov.

Sammantaget ger detta strategiska arbetssitt goda forutséttningar for att kunskapen
ska integreras i verksamheterna och ge effekt pa sikt.

Vaccinationsprogram och andra vaccinationer

Folkhélsomyndighetens vaccinationsarbete omfattar bland annat att ta fram och
formedla kunskap om vaccinationsprogram och rekommendationer samt att
samordna och stddja berérda aktdrer och malgrupper. Vi foljer upp och utvecklar
de nationella vaccinationsprogrammen bland annat genom &vervakning av
vaccinationstackning och sjukdomar som kan férebyggas med vacciner samt
utvérdering av effekterna av vaccinationer. Vi har beredskap for vaccinationsarbete
vid pandemi eller sérskild hidndelse.

Tabell 14. Kostnader och del av verksamhet for vaccinationsprogram och andra
vaccinationer

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 22 743 26 121 14 298
Del av verksamhet i 1,7 1,7 0,4
procent
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Folkhalsomyndighetens bedomning
Vi har bedémt myndighetens uppdrag att

o ta fram och formedla kunskap for att starka nationella
vaccinationsprogram och rekommendationer om vaccinationer

o folja upp utvecklingen av nationella vaccinationsprogram,
rekommendationer om vaccinationer och vaccinacceptans samt
overvaka sjukdomsfall och vaccinationstackning som ar kopplade till
nationella vaccinationsprogram och rekommendationer.

7a fram och férmedla kunskap

Resultatet ar tillfredsstédllande nér det galler relevans och nytta. Vi
har genom kunskapsbaserat arbete tagit fram nya rekommendationer
och uppdaterat befintliga utifrdn aktuellt kunskapslage.

Fdlja upp och dvervaka

Resultatet &r tillfredsstallande nér det galler relevans. Var uppfdljning
av nationella vaccinationsprogram och rekommendationer samt
Overvakning av sjukdomar och vaccinacceptans ger forutsattningar foér
att ytterligare starka vaccinationsprogram och rekommendationer om
vaccination.

Kriterier for resultatbedémning

Var formdga att ta fram och férmedla kunskap ska vara relevant och till nytta

For att var forméga att ta fram och formedla kunskap ska bedomas som relevant
ska véra aktiviteter och publikationer om nationella vaccinationsprogram fylla
identifierade kunskapsluckor. Vi ska identifiera kunskapsluckor och &dven ny
kunskap genom 16pande behovsanalyser baserat pa dialog med vara malgrupper
samt omvérldsbevakning.

For att den kunskap vi tar fram och féormedlar ska beddmas vara till nytta ska den
nd malgrupperna och utga fran deras behov. Vi ska i dterkoppling fran malgrupper
kunna sékerstélla att framtagna rekommendationer och kunskapsférmedlande
aktiviteter kommer till anvéndning.

Var uppf6ljning och Gvervakning ska vara relevant

For att kunna bedéma var uppfoljning och 6vervakning anvénder vi kriteriet
relevans. Var definition av att arbetet ar relevant &r att arbetet bidrar till en god och
jamlik vaccinationstéckning. For att bedoma hur vél vi uppfyller kriteriet tittar vi
exempelvis pé var tillgang till data och datakillor utifran aktuella behov av att
Overvaka och f6lja upp vaccinationsprogram, sjukdomar och vaccinacceptans. Vi
beddmer dven kriteriet relevans utifran att uppfoljningen av sjukdomsfall,
vaccinationstdckning och vaccinacceptans har anvénts for att dra slutsatser om
behov av étgérder.
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Redovisning och analys av resultat

Relevanta férandringar genomfors i nationella vaccinationsprogram och nya
rekommendationer tas fram

Folkhélsomyndigheten har genom kunskapsbaserat arbete tagit fram nya
rekommendationer och uppdaterat befintliga utifran det aktuella kunskapsliget. I
arbetet ingar genomgang av aktuellt kunskapsldge och vetenskap samt samverkan
med expertgrupper. I februari 2025 beslutade regeringen att infora ett nationellt
vaccinationsprogram mot tuberkulos for personer som ingar i riskgrupper. Infor
implementeringen i maj uppdaterade vi Folkhdlsomyndighetens foreskrifter och
allmanna rad (HSLF 2022:55) som reglerar det sérskilda vaccinationsprogrammet
samt uppdaterade webbsidor och kommunikationsmaterial for att de ska vara
relevanta och aktuella.

Vi har dven reviderat rekommendationer om vaccination mot covid-19 och
uppdaterat rekommendationer om vaccination mot influensa for att sékerstélla att
de ér relevanta utifrdn kunskapsléiget.

I september 2025 publicerade vi reviderade rekommendationer om vaccination mot
humant papillomvirus (HPV) som innebdr att alla personer i aldern 15-26 ar
rekommenderas tva doser vaccin istillet for tre. Fordndringen bygger pa en
genomgang av publicerade studier och aktuell kunskap om vaccinernas effektivitet
samt den rddande rekommendationen frdn WHO. Infor revideringen hade vi tét
samverkan och dialog med bland annat regionforetradare, smittskyddslikare,
Regionala cancercentrum i samverkan och SKR. Information om de nya
rekommendationerna spreds genom véra nétverk for bland annat barnhilsovérd,
elevhilsa och modrahdlsovérd samt till 1177 och referensgruppen for nationella
vaccinationsprogram. Rekommendationen om farre vaccindoser kan sinka troskeln
for regioner att implementera regionala vaccinationsprogram, vilket kan ge en mer
jamlik tillgang till vaccinet i landet och hégre vaccinationstackning. I slutet av
oktober 2025 hade 16 regioner beslutat att erbjuda subventionerad eller kostnadsfri
HPV-vaccination till en eller alla rekommenderade grupper. Detta visar att vara
rekommendationer gor nytta och att individer far tillgang till vaccination mot HPV.
En hogre vaccinationstdckning bidrar till minskad forekomst av HPV-orsakad
cancer samt minskar risken for att smittas av HPV i Sverige.
Folkhédlsomyndighetens rekommendationer och samverkansarbete har dérigenom
varit till nytta genom att lyfta frigan om HPV-vaccination och bidra till regionala
beslut.

Behovsanalyser och omvarldsbevakning genomfoérs genom regelbunden dialog med
malgrupperna

Vi stodjer vara mélgrupper 1 att upprétthélla och stérka vaccinationsprogram och
rekommendationer om vaccination genom samverkan och regelbunden dialog med
nitverk inom bland annat barnhélsovard, elevhilsa, smittskydd och
modrahdlsovard.
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En géng per halvér har vi ett méte med Folkhédlsomyndighetens referensgrupp for
nationella vaccinationsprogram, vilket 6kar férankringen av myndighetens arbete
med barnvaccinationsprogrammet, det sirskilda programmet och
vaccinationsrekommendationerna. Véra olika nétverk nér ut till olika
professionsgrupper som arbetar med vaccinationsfragor och implementering av
antingen program eller rekommendationer. Vi nar ocksé ut till barnhélsovarden
nationellt eftersom samtliga barnhdlsovardsenheter i landet deltar i regelbundna
moten. Dialogen genom nétverk och dterkommande moten ger oss dterkoppling om
vaccinationsarbetet direkt fran mélgrupperna samt information om deras behov av
kunskapsstod. Malgruppsdialogen och vér 16pande omvérldsbevakning av
vetenskapliga publikationer sékerstiller samtidigt att den kunskap vi tar fram &r
relevant.

o

Vi har dven tva ”Vaccinbrevlador” for fragor fran professionen, och svarar
dagligen pé e-postmeddelanden. Funktionsbrevladorna &r en del i vart stodjande
arbete men bidrar dven till vr omvérldsbevakning och behovsanalys.

Folkhalsomyndigheten férmedlar kunskap till vara malgrupper

Under 2025 har vi lyft vaccinationsfragor i flera sammanhang for att sprida
kunskap till vara malgrupper. Flera aktiviteter genomfordes i samband med
vaccinationsveckan i april med fokus pa budskapet ”Vaccination skyddar liv och
hélsa” for att belysa nyttan med vaccinationer. Under aret har vi lyft flera fragor i
medier, bland annat vaccination mot influensa och covid-19 och behovet av att se
over skydd mot missling infor utlandsresor, for att minska risken for sjukdom och
utbrott i Sverige. Vi har arbetat aktivt med att sprida information om vaccinationer
samt informationsmaterial som stod for samtal om vaccination. I ar har vi
exempelvis tagit fram och spridit faktablad om HPV, om vaccinationer under
graviditet samt om vaccination mot covid-19 riktat till hemtjénstbrukare. Dessa
faktablad publicerades pa flera sprak for att mdta behovet av information hos de
som rekommenderas vaccination. Vi samarbetar med regionerna for att sprida
informationen och 6ka vaccinationstickningen. Aterkoppling frdn vara malgrupper
inom hélso- och sjukvéarden tyder pé att materialet &r ett uppskattat stod i
vaccinationsarbetet.

Mer information om hur vi utvecklar vart arbetssétt och samarbetar med andra
aktorer inom kommunikation finns i kapitlet Vart myndighetsovergripande arbete.

Uppfdljning och dvervakning starker de nationella vaccinationsprogrammen och
rekommendationerna

Vi har under éret arbetat I6pande med att f6lja upp de nationella
vaccinationsprogrammen. Var arsrapport om barnvaccinationsprogrammet, som &r
riktad till barnhélsovarden, elevhilsan och smittskyddslékarna, lyfter aktuell
uppfoljning av nationella vaccinationsprogram och vaccinacceptans samt resultat
frén vér 6vervakning av vaccinationstickning och sjukdomar. I &rets rapport
presenterade vi resultat fran en uppfoljning av vaccination mot rotavirusinfektion
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och effekterna pa sjukdomsbordan. Vaccinationen inkluderades i det nationella
barnvaccinationsprogrammet 2019, och resultatet visar att forekomsten av allvarlig
sjukdom hos yngre barn sedan dess har minskat. Vidare rapporterar vi 16pande
statistik om sjukdomsfall och vaccinationer till ECDC och WHO.

Vi lyfter dven aktuell uppfoljning, Gvervakning och resultat i var lagesrapport till
regeringen om de nationella vaccinationsprogrammen. Den ldpande uppfoljningen
av vaccinationsprogram och vaccinacceptans, i kombination med dvervakningen av
sjukdomsfall, ger relevant och férdjupad kunskap om hur vaccinationsprogrammen
och 6vervakningen kan stirkas och utformas mer &ndamalsenligt.

Det finns utmaningar i arbetet med att dvervaka de rekommenderade vaccinationer
som inte ingér i nationella program da nationella vaccinationsregister saknas for till
exempel vaccinationer under graviditet och vaccination mot influensa. De
alternativa register och dvervakningsmetoder som vi anvinder i dag har inte
samma riackvidd och mojligheter som 6vervakning med hjélp av det nationella
vaccinationsregistret.

Resultat frdn dvervakningen av kikhosta har lyfts aterkommande under aret till
vara nitverk inom barnhdlsovarden och mddrahilsovérden, for att ge dem en
aktuell bild av det epidemiologiska l4get. Informationen dr viktig for att de ska
kunna informera sina malgrupper och stirka skyddet for gravida och nyfodda barn
genom att rekommendera vaccination.

Underlag till vaccinationsrekommendationer

Analys av epidemiologiska dvervakningsdata utgjorde underlag nir vi faststéllde
tidpunkten for arets start av samvaccination mot covid-19 och influensa, for
grupper som rekommenderas bada vaccinationerna.

Undersokningar av seroimmuniteten i befolkningen har utgjort en viktig del av vart
underlag for rekommendationer om vaccination, samt for modellering av
smittspridningsscenarier. Sedan covid-19-pandemins borjan har vi aterkommande
samlat in overblivna och avidentifierade prover frdn 6ppenvarden i nio regioner,
for att analysera forekomsten av antikroppar mot SARS-CoV-2 och under aret
gjordes en sddan undersdkning. I ett pilotprojekt har vi dven undersokt antikroppar
mot RS-virus under sésongerna 2022/2023-2024/2025.

Epidemiologisk, mikrobiologisk, immunologisk och vetenskaplig 6vervakning
samverkar och utgdr kunskapsbasen for vara kunskapsunderlag och
rekommendationer. Som ett exempel reviderades rekommendationerna om
vaccination mot covid-19 infor hosten 2025, med en dndring av alder for
riskgrupper for allvarlig covid-19.

Genom dessa arbetssitt far vi battre kunskapsunderlag, och darigenom far
regionerna och andra malgrupper battre forutsattningar for att vidta effektiva
smittskyddsatgarder.
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Utvardering av skydd och effekt av vaccinationer som ingér i det nationella
barnvaccinationsprogrammet

Folkhélsomyndigheten har i uppdrag att utvédrdera skyddet och effekten av
vaccinationer mot de sjukdomar som ingér i det nationella barnvaccinations-
programmet. Under aret har vi publicerat resultaten fran en stor seroepidemiologisk
undersokning av immuniteten mot sju olika sjukdomar som ingér i programmet:
massling, pdssjuka, roda hund, difteri, stelkramp, kikhosta och polio. Resultatet
visar god immunitet i befolkningen. Mélgruppen for rapporten var
smittskyddsenheterna, barnhdlsovarden, elevhilsan, hélso- och sjukvarden samt
kliniska mikrobiologiska laboratorierna. Utifran resultaten har vi inlett en
uppfoljande riktad undersokning for att folja upp immuniteten mot massling bland
vuxna.

Med anledning av forslaget om att inféra vaccination mot vattkoppor i det
allménna barnvaccinationsprogrammet har vi analyserat forekomsten av
antikroppar mot varicella zoster-virus hos barn och unga, med prover som
samlades in 2020 och 2024, for att ha ett utgédngslage infor starten av
vaccinationsprogrammet. Detta underlag med seroprevalens i olika aldrar ger dven
viktig kunskap infor en ikappvaccinationsinsats mot vattkoppor.

Uppfdljning och analys av folkhalsan och halsans
bestdmningsfaktorer

Folkhilsomyndigheten ansvarar for att f6lja upp och analysera befolkningens hilsa
och faktorer som péverkar denna. Uppfdljningen utgar fran folkhilsopolitikens étta
malomraden och det 6vergripande folkhilsopolitiska malet om att uppna en god
och jamlik hélsa i hela befolkningen och sluta de paverkbara hélsoklyftorna inom
en generation. Vi foljer upp och analyserar utvecklingen av hélsan och dess
forutsattningar och hur de fordelas i olika grupper i befolkningen. P4 sa sétt bidrar
vi till 6kad kunskap om folkhélsan 1 Sverige. Vi tar ocksa fram och tillhandahaller
statistik genom webbaserade verktyg som stod i uppfoljning pa nationell, regional
och lokal nivé. Vidare ansvarar vi for den officiella statistiken inom statistik-
omradena “Folkhalsans utveckling” och ”Smittskydd”. I det hér avsnittet beskriver
vi den 6vergripande uppfoljningen.

Tabell 15. Kostnader och del av verksamhet fér uppféljning och analys av folkhdlsan och
hélsans bestamningsfaktorer

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 83 191 74 339 64 442
Del av verksamhet i 6,2 49 1,8
procent
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Folkhalsomyndighetens bedomning

Vi bedomer att vért arbete har bidragit till battre uppféljning av
befolkningen halsa, bland annat genom att vi utvecklat véra analyser
och bidragit med 6kad kunskap.

Vi bedomer ocksa att vart arbete bidragit till battre forutsattningar for
ett datadrivet folkhalsoarbete for vdra malgrupper, genom snabbare
tillgdng pa data, storre utbud av statistik och béattre verktyg. Samtidigt
ser vi att det kvarstdr arbete for att ytterligare underlatta for vara
maélgrupper att bdde hitta och anvanda véra data. Det krévs dven
fortsatt internt utvecklingsarbete for en effektiv hantering av data som
strategisk resurs i folkhalsoarbetet.

Under &ret har vi bland annat

o utvecklat en mer anvandarvanlig struktur for det interaktiva
faktabladet "Folkhélsan i Sverige — Resultat pa lans- och kommunnivd”

o Okat kunskapen om férekomsten av diabetes typ 2, genom
registerbaserade dataanalyser

o utokat var officiella statistik om anmalningspliktiga smittsamma
sjukdomar

o forkortat vantetiden fér handlaggning av externa databestallningar

o lanserat NCDSim, en modell for att skriva fram utvecklingen av och
kostnaderna fér cancer och hjart- och karlsjukdom.

Redovisning och analys av resultat

Uppféljningen av befolkningens halsa har férbattrats och resultaten har aktivt spritts till
maélgrupperna

I rapporten “Folkhilsan i Sverige — Arsrapport 2025” presenterar
Folkhilsomyndigheten en samlad bild av hélsoldget i befolkningen, inklusive
forutséttningarna for hélsa. I tillhérande mélomradesrapporter analyserar vi
uppfoljningssystemets kirnindikatorer inom varje folkhélsopolitiskt mélomrade.
Fokus i uppfoljningen ligger pé att identifiera ojimlikhet i hélsa. En 6vergripande
slutsats &r att hélsan i Sverige generellt sett &r god men att flera av
forutsittningarna for hdlsa, och dven vissa former av ohélsa, visar tecken pa att
forsdmras. Vi har utvecklat véra analyser pé flera sétt, bland annat for att tydligare
visa vilka bakgrundsfaktorer som kan forklara resultaten. Hushallsinkomst har
tillkommit som redovisningsgrupp och vi har infort nya indikatorer, déaribland
riskbruk av alkohol vid inskrivning i mddrahilsovéarden och tillit till samhéllets
institutioner. Vidare har det interaktiva faktabladet ”Folkhélsan i Sverige — Resultat
pa lans- och kommunniva” fatt en mer anvéndarvénlig struktur for visning av
indikatorerna, och nya indikatorer har tillkommit. Detta bidrar sammantaget till att
malgrupperna far battre forutsédttningar for ett datadrivet folkhélsoarbete. Det ger
ocksa malgrupperna ett bittre underlag for att bedoma var insatser behdver séttas
in. Utvecklingsarbetet har ocksa bidragit till att synliggdra behovet av att
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automatisera framtagande och publicering av indikatorer for att ytterligare kunna
stirka det datadriva arbetet pé lokal och regional niva.

Folkhélsomyndigheten har under &ret aktivt spritt resultaten pd moten, konferenser
och utbildningar pa lokal, regional och nationell nivd. Mélgrupperna har
kénnetecknats av stor bredd och inkluderat allménheten.

Okad kunskap om diabetes typ 2 via nationella register

Under aret har vi publicerat resultat fran ett utvecklingsarbete om icke smittsamma
sjukdomar med fokus pé diabetes typ 2, dir myndigheten bearbetat kombinerade
data fran nationella register. Genom den registerbaserade statistiken finns det nu
resultat for samtliga kommuner, uppdelat pa kon. Det fanns tidigare inte
tillgéngligt i samma utstrackning eftersom statistiken var baserad pa data fran den
nationella folkhilsoenkéten och dessutom gillde all form av diabetes. Analyserna
beskriver bland annat antalet nya registrerade fall och antalet personer som lever
med diabetes typ 2 uppdelat efter socioekonomisk omradestyp, utbildningsniva,
inkomst och fodelseland. Resultaten har gett mer kunskap om sjukdomens
forekomst och utgor ddrmed ett anvéndbart underlag for vira mélgrupper i beslut
om vart preventiva insatser bor riktas. Utvecklingsarbetet har ocksa lett till att tva
enkatfrdgor om diabetes i den nationella folkhilsoenkéten tas bort frdn och med i
ar. I stillet ska diabetesforekomst f6ljas genom registerdata. Det minskar
“uppgiftslamnarbordan” alternativt frigoér enkdtutrymme for andra angeldgna
frégor.

Utdkat utbud av statistik

Vi har under aret utdkat var officiella statistik om anmaélningspliktiga smittsamma
sjukdomar. Kvalitetsdeklarerad statistik for ytterligare atta sjukdomar finns nu
allméint tillgénglig i statistikdatabasen Folkhélsodata och visualiseringsverktyget
Folkhélsostudio. Statistiken beskriver det epidemiologiska ldget i Sverige och ger
bland annat beslutsfattare pa lokal och regional niva, personal inom sjukvérden,
forskare och allménhet en dverblick 6ver sjukdomarnas omfattning, geografiska
spridning, riskgrupper och variationer dver tid. Det bidrar till att anvdindarna kan
identifiera fordndringar i det epidemiologiska ldaget och vid behov vidta, utvérdera
och folja upp atgarder.

I Folkhélsodata och Folkhélsostudio presenteras veckouppdateringar av
sjukdomsfall av influensa och RS-virus samt miljomalsdata fran vér nationella
miljohélsoenkat. Dar finns dven interaktiva faktablad som &r utformade for
specifika malgruppers behov. Dessa data har ddrmed blivit mer lattillgdngliga for
fler malgrupper.

Arbetet med att utoka myndighetens utbud av statistik har bidragit till nytta for
vara malgrupper, men har varit tidskrdvande da processen till stora delar ar
manuell. Arbetet har saledes belyst behovet av att utveckla myndighetens processer
och systemstdd for statistikproduktion, vilket skulle medfora att vra malgrupper
snabbare fick tillgang till ny statistik.
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Snabbare tillgdng till hlsodata for Folkhdlsomyndighetens mélgrupper

Under aret har vi bland annat forkortat tiden att tilldelas handldggare vid externa
databestéllningar, frén &tta ménader i januari till tre ménader i oktober 2025.
Effekten blir snabbare tillgang till data for forskning och beslutsfattande inom
hilsoomrédet. Vi astadkom detta genom omprioriteringar, men pa sikt ser vi behov
av utdkat systemstdd. Det &r en del av vart dvergripande utvecklingsarbete och
vara forberedelser infor att implementera det europeiska hidlsodataomradet, EHDS,
som stéller ytterligare krav pa myndigheten géllande exempelvis att tillgdngliggora
metadatabeskrivningar for myndighetens hilsodata.

Effektivisering och kvalitetssékring av enkatverksamheten

Folkhélsomyndigheten har under éret arbetat med att stirka kvaliteten,
effektiviteten och samverkan inom enkitverksamheten. Vi har kartlagt nulége och
onskat lage, och fatt fram en tydlig och dokumenterad beskrivning av roller och
ansvarsomraden for de dterkommande enkdtundersokningarna. Det bidrar till att
sdkerstélla undersokningarnas kvalitet.

Vi har under aret inlett ett flerarigt tekniskt utvecklingsarbete for att effektivisera
datahanteringen i den nationella folkhilsoenkéten. Arbetet ska dels forbéttra
datalagringen och 6ka sékerheten, dels avsevirt effektivisera interna anvandares
tillgang till data. Det kommer i sin tur att effektivisera interna analyser och
hanteringen av externa statistikbestéllningar.

Folkhalsomyndighetens simuleringsmodeller har anvants till att bistd Regeringskansliet,
statliga utredningar och andra med berdkningsunderlag och framtidsscenarier

Vi har anvint mikrosimuleringsmodellen Sesim for att ta fram berdkningsunderlag
till Finansdepartementet i dess arbete med 2025 érs ekonomiska vérproposition och
2026 érs budgetproposition. Vi har dven bistatt Socialdepartementet med underlag
for en utredning som ar kopplad till uppdraget att foresla atgiarder for en héllbar
befolkningsutveckling och ett mer familjevénligt samhélle (S2025/01310).
Underlaget bestod av demografiska framtidsscenarier baserade pa Sesimmodellen.

Folkhélsomyndigheten lanserade i januari 2025 simuleringsmodellen NCDSim,
som vi utvecklat i samarbete med Cancerfonden och Hjért-Lungfonden. NCDSim
berdknar den framtida férekomsten av cancer och hjart- och kérlsjukdom, och de
forknippade kostnaderna, baserat pa Statistiska centralbyrans (SCB:s) prognoser
for den demografiska utvecklingen och utvecklingen av levnadsvanor och
riskfaktorer i befolkningen. Under aret har vi anvint modellen for att ta fram ett
underlag till Livsmedelsverket i arbetet med en fordjupad konsekvensanalys av
kostradet om rott kott och chark. Vi har ddrutdver 1amnat ett underlag till
Cancerfonden, bistatt Socialdepartementet med metodstdd om NCDSim och gjort
en ”nollmétning” av samhéllskostnaderna for obesitas inom ramen for den statliga
utredningen “Effektivare folkhélsoinsatser genom hélsoekonomiska analyser” (dir.
2024:21).
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Vi har presenterat NCDSim for malgrupper i och utanfor Sverige samt publicerat
dokumentation, kéllkod och data for modellen. Syftet har varit att stimulera en
okad anvéndning av NCDSim nér det géller cancer och hjért- och kérlsjukdom,
men ocksa att frimja databaserade beslutsunderlag for prioritering av insatser och
arbete forknippade med icke-smittsamma sjukdomar i kommuner och regioner.

Halsoekonomisk utvdrdering av vaccination mot covid-19 har vagt kostnaderna for
vaccination mot nyttan i olika grupper i befolkningen

Under aret gjorde Folkhédlsomyndigheten en hilsoekonomisk utvardering av
vaccination mot covid-19, bland annat i syfte att stodja regionerna i deras
upphandling och planering. Utvérderingen visar att kostnaderna for vaccination ar
rimliga i forhallande till nyttan nér det géller dldre personer, sirskilt personer som
tillhor en medicinsk riskgrupp, bor pé sérskilt boende eller har hemtjénst. For yngre
individer i medicinsk riskgrupp och personer utan riskfaktorer &r kostnaderna
mindre motiverade. Fordndringar i sjukdomens epidemiologi eller vaccinernas
effekt kan dock paverka slutsatserna.

Vetenskaplig publikation om traffsdkerheten i simulerade covid-19-scenarier visar att
nya virusvarianter snabbt kan pdverka traffsékerheten

Vi har i samarbete med forskare vid Chalmers tekniska hogskola gjort en studie av
hur vél véra simuleringsscenarier for antal fall av covid-19 stimde dverens med
utfallet av bekriftade fall, pa bade regional och nationell niva. Studien publicerades
som en vetenskaplig artikel i tidskriften Scientific Reports. Den belyser hur snabbt
foranderliga forutséttningar, sdsom framvéxten av nya virusvarianter, paverkar
prediktionsmodellers traffsikerhet, vilket understryker vikten av att [6pande
uppdatera modellerna for att mojliggora valgrundade beslut under en pandemi.

Kvalitetssdkrande atgarder infér 2025/2026 ars datainsamling i studien Skolbarns
halsovanor

Under 2025 har vi tillsammans med SCB féardigstillt enkéten till den
internationella studien Skolbarns hélsovanor (Health Behaviour in School-aged
Children) genom bland annat kognitiva intervjuer. Den kommande
datainsamlingen &r den elfte i ordningen. Enkiten innehéller nya fragor om bland
annat spelande (gaming) och organiserade fritidsaktiviteter, vilket ger oss mojlighet
att folja utvecklingen inom dessa omraden. For att fler skolor ska delta i studien har
vi tillsammans med Skolverket spridit information i nyhetsbrev och sociala medier.

Enkdéten skickas till cirka 94 000 skolbarn i arskurserna 5, 7 och 9. Nationella och
regionala resultat kommer att presenteras under 2026 och 2027.
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Alkohol, narkotika, dopning, tobaks- och nikotinprodukter
och spel om pengar

Folkhélsomyndigheten arbetar ur ett folkhélsoperspektiv med alkohol, narkotika,
dopning, tobaks- och nikotinprodukter och spel om pengar och spelproblem samt
amnen eller produkter som anvinds i berusningssyfte, men som inte utgér alkohol,
narkotika, dopning, tobak eller likemedel (ANDTS). Vi f6ljer hur anvéindningen
och skadorna av ANDTS utvecklas och fordelas mellan grupper i befolkningen
samt orsakerna bakom detta, och vi verkar for 6vergripande nationell samordning
inom omrédet. Vi tar dven fram och formedlar kunskapsstdd om hélsofrdmjande
och forebyggande insatser inom omréadet. Vi stddjer ocksa genomforandet av
politiken, bland annat med vigledning av den nationella ANDTS-strategin for
2022-2025. Dessutom fordelar vi statsbidrag till ideella organisationer som arbetar
med spel- eller tobaksforebyggande verksamhet och med telefon- och webbaserade
stodinsatser inom omradena alkohol, tobak och spel om pengar. Mer information
om vért arbete med att fordela statsbidrag finns i kapitlet Véart
myndighetsdvergripande arbete.

Tabell 16. Kostnader och del av verksamhet for ANDTS

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 35510 46 467 54 999
Del av verksamhet i procent 2,6 3,1 1,5

Folkhalsomyndighetens bedomning

Vi bedémer att vi har bidragit till battre samordning och att vi tar fram
och férmedlar kunskap pé ett mer dndamélsenligt satt.

Detta har vi gjort genom att bland annat

e inkludera fler perspektiv i den nationella samordningen och darmed
starka samverkan och forutsattningarna for det preventiva arbetet

o utveckla vara kanaler och forum fér kunskapsformedling

e i higre grad involvera malgrupper pd regional och kommunal niva for
att sakerstalla att vara kunskapsstod mater verkliga behov och &r
andamalsenligt utformade

e belysa sambandet mellan substansbruk och psykisk ohalsa for att
bidra till effektiva dtgarder.

Redovisning och analys av resultat

Mer dndamaélsenlig samordning och samverkan

Som samordnande myndighet inom ANDTS har vi under aret fokuserat pa att
inkludera fler perspektiv i det strategiska arbetet. Vi har mojliggjort utbyte av
kunskap, information och erfarenheter, bade mellan myndigheter som ligger nira
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varandra i sakfragor och mellan myndigheter som vanligtvis inte samverkar. Det
har bidragit till fler perspektiv och till battre samverkan. Ett hogt deltagande pa
bade de fysiska och de digitala trdffarna visar att samordningen ar viktig.

Inom narkotikaomrédet har vi utdkat den samverkansgrupp som vi leder med
representanter for lansstyrelserna och Statens institutionsstyrelse for att inkludera
fler perspektiv och kompetenser. Under aret har diskussionerna bland annat handlat
om nya syntetiska opioiders roll vid dodsfall. Gruppens bredd och deltagarnas
skilda erfarenheter har stirkt forutséttningarna for det preventiva arbetet.

P& spelomradet har vart samarbete med andra myndigheter sisom Spelinspektionen
och Mediemyndigheten bidragit till att klargora och definiera grdzonen mellan
dataspel och spel om pengar — ett omrade som préglas av komplexa verlappningar
i fragor om juridik och reglering, kultur och identitet, ekonomiska strukturer,
arenor, risk- och skyddsfaktorer och monetarisering. Samarbetet har lett till en
gemensam definition av och forstaelse for grazonen, vilket lagt grunden for ett
enhetligare forhallningssétt i det spelforebyggande arbetet.

For att stirka den lokala ANDTS-férebyggande verksamheten har vi férmedlat
kunskap och fort dialoger inom ramen for lénsstyrelsernas kommunnétverk.
Utvirderingar visar att deltagarna anser att dialogerna har varit virdefulla.
Dialogerna har dock visat att vara kunskapsstod behdver anpassas béttre efter
anviandarnas behov och bli enklare att implementera. Vi har dérfor startat ett
pilotprojekt tillsammans med ANDTS-samordnare frén lénsstyrelser och
kommuner, dér vi hittills identifierat och prioriterat kunskapsbehov, och diskuterat
losningar for mer &ndamélsenliga kunskapsstod.

Utvecklade kanaler och forum for kunskapsspridning

Vi har borjat ge ut informationsbrevet ” Aktuellt om ANDTS” som riktar sig till
yrkesverksamma pé nationell, regional och lokal nivé. Syftet ar att battre mota vara
malgruppers behov av information om aktuella kunskapsstod, uppdrag och annan
omvérldsbevakning. Intresset har 6kat markant, med en 6kning fran drygt 500 till
ndrmare 900 prenumeranter sedan 2024. Uppf06ljning visar att majoriteten tar del av
manga delar av innehallet, vilket visar att det dr relevant och efterfrigat.

Under aret hade vi en digital informationskampanj via Facebook och Instagram for
att ka medvetenheten om riskerna med att anvénda lustgas i berusningssyfte.
Kampanjen riktade sig till unga vuxna (18—40 &r) och malgruppsanpassades utifran
fokusgruppsintervjuer. Den lanserades infor ikrafttridandet av den nya lagen om
lustgas och nddde ndrmare 790 000 personer med dver 4,3 miljoner visningar.
Kampanjen har dven genererat vardefulla lardomar infor framtida insatser.

Stod for ett kunskapsbaserat arbete inom narkotika efterfragas

For att stirka ett kunskapsbaserat hilsoframjande och férebyggande arbete pa
narkotikaomrédet har vi sammanfattat kunskapsléget om kokainanvéndning i
Sverige och om samhillets forebyggande insatser. Rapporten ”Kokainanvandning i
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Sverige — Ett kunskapsstod for hédlsofraimjande och forebyggande arbete” stddjer i
forsta hand regionala och lokala ANDTS-samordnare i att prioritera och utveckla
insatser. Rapporten har haft ndstan 1 200 visningar sedan den publicerades i borjan
av aret.

Vi har ocksa presenterat resultaten pé olika arenor, bland annat vid ett
webbinarium som Stockholm foérebygger Alkohol- och Drogproblem (STAD) holl
inom samverkansprojektet "Krogar mot Knark”. STAD spelade in presentationen
som sedan visats i andra sammanhang. Dessutom har rapporten presenterats i
podden ”’Alkohol och narkotika” som drivs av Centralforbundet for alkohol- och
narkotikaupplysning. Vi har ocksa presenterat kunskap om narkotikaanvéndning,
lakemedelsrelaterad dodlighet och likemedelsforgiftningar vid en konferens som
holls med anledning av 6kningen av narkotikarelaterade dodsfall i Vastra Gotaland.
Vart deltagande har bland annat resulterat i att Lansstyrelsen Vistra Gotaland
anvant vara underlag i strategiska moten med regionen.

Kunskap om samband mellan substansbruk och psykisk ohalsa till grund fér mojliga
insatser

Vi har tagit fram faktabladet ”Skadligt substansbruk kan 6ka risken for suicid” for
att stodja kommuner, regioner och ldnsstyrelser i arbetet med att minska suicid
kopplat till skadligt substansbruk. Faktabladet presenterar forskning och mojliga
atgérder utifran svenska forhallanden, och riktar sig till beslutsfattare och aktorer
som arbetar frimjande och forebyggande inom omradena alkohol, narkotika,
dopning och tobak och suicidprevention.

Vidare har vi lyft sambandet mellan substansbruk och psykisk ohilsa vid den
nationella studenthilsokonferensen, arrangerad av Halmstad hogskola. Vi visade
hur olika faktorer samverkar och paverkar individers hilsa och
levnadsforhallanden, ndgot som ar centralt for att forsta och forebygga
riskbeteenden och psykisk ohélsa bland unga och studenter.

Fakta om anvandning och skador starker stddet for tillsyn och prevention

Tillsammans med Konsumentverket har vi i kunskapsstodet " Tillgangen till e-
cigaretter och nikotinsnus bland barn och unga behdver minska” férenat kunskap
om anvandning, attityder och hélsoeffekter med ett tillsyns- och regelperspektiv.
Aktuell forskning och praktiska tips ger ett konkret stod for tillsynshandldggare
och ANDTS-samordnare inom kommuner och lansstyrelser. Lansstyrelserna har
efterfragat materialet och det har borjat anvéndas, bland annat som underlag i
tillsynsbeslut inom omrédet.

Broschyren ”’Alkohol paverkar dig och din omgivning” har vi tagit fram for att
underlétta for foretagare att uppfylla reglerna om gérdsforséljning av alkohol —
sdrskilt bestimmelsen om att informera om alkoholens skadeverkningar.
Broschyren ger foretagare ett enkelt och praktiskt stod for att uppfylla
informationskravet och samtidigt 6ka sina kunders medvetenhet om
alkoholrelaterade risker och skador. Spridningen har dock varit lagre &n forvéantat,
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och nésta ar kommer vi att folja upp broschyren for att ta vara pa erfarenheterna.
Lis mer i avsnittet Regelgivning, tillstindsgivning, marknadskontroll, tillsyn och
tillsynsvégledning.

Vi har sammanstillt forskning om hur konsumtion och skador av alkohol paverkas
av Oppettider pa forsiljningsstillen och priset pa alkohol — tva centrala
alkoholpolitiska styrmedel i Sverige. Syftet var att ge beslutsfattare kunskap om
tillgénglighetsbegridnsande styrmedel. Resultaten har anvénts av Utredningen om
forstirkt uppfoljning och utvirdering av folkhélsopolitiken (S 2024:02). For att
sprida kunskapen till en bredare publik har vi ocksa tagit fram tvé faktablad med de
centrala resultaten.

Starkt internationellt samarbete for en evidensbaserad och effektiv EU-narkotikapolitik

Under aret har vi stérkt vért internationella arbete for en sdkrare och hédlsosammare
narkotikapolitik. I rollen som nationell fokalpunkt mot Europeiska unionens
narkotikamyndighet (EUDA) har Folkhilsomyndigheten genomgatt en certifiering
och ekonomisk granskning, som del av Sveriges ataganden inom EU:s
narkotikapolitiska samarbete. Vi uppfyller nu EU:s kvalitetsstandarder for att samla
in, analysera och rapportera tillforlitliga och jdmforbara data om
narkotikasituationen i Europa. [ samarbete med EUDA har vi tagit fram en
nationell handlingsplan for Sverige, som identifierar omraden for utveckling inom
vart arbete med EUDA. Handlingsplanen omfattar bade véra insatser och andra
myndigheters bidrag med data. Syftet ar att stirka det strategiska samarbetet och
skapa forutséttningar for 1dngsiktiga forbéttringar som dkar EU:s forméga att
forebygga, overvaka och bekdmpa narkotikaproblem.

Fysisk aktivitet och halsosamma matvanor

Folkhilsomyndigheten foljer befolkningens hilsoldge, analyserar paverkande
faktorer och sammanstéller och féormedlar kunskap om hélsosamma matvanor,
fysisk aktivitet och stillasittande beteende samt dvervikt och obesitas (tidigare
kallat fetma). Vi ansvarar ocksa for den nationella samordningen inom omradet
fysisk aktivitet och for ett nationellt kompetenscentrum for fysisk aktivitet.
Sammantaget verkar vi for ett samhaélle dér alla grupper 1 befolkningen har
mojlighet att framja sin hélsa och forebygga ohélsa genom fysisk aktivitet och
minskat stillasittande. Vi bidrar ocksa till att skapa samhélleliga forutsittningar for
en hélsosam och héllbar livsmedelskonsumtion som kan minska de sociala
skillnaderna i hélsa och motverka odnskade konsumtionsmonster. Under
verksamhetsomradet Miljorelaterad hilsa och miljomalsarbete kan du 14sa mer om
vart uppdrag rorande samordning inom omrédet friluftsliv for god folkhélsa.
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Tabell 17. Kostnader och del av verksamhet for fysisk aktivitet och hdlsosamma matvanor

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 51312 30 065 24 747
Del av verksamhet i procent 3,8 2,0 0,7

Folkhalsomyndighetens bedomning

Vi bedémer att vi har bidragit till att arbetet med fysisk aktivitet och
hdlsosamma matvanor blir mer 13ngsiktigt och sektorsovergripande. Vi
har ocksa framjat okad vardagsrorelse i befolkningen.

Det har vi gjort genom att bland annat

» samverka brett i frdgor om bade fysisk aktivitet och matmiljons
betydelse for livsmedelskonsumtionen, och darmed skapat samsyn
och Gkat engagemang hos vara mélgrupper

» ta fram en sektorsovergripande struktur for att framja fysisk aktivitet i
befolkningen

o stddja 6kad vardagsrorelse och minskat stillasittande genom
kommunikationsinsatser till allmanheten och stéd till regionernas
arbete med FaR.

Redovisning och analys av resultat

Stabil grund for ett 13ngsiktigt och samordnat arbete med fysisk aktivitet

Vi har lagt en stabil grund for ett langsiktigt och samordnat arbete for 6kad fysisk
aktivitet i befolkningen. En bred samverkan med myndigheter och andra aktdrer
har stérkt delaktigheten, skapat samsyn och 6kat engagemanget for det fortsatta
arbetet pd omradet. Detta forvéntas bidra till att 6ka effekten av kommande
satsningar for ett samhalle som framjar fysisk aktivitet.

I samverkan med 25 myndigheter och andra aktorer har vi tagit fram ett forslag pa
en sektorsovergripande struktur for att fraimja fysisk aktivitet i befolkningen, med
sarskilt fokus pa barn och unga. Forslaget innebér att roller och ansvar i arbetet har
konkretiserats. Strukturen omfattar sex delmaél, indikatorer for uppf6ljning och fyra
insatsomraden.

Vi har dven ldmnat forslag pé hur en nationell kraftsamling for 6kad rorelse kan
genomforas under 2026. Det har vi gjort i samverkan med aktdrer pa nationell,
regional och lokal niva — inklusive myndigheter, regioner, ldnsstyrelser och
kommuner — genom att bygga vidare pa den sektorsovergripande strukturen.
Omkring hélften av Sveriges kommuner och en klar majoritet av regionerna &r
intresserade av att delta i det fortsatta arbetet, liksom en rad myndigheter och
aktorer fran olika sektorer. Vi har dven inréttat ett nationellt kompetenscentrum for
fysisk aktivitet.
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Insatser for att 6ka vardagsrorelsen

Vardagsrorelsen minskar i befolkningen, och i takt med det 6kar de fysiska och
psykiska hélsoproblemen. For att bidra till mer rorelse och minskat stillasittande
inledde vi kommunikationsinsatsen ”Det ror dig”. Under aret har vi haft en
fordjupad dialog med bland annat civilsamhallesorganisationer for att fa insikter i
hur vi kan rikta oss till de grupper som vi sérskilt behdver na. Vi har uppdaterat
Folkhdlsomyndighetens webbplats, och annonserat brett i bland annat sociala
medier och via analoga stortavlor i stadsmiljoer och digitala skdarmar vid buss- och
tdgstationer. Kommunikationsinsatsen ska stérka det rorelsefrdmjande arbetet i
olika samhdllssektorer, pa olika nivaer och stéllen i landet. Den ligger dven 1 linje
med vart uppdrag att vara nationellt kompetenscentrum for fysisk aktivitet, och
med 2026 ars kraftsamling for 6kad rorelse.

Stdd till anvandningen av fysisk aktivitet pa recept

Genom fortsatta insatser stodjer vi anvdndningen av FaR, tillsammans med
Socialstyrelsen. Inom ramen for vart gemensamma regeringsuppdrag om stod for
FaR har vi deltagit i verksamhetsbesok i regionerna for att kartldgga och stodja
implementeringen och uppfoljningen. Vi har ocksa spridit kunskap om vért arbete
med fysisk aktivitet och om regionernas arbete med FaR bade internationellt och i
Sverige, bland annat pa den nationella FaR-konferensen, ett seminarium om att
forbygga fallolyckor och den internationella HEPA-konferensen (Health-
Enhancing Physical Activity). Vart uppfoljningsarbete ger en bred och nyanserad
bild av hur regionerna styr, stodjer och foljer upp FaR-arbetet, och bedoms kunna
stirka deras forméga att arbeta vidare med fragan.

Samverkan inom halsosamma matvanor bidrar till engagemang

Vi har ett mangarigt och langsiktigt arbete med att belysa matmiljons betydelse for
livsmedelskonsumtionen. Vi har ocksa stirkt andra aktorers kunskap och arbete pa
omradet genom att de anvénder vara kunskapsunderlag och hinvisar till vara
forslag.

Folkhdlsomyndighetens och Livsmedelverkets redovisning av uppdraget om att
forbattra barns och ungas livsmedelskonsumtion, med sdrskilt fokus pa
socioekonomiska skillnader, har blivit vl mottagen och anvénts av bade offentliga
och civila samhéllsaktorer. Vi har beskrivit viktiga insatsomrdden och gett forslag
pa konkreta insatser. Bland annat har vart forslag om att utreda reglering av
marknadsforing lyfts av olika aktdrer och i medier. Vi har dven presenterat och
utvecklat insatsforslagen med bakomliggande underlag, exempelvis flera génger i
riksdagen med politiker, beslutsfattare och civilsamhéllesaktdrer som deltagare.

Vi har samverkat med en rad aktorer om en hallbar och hilsosam livsmedels-
konsumtion, sdsom Hjart-Lungfonden, Cancerfonden, Varldsnaturfonden och
Reformaten. Ett exempel &r en gemensam workshop vid den nordiska
folkhélsokonferensen, som uppmérksammade vikten av samarbete mellan
forvaltningsnivaer for att skapa hélsosamma och héllbara matmiljder, inte minst for
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barn. Dessutom har vi verkat for ett mer héllbart livsmedelssystem inom ramen {or
Miljomélsradet. Mer information finns i verksamhetsomradet Miljorelaterad hélsa
och miljémélsarbete.

Termbyte till obesitas kan minska stigmatisering

Vi har under 2025 &ndrat termen fetma” till ”obesitas” pa vara webbsidor och i
databaser, rapporter och faktablad. Syftet &r att bryta den negativa associationen till
termen fetma och dérmed till att minska stigmatisering. Vi har fatt positiva
reaktioner fran den storsta patientorganisationen och forskarsamhallet, och har
dven paverkat andra statliga myndigheter i samma riktning.

Sexuell och reproduktiv hadlsa och rattigheter samt
prevention av hiv och andra sexuellt dverférbara
infektioner

Folkhilsomyndigheten ansvarar for att samordna det nationella arbetet med sexuell
och reproduktiv hélsa och réttigheter (SRHR) och arbetet mot hiv och andra
sexuellt 6verforbara infektioner (STI). Arbetet utgar fran tva nationella strategier,
strategin for sexuell och reproduktiv hilsa och rittigheter samt strategin mot
hiv/aids och vissa andra sexuellt 6verforbara infektioner. Fran och med 2025 finns
dven nationella handlingsplaner for bAda omridena.

Vi tar fram och formedlar kunskap inom dessa fragor och féljer upp utvecklingen
inom omrédet. Vi arbetar dven for att skapa dppenhet om hiv/aids och motverka
stigmatisering och diskriminering av personer som lever med hivinfektion.
Dessutom fordelar vi statsbidrag till ideella organisationer som arbetar med hiv,
aids och andra sexuellt 6verforda och blodburna sjukdomar. Mer information om
vart arbete med att fordela statsbidrag finns i kapitlet Vart myndighetsdvergripande
arbete.

Tabell 18. Kostnader och del av verksamhet for SRHR och STI

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 75 857 55 036 41 224
Del av verksamhet i procent 5,7 3,6 1,1

Folkhalsomyndighetens bedomning

Vi bedomer att vért arbete med kunskapsframtagning, uppfoljning och
samordning har skapat battre férutsattningar for ett kunskapsbaserat
arbete for vara malgrupper. Sammantaget har vi bidragit till battre
strukturella forutsattningar for ett strategiskt och andamélsenligt arbete.

Det har vi gjort genom att bland annat

e ta fram och lansera den férsta nationella handlingsplanen mot hiv,
aids och vissa andra STI, och pdbdrjat implementeringen
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o ge fortsatt stdd i implementeringen av den nationella handlingsplanen
for SRHR, bland annat genom att ordna regionala och nationella
konferenser

» genomfora befolkningsstudien UngKAB23 och sprida resultaten pd
flera satt, anpassat efter olika malgruppers behov.

Redovisning och analys av resultat

Forbattrade strukturella forutsattningar i det nationella arbetet

Under aret har vi tagit fram Sveriges forsta nationella handlingsplan mot hiv, aids
och vissa andra sexuellt dverforbara infektioner. Planen konkretiserar arbetet for att
nd malen och delmalen i den nationella strategin mot hiv/aids och vissa andra
sexuellt overforbara sjukdomar. Aktiviteterna har tagits fram i samrad med
relevanta aktdrer och ger en riktning for de kommande tio aren.

Handlingsplanen och strategin utgoér grunden for det fortsatta arbetet pé nationell,
regional och kommunal niva. Vi bedémer att handlingsplanen skapar béttre
strukturella forutsittningar for att uppfylla strategins mal.

Starkt nationell samordning genom vara natverk

Den nationella samordningen som vi ansvarar for omfattar ett myndighetsnatverk
med tolv myndigheter, ett regionalt ndtverk (Regional dialog) och samordning av
civilsamhaéllet genom Organisationsforum. Nétverken har triffats totalt 7 gdnger
under aret och haft ett hogt deltagande. Vart fokus pa kunskapsspridning och
erfarenhetsutbyte har stirkt aktérernas kunskapsbaserade arbete. Genom
samordningen identifierar vi 4ven synergier och gemensamma beroringspunkter i
arbetet.

Stod i implementeringen av de nationella handlingsplanerna

Den regionala och den lokala nivan ar centrala i arbetet for en god, jamlik och
jamstélld SRHR. Forutséttningarna for ett 1angsiktigt och strategiskt arbete med
SRHR varierar dock mellan regionerna och det finns ett stort behov av mer
kunskap. Dérfor ordnade vi under hosten 2024 och borjan av 2025 sex regionala
konferenser for att stirka implementeringen av den nationella handlingsplanen.
Utvérderingarna visar att vi uppnétt syftet och att konferenserna lett till 6kad
samverkan. Vart stod 1 implementeringen har ocksé bidragit till att flera regioner
nu har regionala handlingsplaner. Vi har synliggjort SRHR-arbete pa alla nivéer,
vilket lett till mer kunskap och ett dkat fokus pa frdgan i regionerna.

Vi har dven arrangerat en nationell konferens med cirka 500 deltagare i samverkan
med RFSU Malmd. Temat var SRHR 1 socialt arbete, och syftet var att synliggora
och konkretisera mojligheter och utmaningar med den nya socialtjdnstlagen.
Utvirderingarna visade att deltagarna 6verlag var mycket ndjda och att de fatt med
sig anvéindbar kunskap. Genom konferensen nadde vi en for oss relativt ny
malgrupp, i och med att ménga fran socialtjansten deltog. Det har skapat goda
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forutséttningar for fortsatt breddad samverkan i genomforandet av
handlingsplanens atgéarder.

Under aret pabdrjade vi arbetet med att ge stod till véra malgrupper i att
implementera den nationella handlingsplanen mot hiv, aids och vissa andra sexuellt
Overforbara infektioner. Vi har presenterat den pé olika nétverkstréffar och
konferenser, bland annat smittskyddskonferensen. Vi har ocksa initierat flera
aktiviteter 1 handlingsplanen, bland annat genom ekonomiskt stod till InfCareHIV
for att utveckla och kvalitetssikra deras arliga enkit till personer som lever med
hiv.

Befolkningsstudier féljer utvecklingen inom SRHR, hiv och STI

Befolkningsstudier dr en central del i var uppfoljning och kunskapsutveckling inom
SRHR, hiv och andra STI, och de bidrar till ett mer kunskaps- och behovsbaserat
arbete. Under aret har vi publicerat resultaten fran den digitala enkédtbaserade
befolkningsundersokningen UngK AB23 som har gett ny kunskap om ungas SRHR
och hbtqi-personers hélsa samt om hiv- och STI-prevention. Resultatet mojliggdr
uppfoljning Gver tid, men den l&ga svarsfrekvensen gor det svart att generalisera
resultaten for mindre grupper.

Vi har presenterat resultaten i en rapport, tva faktablad, tva vetenskapliga artiklar
och 20 regionala underlag, pa konferenser och nitverkstréffar samt i podcasts,
sociala medier och press. Vi har néatt ut till vara mélgrupper sdsom myndigheter,
yrkesverksamma, civilsamhélle och beslutsfattare. Spridningen har starkt
kunskapen och gett béttre forutséttningar for ett &ndamalsenligt arbete med SRHR
bland unga i Sverige.

Informationskampanj om klimakteriet i sociala medier

I samband med Internationella klimakteriedagen genomforde vi en informations-
kampanj i sociala medier for att 6ka kunskapen om klimakteriets pdverkan pa
hilsan. Kampanjen, som gjordes for andra aret, nddde 6ver 758 000 kvinnor, gav
néstan 37 000 klick och skapade stort engagemang. Den ledde ocksé till fler
visningar av 1177:s sidor om klimakteriebesvir. Sammantaget bedomer vi att
kampanjen har bidragit till att lyfta frigan bland allménheten. Det kan i sin tur leda
till mer kunskap om klimakteriets paverkan pa hélsa, inklusive olika symtom som
ar kopplade till klimakteriet och sétt att lindra dem.

Ny kunskap Okar forutsattningarna for ett mer andamalsenligt arbete

Utover befolkningsstudier tar vi fram kunskap med andra metoder for att fylla
kunskapsluckor och stodja ett mer kunskapsbaserat arbete inom omradet. Under
aret har vi publicerat foljande rapporter:

e Livsvillkor, levnadsvanor och hélsa hos dldre homosexuella, bisexuella och
transpersoner — en kartliggning av resultat frén befolkningsundersékningen
Halsa pa lika villkor”.
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e “Hilsa hos mén som har sex med mén som far preexpositionsprofylax (PrEP)
mot hiv”.

o Sexuell hélsa efter graviditet och forlossning — en kvalitativ intervjustudie”.

e “Kunskap om hélsa, livsvillkor och levnadsvanor bland personer med
intersexvariation — en kartlaggning av systematiska dversikter”.

Den framtagna kunskapen har spridits via véra nétverk, konferenser och
webbinarier, for att mota vara malgruppers onskemal.

Antibiotika och vardhygien

Folkhilsomyndigheten ska verka for mdjligheten att behandla infektioner med
effektiva antibiotika. Vi foljer antibiotikaférbrukningen och dvervakar forekomsten
av antibiotikaresistens och vardrelaterade infektioner for att analysera, formedla
kunskap och frimja insatser pa lokal och regional niva i frdgor som ror nationell
antibiotikaanvdndning, antibiotikaresistens, forebyggande vérdrelaterade
infektioner och vardhygien. Arbetet utgar fran den svenska strategin mot
antibiotikaresistens och sektorsdvergripande samverkan utifran ett One Health-
perspektiv, som innebér att problemet med antibiotikaresistens behdver hanteras
gemensamt eftersom spridningen kan ske mellan ménniskor, djur och livsmedel
och miljo.

Tabell 19. Kostnader och del av verksamhet for antibiotika

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 46 244 38 924 24 923
Del av verksamhet i procent 3,4 2,6 0,7

Folkhalsomyndighetens bedomning

Vi bedomer att vart 1&ngsiktiga arbete bidrar till att Sverige fortfarande
har relativt I&g antibiotikaforskrivning och relativt f& infektioner som
orsakas av resistenta bakterier. Sverige ndr malet for antibiotika med
smalare spektrum, men mer arbete kravs for att nd uppsatta mal om
den totala minskningen av antibiotikaanvandning. Vidare kraver den
Okande resistensen fortsatta och malmedvetna insatser for att nd malen
for att begransa resistensutveckling.

Vi bedomer att vért arbete har bidragit till ett stérkt systematiskt arbete
bland annat genom féljande insatser:

¢ Vi har stéttat och stimulerat till lokalt och regionalt systematiskt
kvalitetsarbete for mer ansvarsfull antibiotikaanvandning och
begransad spridning av antibiotikaresistenta bakterier.

o Genom vart internationella arbete har vi bidragit till att Sverige haller
en hog profil i arbetet mot antibiotikaresistens, samt 6kat kapacitets-
och kunskapsnivan i vart ndromrdde. Effekten av detta blir en 6kad
motsténdskraft och samordning regionalt.

o Genom var mikrobiella 6vervakning har vi identifierat och rapporterat
over 50 misstankta smittspridningar av karbapenemresistenta
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bakterier till landets smittskydds- och vardhygienavdelningar. Detta
har méjliggjort snabba atgarder for att begransa spridningen och
sakerstalla patientsakerheten.

Redovisning och analys av resultat

Samverkan och samordning utgor viktiga stodjande strukturer for ett effektivt arbete
mot antibiotikaresistens

Tillsammans med Jordbruksverket ansvarar Folkhidlsomyndigheten for en nationell
samverkansfunktion mot antibiotikaresistens — en plattform som samordnar 25
myndigheter och organisationer. Genom den har vi stirkt Sveriges
sektorsovergripande arbete mot antibiotikaresistens och sikerstillt att arbetet
bedrivs samstdmmigt, effektivt och strategiskt. I arbetet med den nationella
strategin och implementeringen av samverkansfunktionens handlingsplan har vi
fraimjat en fortsatt effektiv samverkan och varit padrivande i bade vardhygien- och
antibiotikaresistensfrdgor. Under aret har vi dven bidragit till regeringens arbete
med att ta fram en ny tiodrig nationell strategi mot antimikrobiell resistens for
2026-2035.

Stod till implementering av kunskap, god vérdhygien och férebyggande av spridning av
vardrelaterade infektioner

Under aret har vi fortsatt att arbeta for att stirka patientsidkerheten genom att stodja
vardhygieniska insatser inom regional sjukvard och dldreomsorg. Vi har tagit fram
kunskapsstdd inom vardhygienomradet for att forebygga vardrelaterade
infektioner, som i dag &r den vanligaste vardskadan i Sverige. Varannan vecka
samlar vi Sveriges vardhygieniska kompetens for att uppdatera kunskaper och
utbyta erfarenheter, i syfte att bidra till en jamlik vard 6ver landet. De senaste arens
nationella mitningar visar dock att det aterstar en hel del arbete for att forebygga
vardrelaterade infektioner och férhindra smittspridning.

Antibiotikasmart Sverige breddar engagemanget i samhallet

I maj tog Folkhdlsomyndigheten 6ver ansvaret for att forvalta och vidareutveckla
Antibiotikasmart Sverige, och vi koordinerar nu arbetet i samverkan med flera
aktorer. Vi sprider nya arbetssétt som inkluderar implementerings- och
beteendekunskap och som kompletterar och ger struktur till det som redan gors for
att forebygga infektioner, forhindra smittspridning och anvénda antibiotika pé ett
ansvarsfullt sitt. Genom detta arbete far vi dnnu storre framdrift i arbetet med att
framja en fortsatt effektiv samverkan och ge ett padrivande stod for vardhygien-
och antibiotikaresistensfragor.

Antibiotikasmarta kriterier for regioner, kommuner och deras verksamheter
lanserades under 2024, och sedan dess har cirka 130 verksamheter (exempelvis
forskolor och véardcentraler) fran 16 regioner anmalt sig for att arbeta med
kriterierna. Ytterligare insatser kravs for att fler verksamheter ska ansluta sig.
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Folkhélsomyndigheten anvénder nya sétt for att né allmdnheten med kunskap om
antibiotikaresistens, vardhygien och sétt att forebygga smittspridning. Sveriges
innovativa arbetssatt har vickt internationellt intresse. For att bredda dialogen och
engagera nya grupper har vi dven utforskat innovativa kommunikationsarenor,
bland annat att anvinda konst och museer som en plattform for kunskapsspridning.
Ett exempel 4r konstprojektet "Rethink Bacteria”, med en utstédllning som pagick i
MOOD-gallerian i Stockholm under oktober manad.

Utveckling av 6vervakning av antibiotikaforskrivning och antibiotikaresistens

Sverige har nétt malet fér anvindning av smalspektrumantibiotika, men har dnnu
inte uppnatt mélet for den totala minskningen av antibiotikaanvindning till 2030.
Resistensnivaerna for MRSA och ESBL-producerande (extended spectrum beta-
lactamase) Escherichia coli (E. coli) fortsétter att 6ka, vilket innebér att det kréivs
ytterligare insatser for att nd de ambitiosa EU-malen om férre fall av sepsis som
orsakas av dessa bakterier. Vi fortsitter att noggrant 6vervaka
antibiotikaforsiljning, antibiotikaanvéndning och resistensutveckling.

Folkhilsomyndigheten formedlar relevant kunskap genom att tillgdngliggora
malgruppsanpassade och d&ndamaélsenliga 6vervakningsdata. Vi arbetar 16pande
med att forbattra och forfina Gvervakningsdata pa nationell nivd och kommunicerar
dessa till vara mélgrupper, inklusive Strama. Vi samordnar dven de grupper som
arbetar med kvalitetssystemet Primarvardskvalitet, vilket gor det mojligt att f6lja
upp hur vél behandlingsrekommendationer efterlevs. Detta ger 6nskat stod i
forbéttrings- och fordndringsarbete inom hélso- och sjukvérden, i det férebyggande
arbetet, och stirker forutsédttningarna for att antibiotika ska anvéndas pa ett
ansvarsfullt sétt.

I maj 2025 lanserades den nya versionen av it-systemet Svebar 2.0 (Svensk
bevakning av antibiotikaresistens). Uppdateringen omfattar bland annat hogre
sdkerhet, ett mer anvindarvéanligt grinssnitt och avsevirt forbattrade mojligheter
till datautsdkning. Under &ret har vi genomfort fyra anvandarworkshoppar for att
demonstrera systemet, vilket mottogs positivt. Efter lanseringen har vi fatt positiv
respons fran anvéndarna, samtidigt finns dnskemal om ytterligare funktioner i
Svebar. Vissa av dessa har vi prioriterat bort tillfalligt for att sékerstélla en smidig
overgéng till det nya systemet, med hénsyn till tillgéngliga resurser. Kommande it-
utvecklingsarbeten pa myndigheten kommer att paverka bade tempot och
omfattningen av Svebars fortsatta utveckling.

Overvakning av vérdrelaterade infektioner

Mitningar av vérdrelaterade infektioner, riskfaktorer for infektioner och
antibiotikaanvdndning motiverar ett mer aktivt arbete med smittférebyggande
atgérder och bidrar till en sékrare vérd. Till exempel ger Svenska HALT, den arliga
punktprevalensmétningen pa sarskilda boenden, ett underlag for riktade insatser
mot bland annat vardrelaterade infektioner.
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Under aret redovisade vi uppdraget om nationell uppfoljning av vardhygien och
vardrelaterade infektioner, i samarbete med Socialstyrelsen. Bland annat foreslog
vi atgérder for att utveckla nationella och mer automatiserade system for
regelbunden datainsamling om f6ljsamhet till vdrdhygieniska rutiner och om
vardrelaterade infektioner. Idag saknas sidana sammanstillningar som omfattar
flera regioner eller kommuner, trots att nationell samordning behdvs och
efterfragas. Genomfors atgdrderna kan de leda till 1angsiktiga och &ndamalsenliga
system som ger regioner och kommuner lika forutséttningar att samla in jimforbara
data av hog kvalitet. Att det i nuldget saknas mandat och resurser for ett
utvecklingsarbete forhindrar att vi pa ett tillfredstéllande sitt kan f6lja upp
vardrelaterade infektioner. Det begrinsar dven regionernas och kommunernas
arbete for att forebygga vardrelaterade infektioner.

Fortsatt sdkrad tillgdng till nya, effektiva antibiotika och starkare nordiskt samarbete

Vi arbetar vidare for att stirka den svenska antibiotikamarknaden och arbetet mot
antibiotikaresistens genom att sékerstilla tillgdnglighet till sarskilt medicinskt
viktiga antibiotika i vardagsforsorjningen. Vi har fortsatt arbetet med den
nationella erséttningsmodellen for nya antibiotika av sérskilt medicinskt virde, och
diarmed sdkrat tillgang till viktiga behandlingsalternativ for kritiskt sjuka patienter
med svarbehandlade bakterieinfektioner.

Folkhilsomyndigheten har fortsatt att dela erfarenheter och stotta arbeten i Norden,
inom EU och internationellt inom hallbar tillgang till antibiotika. Syftet ar att 6ka
tillgangen till antibiotika i flera l&nder och pa sa vis bidra till minskad
antibiotikaresistens och dkad patientsdkerhet. Vi har under aret stiarkt det nordiska
samarbetet for tillging till antibiotika som startades 2024, dér vi fortsatt leder en
nordisk arbetsgrupp som undersdker mdjligheten att inféra en gemensam
ersittningsmodell for 6ppenvardsantibiotika och ordna gemensamma nordiska
upphandlingar av slutenvardsantibiotika. Genom detta samarbete tar vi ytterligare
konkreta steg for att skapa en mer harmoniserad och robust marknad for antibiotika
i Norden.

Europeisk samverkan i EU-JAMRAI 2 for battre hdlsa och dkad resiliens

EU-JAMRALI 2 (Joint Action on Antimicrobial Resistance and Healthcare-
Associated Infections) dr ett europeiskt initiativ som syftar till att stirka landernas
arbete med att forebygga vardrelaterade infektioner och antimikrobiell resistens
(AMR). Folkhédlsomyndigheten leder tva arbetspaket, ett om tillgang till antibiotika
och veterindra vacciner, och ett om forbattrad 6vervakning av AMR ur ett One
Health-perspektiv.

Folkhdlsomyndighetens aktiva deltagande och ledarskap inom EU-JAMRAI 2
spelar en nyckelroll for att uppfylla EU-rddets rekommendation om AMR. Genom
detta arbete bidrar vi till konkreta forbattringar i hanteringen av AMR inom EU.
Den langsiktiga effekten dr en hogre resiliens i Europa for att std emot och hantera
AMR bade inom varden och i samhiillet.
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Inom arbetspaketet om tillgang har Sverige och dvriga deltagande lander
identifierat och sammanstillt nationella barridrer for en héllbar och pélitlig tillgdng
till vissa, nationellt prioriterade, dldre antibiotika fér humant och veterinirt bruk
samt veterindra vacciner. Dessa insikter har lett till att ldinderna identifierat bade
nationella och gemensamma atgirder, gjort en prioriteringsordning och i vissa fall
borjat implementera atgérder. Genom detta arbete skapas forutséttningar for en mer
hallbar och robust tillgénglighet till viktiga antibiotika och veterindra vacciner for
patienter och djur, bade i Sverige och i Gvriga Europa.

Inom arbetet for One Health-6vervakning av AMR ingar att etablera tva nya
europeiska dvervakningssystem for AMR, ett for kliniska infektioner hos djur och
ett for miljon. Det ingér dven att forbattra det nationella arbetet i Europa med One
Health-rapportering och att ta fram indikatorer for att harmonisera och utveckla
One Health-analyser. For humandelen har vi under aret inventerat nationell AMR-
overvakning i 28 europeiska ldnder och visualiserat resultaten i en publik
dashboard. Mélet med arbetet dr att fa en stirkt, mer &ndamalsenlig och mer
omfattande 6vervakning av AMR hos ménniska, djur och milj6 i Europa.

Vi deltar ocksa i andra arbetspaket, bland annat om vardhygien och beteende-
forandring, dér vi tillsammans med tva dldreboenden har identifierat beteenden
samt hinder och mgjligheter for att genomfora vardhygieniska atgérder. Vi bidrar
dven aktivt genom att etablera ett stddprogram for alla 30 medverkande lander,
med syfte att dela erfarenheter och stirka det europeiska nétverket vid kriser.

Strategiska ¢vervakningsprogram for resistensutveckling ger effekt

Folkhilsomyndigheten driver nio mikrobiella 6vervakningsprogram for att folja
antibiotikaresistensen i Sverige. De omfattar bade anmélningspliktiga bakterier och
de bakterier som WHO och ECDC klassar som sérskilt kritiska for folkhilsan.
Under aret startade vi dven ett nytt dvervakningsprogram for att folja
antimykotikaresistens och spridningen av den multiresistenta jastsvampen
Candidozyma auris, som orsakar allvarliga infektioner och latt sprids inom varden.

Under 2025 har vi sett en fortsatt 6kning av fall med karbapenemresistenta
Enterobacterales — en grupp gramnegativa bakterier som inkluderar vanliga
sjukhusbakterier sdsom E. coli och Klebsiella. Vi har under aret identifierat och
rapporterat 6ver S0 misstankta smittspridningar till regionala smittskydds- och
vardhygienavdelningar. Den nationella mikrobiella 6vervakningen har genom tidig
upptackt bidragit till att begransa omfattningen av smittspridningen. Dessutom har
vi aktivt bidragit till internationella utredningar om grénsdverskridande spridning, i
samarbete med ECDC.

Framgdngsrikt stod till de baltiska landerna genom One Health-projektet BALTOHOP
Folkhilsomyndigheten och Jordbruksverket avslutade under aret det tredriga
samarbetsprojektet BALTOHOP (Baltic One Health One Plan), som samlat
myndigheter och aktorer fran Sverige, Estland, Lettland, Litauen, Danmark och
Norge i arbetet mot antibiotikaresistens. Projektet har tagit fram och spridit
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kunskap om effektiv samordning mellan human-, djur- och miljosektorerna.
BALTOHOP har skapat en hallbar plattform for kunskapsutbyte och starkt
deltagarldndernas formaga att bekdmpa antibiotikaresistens pé ett strategiskt och
samlat satt.

Projektet har gett en rad viktiga resultat. Till exempel har de tre baltiska l&nderna
etablerat nationella samverkansfunktioner och stérkt sina nationella strategier och
handlingsplaner mot AMR, och det har lett till 6kad kunskap och konkreta verktyg
och arbetssitt for antibiotikaresistensarbetet.

Beredskap mot hélsohot

Folkhilsomyndigheten ansvarar for samordning av smittskyddet pa nationell niva
och ska ta initiativ till atgdrder som skyddar befolkningen mot smittsamma
sjukdomar och andra allvarliga hélsohot i kris och under hojd beredskap. Vi ar en
beredskapsmyndighet och ska ha god formaga att motsta hot, forebygga
sarbarheter, hantera fredstida krissituationer och genomf6ra vara uppgifter vid hojd
beredskap. Vi samordnar dven beredskapen mot gransoverskridande hot mot
manniskors hélsa, orsakade av biologiska, kemiska eller radionukledra &mnen
(sddana dmnen kallas CBRNE-dmnen) samt hilsohot med miljoursprung eller
oként ursprung. Inom ramen for det arbetar vi bland annat med 6vervakning av
smittsamma sjukdomar nationellt och internationellt, beredskapsplanering infor
utbrott av smittsamma sjukdomar och pandemier och med att sikerstélla
forsdrjningen av vissa lakemedel genom garantiavtal eller inkop, hantering,
lagerhallning och distribuering. Myndigheten upprétthéller vidare den laboratorie-
beredskap som behovs och tillhandahaller mikrobiologiska laboratorie-
undersokningar som ir av unik natur eller som av andra skél inte utfors av andra
laboratorier.

Tabell 20. Kostnader och del av verksamhet fér beredskap mot halsohot

Enhet 2025 2024 2023
Kostnad i tkr 595 503 845 311 3039 940
Del av verksamhet i 44,4 55,9 82,7
procent

Folkhdlsomyndighetens bedémning

Vi bedomer att vart arbete med gransoverskridande halsohot har
bidragit till att starka Sveriges formdaga att forebygga, upptacka och
hantera hot mot manniskors halsa.

Vi bedomer att vart arbete med beredskap och sakerhet har gett 6kad
formaga att hantera véra uppgifter i kris, hojd beredskap och krig, och
darmed bidragit till att minska samhdllets sdrbarhet.

Vi behdver ta ytterligare steg inom civilt forsvar och hgja vér formaga
inom bland annat 6vningsverksamhet, cybersdkerhet,
informationspaverkan samt pa beredskapslakemedelsomrddet och
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dimensionera verksamheten utifrdn gemensamma forutsattningar for
totalférsvaret.

Vart arbete har bidragit till en starkt formaga och beredskap bland
annat genom féljande insatser:

e Vi har sakerstallt god tillgéng till kritiska lakemedel och vacciner
genom strategiska upphandlingar, lagerhallning och samverkan, vilket
skyddar befolkningen och minskar samhéllets s&rbarhet vid pandemier
eller andra allvarliga halsohot i kris.

e Vi har vidareutvecklat vér laboratorieférmdga och darigenom st&rkt
var beredskap for utbrott av smittsamma sjukdomar.

e Vart arbete inom CBRNE-omradet har bidragit till mer
sektorsdvergripande samverkan och mer kunskapsutbyte mellan
myndigheter och 6vriga aktorer.

Redovisning och analys av resultat

Internationell samverkan och rapportering starker beredskapen mot internationella
halsohot

Folkhélsomyndigheten &r nationell kontaktpunkt for WHO och det internationella
hilsoreglementet (IHR) i arbetet med allvarliga granséverskridande hot mot
manniskors hélsa.

En revidering av IHR triadde i kraft i september 2025, och som del av det har
regeringen utsett Folkhdlsomyndigheten till nationell IHR-myndighet. Vi har
dérmed ett utokat koordineringsansvar for Sveriges efterlevnad av reglementets
krav pa kapacitet for att Gvervaka, rapportera och hantera allvarliga hilsohot.

I maj 2025 antog Varldshalsoférsamlingen WHO:s nya pandemifordrag — ett
rattsligt bindande ramverk som syftar till att gora vérlden béttre rustad att
forebygga, upptéicka och hantera framtida pandemihot. Avtalet &r resultatet av tre
ars globala forhandlingar. Folkhidlsomyndigheten har pa uppdrag av regeringen
deltagit aktivt och ldmnat stod till regeringen under arbetets gang.

Under aret har vi dven bidragit med underlag och stdd till regeringen i
forhandlingarna mellan WHO:s medlemsstater om en bilaga till pandemifordraget,
med syftet att skapa ett globalt system for tillgdng till smittdmnen och férdelning
av nytta (Pathogen Access and Benefit-Sharing, PABS). Med systemet gar det att
snabbt identifiera smittdmnen med pandemisk potential och jamlikt dela den
genetiska informationen globalt sé att tester, behandling och vaccin kan utvecklas
rattvist i hindelse av pandemi.

Under aret har vi foljt upp Sveriges beredskap mot internationella hilsohot
tillsammans med flera andra myndigheter samt bedomt och rapporterat den
samlade svenska beredskapen inom 15 olika omraden till WHO i den sa kallade
State Party-rapporteringen. Resultatet, som presenterades for
Virldshalsoforsamlingen, &r béttre dn det europeiska genomsnittet.
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Vart arbete i enlighet med det internationella hilsoreglementet har bidragit till 6kad
beredskap och mer samarbete nationellt och inom EU, och till 6kad internationell
hilsosdkerhet.

Sveriges beredskap foljs upp efter internationell utvardering

Enligt artikel 8 1 hélsohotsforordningen ska alla EU:s medlemsstater vart tredje ar
genomga en extern beddmning av sin beredskap for gransoverskridande hilsohot,
en sé kallad Public Health Emergency Preparedness Assessment (PHEPA).

Sveriges forsta PHEPA-bedomning genomfordes i oktober 2024, och under varen
2025 presenterade ECDC sin samlade beddmning av och rekommendationer for
Sveriges beredskap. P4 uppdrag av regeringen har vi i ar ldmnat in ett underlag till
en handlingsplan for att bemdta ECDC:s rekommendationer. Prioriterade atgirder
som lyfts i underlaget inkluderar fortsatt stirkt samverkan mellan
Folkhélsomyndigheten och regionerna nér det géller beredskap for omfattande
smittspridning av en samhéllsfarlig sjukdom, stérkt bioskydd, fortsatt
automatisering av dataprocesser inom ¢vervakningen och mer harmoniserade
arbetssitt pa Folkhédlsomyndigheten. Uppfoljningsarbetet har inneburit samverkan
mellan aktdrer pa nationell, regional och kommunal nivé och har bidragit till 6kad
beredskap i enlighet med hilsohotsforordningen.

Skarpa handelser starker beredskapen for gransdverskridande hot mot manniskors
halsa

Vid allvarliga hot mot ménniskors hélsa arbetar vi skyndsamt och mot flera
malgrupper for att forhindra att gransoverskridande hot far konsekvenser for
ménniskors hélsa 1 Sverige. Flera utbrott av samhéllsfarlig sjukdom har
rapporterats under aret, sisom marburginfektion i Tanzania och Etiopien samt
ebola i Uganda och Demokratiska Republiken Kongo — samtliga med flera
bekriftade fall och dodsfall. Dessa utbrott ledde till att vi snabbt vidtog ett antal
atgarder:

e Vi informerade skyndsamt om ldgesbilden till Utrikesdepartementet, vilket
bidrog till beddmningen av huruvida svenska medborgare skulle avradas fran
att resa till de berdrda omradena.

o Vi delade 16pande uppdaterad information och en aktuell 14gesbild med
berorda aktorer, regioner och med allménheten pa var webbplats, for att
upprétthélla hog beredskap och i méjligaste man forhindra spridning till
Sverige. Vid ett utbrott informerades resenérer pa Arlanda flygplats i
samverkan med Swedavia.

Vi har i beredskapssyfte tagit fram ett internt underlag med samlad kunskap och
konkreta forslag till atgérder i hdndelse av fall av west nile-feber, dven kallad
nilfeber, i Sverige. Detta myggburna virus utgor ett framtida hdlsohot mot Sverige,
eftersom sjukdomsfall rapporteras allt l&ngre norrut i Europa till f61jd av
klimatfoérandringarna. Under aret har lokalt férvarvad nilfeber hos ménniskor
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rapporterats sa langt norrut som i Tyskland. Vért arbete stérker beredskapen och
forutsittningarna for att snabbt kunna agera vid fordndrat smittlage.

R&dgivning, 6kad medvetenhet och starkt beredskap inom CBRNE och bioskydd

Vi har under éret genomfort en rad aktiviteter inom omradet CBRNE som bidrar
till 6kad kunskap om riskerna med olika smittimnen som kan fi stor konsekvens
for bade individ och samhille. Vid flera tillféllen har vi erbjudit stod och
radgivning samt fort dialog med andra myndigheter och aktérer inom hélso- och
sjukvard pa nationell och regional niva:

o P3 forfragan av Regeringskansliet samordnade vi ett seminarium for att 6ka
kunskapen och medvetenheten om de risker och hot som ror biologiska och
kemiska dmnen. Bland deltagarna fanns representanter for myndigheter i flera
olika sektorer.

e Viutvecklade en instruktorsutbildning om biologiska dmnen, pd uppdrag av
Socialstyrelsen och tillsammans med Totalforsvarets forskningsinstitut.
Utbildningen riktar sig till personal inom den hospitala akutsjukvérden, och
ska stirka deras beredskap och férmaga att omhénderta drabbade vid en
CBRN-hindelse. Fyra utbildningstillfallen for blivande instruktorer har héllits
under aret, och 20 av 21 regioner har nu minst en utbildad instruktor som
kommer att kunna halla utbildningen i sin region.

o Vi genomforde en kursdag om biologiska risker och hot for polisens CBRNE-
sakkunniga instruktdrer, samt foreldste och ordnade en scenariodvning om
biologiska &mnen for personal vid Region Stockholms CBRNE-ledningsenhet
inom ambulanssjukvérden.

e Vi genomforde en scenariodvning i Orebro med deltagare fran regionen,
linsstyrelsen, Polismyndigheten och Réddningstjinsten. Ovningen syftade till
att medvetandegora hot och risker med biologiska &mnen, samtidigt som
regionerna identifierade styrkor och svagheter i hanteringen av en hindelse
som omfattar misstinkt antagonistisk anvindning av smittimnen.

Inom bioskydd har vi anordnat en nationell workshop som strategisk uppfoljning
av nagra av de rekommenderade atgérderna frin PHEPA-bedémningen.
Workshoppen syftade till att stirka det sektorsdvergripande samarbetet inom
svenskt bioskydd, i linje med Folkhilsomyndighetens utpekade ansvar inom
omradet, och ett 30-tal deltagare fran berdrda tvirsektoriella organisationer deltog.
Bioskydd handlar om policyer, principer, teknologier och praxis for skydd och
kontroll av biologiskt material, teknologi och information eller utrustning, samt
metoder, fardigheter och data som ror deras hantering.

Ovning, kartlaggning och samordning stérker beredskapen inom ansvarsomré&det

I juni 2025 genomfoérde Folkhdlsomyndigheten en 6vning tillsammans med
Socialdepartementet, med fokus pa humanfall av fagelinfluensa i Sverige.
Ovningen har bidragit till bittre samverkan, kad kiinnedom om roller och ansvar
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samt béttre informationsdelning och kommunikation mellan aktdrerna, vilket i sin
tur lett till en hogre beredskap for att initialt hantera komplexa grinséverskridande
hélsohot.

Vi har ocksa kartlagt alternativa kontaktvigar mellan myndigheten och de
regionala smittskyddsenheterna, for att sdkerstélla formaga att kommunicera under
allvarliga storningar. Kartldggningen resulterade i ett antal identifierade atgarder
som kan stirka det nationella smittskyddet under hindelser och kriser. En av
atgirderna som vi har genomfort ar en sambands6vning via
radiokommunikationssystemet Rakel, med alla regionala smittskyddsenheter. Pa
Folkhélsomyndigheten bidrog vningen till 6kad formaga att kommunicera med
regionerna via Rakel och att inhdmta regionala lagesbilder av relevans for det
nationella smittskyddet, i hindelse av allvarliga storningar i ordinarie system. I en
uppfoljande enkdit till de regionala smittskydds-enheterna angav en majoritet att
ovningen bidrog till stiarkt regional formaga att anvdinda Rakel och att den var ett
forsta steg i ett fortsatt gemensamt kontinuitetsarbete pa omradet. Vissa regioner
efterfragade tydligare riktlinjer for hur de bor upprétthalla samordning och
lagesbildsrapportering via alternativa kommunikationsmedel.

Vi har dven arrangerat en beredskapskonferens med samtliga regionala
smittskyddslékare for att 6ka kunskapen om pagiende arbeten inom det civila
forsvaret. Syftet var dven att skapa inriktning och samordning utifrdin gemensamma
behov och en planering av formagehdjande atgarder for kommande ar. Detta
omfattar inte minst 6kad beredskap for beredskapslikemedel infoér en kommande
allvarlig smittspridning eller pandemi. Det framkom bland annat 6nskeméal om att
vi utvecklar stodet till de regionala smittskydden inom bland annat
ovningsverksamhet med fokus pa biologiska hot, i storre utstrickning samordnar
och ger végledning inom IHR och beredskap infor allvarliga grainséverskridande
hilsohot, samt ger vigledning och samordnar arbetet avseende
beredskapslikemedel.

Operativ hantering vid hot mot manniskors hélsa

Tjansteman i beredskap (TiB) 4r en grundldggande funktion for vér beredskap,
bade vid hélsohot och i beredskapsstrukturen. TiB &r nationell kontaktpunkt
gentemot EU, WHO och andra stater nér det géller allvarliga gransdverskridande
hot mot ménniskors hélsa.

Funktionen TiB har under aret

e vid flera tillfdllen samordnat det inledande arbetet med att verifiera hiandelser
och informera ber6rda aktorer nationellt och internationellt, bland annat vid
fall av hantavirus och kolera

e mottagit och bedomt cirka 850 rapporter i EWRS och 124 fran WHO EIS,
varav de flesta rorde biologiska hot mot ménniskors hélsa
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e hanterat 44 drenden om internationell kontaktsparning, framst for méssling och
tuberkulos, vilket direkt bidragit till att beroérda individer kunnat sdka vard och
vidare smittspridning begrénsats

e deltagit i dvningar, till exempel WHO-6vningen JADE (Joint Assessment and
Detection of Events) i samverkan med andra nationella myndigheter och
ovningen med Socialdepartementet om human fagelinfluensa i Sverige

o (kat formégan att samverka genom att delta i utvecklingsarbete inom
beredskapssektorn och inom EU.

Ny statlig beredskapsstruktur omfattar nationella pandemigruppens tidigare arbete

Den nationella pandemigruppen (NPG) avvecklades som samverkansforum under
2025 efter forslag fran Folkhdlsomyndigheten. Detta eftersom en ny statlig struktur
for krisberedskap och civilt forsvar har inforts, enligt beredskapsforordningen
(2022:524). Avvecklandet genomfordes for att undvika dubbla strukturer for
samordning och samverkan i hanteringen av en framtida pandemi. Enligt den
statliga beredskapsstrukturen géller ansvarsprincipen vid planeringen infér och
hanteringen av en pandemi, vilket innebér att den aktér som har ansvar for en
verksamhet i normala situationer ocksé har motsvarande ansvar vid storningar i
sambhéllet.

Folkhalsomyndigheten star battre rustade for handelser och kriser men arbete dterstar

Vi har fortsatt arbetet med att stirka var grundldggande organisationsberedskap
genom att utveckla vart kontinuitetsarbete och forméageplanering. Under éret har de
flesta verksamheter genomfort kontinuitetsplanering av sitt arbete och identifierat
behov av atgirder. Kontinuitetsarbetet pa samtliga avdelningar har dven foljts upp
och kritiska aktiviteter identifierats. Vi konstaterar att Folkhdlsomyndighetens
verksamhet har blivit mer robust och redundansen har ékat. En uppf6ljning av
kontinuitetsarbetet visar att de flesta av myndighetens enheter har genomfort
identifierade atgérder for att sékra sin verksamhets kontinuitet och beddémer att
verksamheten &r béttre rustad for hdandelser och kriser an tidigare.

Folkhédlsomyndigheten har dven paborjat arbetet med att utveckla kontinuitets-
arbetet i enlighet med inriktningen for det civila forsvaret och totalforsvaret. Det
innebér att vi har tagit steg for att dimensionera verksamheten for h6jd beredskap
och krig. Samtidigt behdvs mer arbete utifran det civila forsvarets inriktning och
totalforsvarets behov. Vart beredskapsarbete och arbete med civilt férsvar behover
dven 1 hogre utstriackning inkludera det breda folkhélsoarbetet och vi behdver oka
var formaga att stodja vara malgrupper pa omradet, for att starka befolkningens
motstdndskraft och det civila forsvaret i stort.

Arbetet i beredskapssektorn halsa, vérd och omsorg starker samhallets férmaga att
mota framtida hot

Under aret har var beredskapssektor hélsa, vard och omsorg, for forsta gangen
utarbetat en gemensam tioarig plan for formégeplanering. Planen utgdr ett
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strategiskt styrdokument som ska sikerstélla att sektorn langsiktigt har den
kompetens, de resurser, den teknik och de strukturer som behovs for att mota
framtida hot och utmaningar.

Den tioariga planen redogor for de beredskapsétgirder som beredskaps-
myndigheterna gemensamt avser att genomfora, bade inom sektorn och i
samverkan med externa aktorer. Planen utgdr en gemensam grund for sektorns
samlade utvecklingsarbete och fungerar som stod i respektive aktors egen
verksamhetsplanering samt for att prioritera atgérder i forhallande till tillgéngliga
ekonomiska och personella resurser.

Den tioariga formageplanen innebér att Folkhdlsomyndigheten far en tydligare
strategisk inriktning att utga ifran i sin langsiktiga styrning och planering. Det
innebdr att vi i storre utstraickning forvintas utveckla, stodja och samordna
gemensamma beredskapsétgirder inom vart ansvarsomrade, samt stirka arbetet
med informationsdelning, kommunikation, koordinering och gemensamt
beslutsfattande. Det forutsitter pa sikt resurser som ligger i linje med sektorns
gemensamma ambition och mél och som utgar frin behoven inom ansvarsomradet.

Vért arbete med beredskapsldkemedel skyddar befolkningen

Folkhilsomyndigheten har regeringens uppdrag att sikerstilla inkdp, lagerhéllning
och distribution av beredskapslidkemedel vid allvarliga smittsamma
sjukdomsutbrott. Uppdraget omfattar vaccin mot covid-19, mpox och smittkoppor,
influensapandemivaccin samt antibiotika och antivirala lakemedel som ar
nddviandiga for att hantera en influensapandemi.

Vart arbete med beredskapslédkemedel har under aret 6kat Sveriges forméaga att
snabbt och effektivt hantera allvarliga hélsokriser. Genom strategiska
upphandlingar, lagerhallning och samverkan har vi sdkrat tillgangen till kritiska
lakemedel och vaccin — vilket direkt skyddar befolkningen och minskar samhaéllets
sarbarhet vid pandemier eller andra kriser. Har ar tre exempel:

e Vi har sdkrat Sveriges lager av kritiska antibiotika for beredskapséndamal. Vi
forbereder en ny upphandling, baserad pa en uppdaterad behovsanalys, for att
tacka kvarvarande luckor och sdkerstilla fullgod beredskap. En aktorsdialog
under aret har ocksa forbéttrat forutsdttningarna for framtida upphandlingar.

e Vi har arbetat med upphandling och forberedelser for fortsatt tillgang till
influensapandemivaccin bortom det garantiavtal som 16per ut under 2026.
Under éaret har vi haft dialog med lakemedelsforetag och analyserat olika
scenarier, inklusive budget- och produktionsbegrinsningar. En tryggad
vaccintillgang dr avgdrande for att upprétthalla samhallsfunktioner och minska
sjukdomsbdrdan vid en influensapandemi.

e Virepresenterar Sverige i EU-gemensamma upphandlingar (JPASC) och
deltar aktivt i Hera-ledda processer. Gemensam planering, upphandling och
distribution minimerar risken for likemedelsbrist och sdkerstiller att
lakemedlen nar ritt mottagare i ratt tid.
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Fortldpande tillgéng till covid-19-vaccin sakerstalls

Under 2025 ingicks ett nytt EU-gemensamt avtal som ger Sverige flexibilitet att
bestdlla mRNA-vaccin efter behov, utan fast dtagande om antal doser. Detta
minskar beroendet av enskilda leverantorer och stirker den nationella
vaccinationsberedskapen. Vi har dven sédkerstéllt tillgang till proteinbaserat vaccin
for patientgrupper som inte kan f& mRNA-vaccin, exempelvis personer som har
allergier eller 4r immunsupprimerade.

Under aret har Folkhédlsomyndigheten fortsatt samarbetet med regionerna, vilket
lett till jamlik tillgdng, minskat svinn och béttre anpassning av volymer och
leveranser av mRNA-vaccin mot covid-19. Vi har aktivt omfordelat vaccindoserna
for att undvika kassation och sékerstélla tillgang enligt vaccinrekommendationerna.

For att sékerstilla tillgang till covid-19-vaccin efter 2026 har vi inlett ett samarbete
med SKR, som kommer att ansvara for framtida upphandlingar. Vara erfarenheter
och kunskaper om hantering och logistik dverfors for att trygga tillgéng.

Framtidssakring och metodutveckling inom lakemedelsberedskapsarbetet

Folkhilsomyndigheten har fortsatt att utveckla datadrivna modeller for att
dimensionera lakemedelsvolymer och gora scenarioberdkningar. Vi har forbattrat
arbetet med kvalitetssystem som dr kopplade till myndighetens
partihandelstillstand, och totalforsvarsperspektivet integreras alltmer i
lakemedelsberedskapsarbetet. Totalforsvarsperspektivet behover integreras mer
och tydligare i kommande uppdrag inom beredskapsldkemedel for att Sverige ska
ha en adnnu starkare position nir det giller att méta framtida kriser och skydda
befolkningens hilsa.

Myndighetens laboratorieférmdga — en unik resurs for Sveriges beredskap

Folkhdlsomyndigheten dr en nationell resurs for kvalitetssdkrad mikrobiologisk
diagnostik och erbjuder en stor miangd laboratorieanalyser samt ger kunskapsstod i
mikrobiologiska fragestallningar och expertkunskap for andra aktérer. Vi har cirka
200 laborativa analysmetoder, varav ungefdr 75 procent endast utfors av oss,
antingen fOr att smittdmnena &r s ovanliga eller for att andra mikrobiologiska
laboratorier i landet inte har tillrdckligt hog skyddsniva. En stor del av dessa
laboratorieanalyser finns inom beredskapsdiagnostiken.

Vi har forméga att analysera prover forutséttningslost, om man missténker ett oként
eller forandrat smittdmne och riktade molekyldra metoder inte kunnat hitta
infektionsorsaken. Vi har Nordens enda sékerhetslaboratorium i skyddsniva 4 och
bistar lander i niromradet med diagnostik av hogsmittsamma agens. Formégan
utgor en central del av Sveriges beredskap mot allvarliga infektionssjukdomar och
ar, tillsammans med laboratorierna i skyddsniva 3, en forutsittning for att moéta
framtidens utmaningar inom smittskydd och folkhélsa. Under &ret har vi bistatt
avtalslander, framfor allt Estland, med diagnostik av smittimnen i riskklass 3.
Samarbetet har starkts och bidrar till beredskapen i Sveriges ndromrade.
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Vi har utvecklat och automatiserat flera av vara laborativa analysmetoder under
aret. Det har bidragit till att vi skyndsamt kan hantera grinsoverskridande hélsohot
genom att relevanta smittskyddsétgérder kan vidtas.

Tabell 21. Antal utférda analyser och genomsnittskostnad

Antal analyser 2025 2024 2023
Totalt antal utférda analyser 16 387 17 185 17 729
Varav beredskapsdiagnostik, hdgsmittsamma 36 31 37

amnen inkl. anmalningspliktiga enligt
smittskyddslagen (antal)

Varav laboratorieberedskap smittsamma 4 878 5810 6746
sjukdomar enligt smittskyddslagen (antal)

Varav 6vrig mikrobiologisk diagnostik (antal) 11473 11 344 10 946
Genomsnittskostnad (kr) 2 291 2 109 2 096

Sakerhetslaboratoriernas renovering och ateretablering

I oktober aterinvigdes sikerhetslaboratorierna i skyddsnivé 3 och 4 efter en
omfattande planering och renovering som pagatt sedan 2022. Renoveringens syfte
var att laboratoriernas infrastruktur ska mota bade nutida och framtida behov.
Invigningen markerade en viktig milstolpe i arbetet med att stirka Sveriges och de
ovriga nordeuropeiska lindernas gemensamma beredskap mot allvarliga
infektionssjukdomar.

Arbetet har omfattat bade tekniska uppgraderingar och organisatoriska
forandringar. I samband med ateretableringen gjordes ett omfattande arbete for att
validera ny utrustning, uppdatera arbetsrutiner och riskbedémningar samt trina och
incidentdva personalen.

Genom att stirka laboratoriernas tekniska kapacitet och driftsdkerhet dkar
Folkhilsomyndighetens formaga att snabbt identifiera och hantera kidnda och
okénda smittdimnen — bade i fredstid och vid hojd beredskap.

Var roll som europeiskt referenslaboratorium

EU-kommissionen har utndmnt Folkhédlsomyndigheten till europeiskt
referenslaboratorium for folkhélsa inom tre omraden: Vi ar koordinator for Nya,
gnagarburna och zoonotiska viruspatogener (EURL-PH-ERZV) och deltar i
laboratorierna for Nya och zoonotiska bakteriella hogriskpatogener (EURL-PH-
HEZB) och Livsmedels-, vatten- och vektorburna maskar och protozoer (EURL-
PH-HP). Dessa uppdrag ir ett erkédnnande av Folkhidlsomyndighetens
internationella expertis inom mikrobiologi och beredskap.

Som referenslaboratorium tillhandahéller vi referensdiagnostik, expertstod och
utbildning samt bidrar till att kvalitetssdkra diagnostiska metoder inom hela EU.
Arbetet finansieras av EU och stirker bade svensk och europeisk beredskap mot
gransdverskridande hot mot ménniskors hélsa.
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De tva forsta laboratorierna, EURL-PH-ERZV och EURL-PH-HEZB, startade den
1 januari 2025, medan referenslaboratoriet for omradet Livsmedels-, vatten- och
vektorburna maskar och protozoer inleds i januari 2026. Genom dessa satsningar
tar Folkhdlsomyndigheten en ledande roll i EU:s gemensamma arbete med att
utveckla diagnostik, utbildning och beredskap for nya och gransdverskridande
smittdmnen. Vi har genomfort flera aktiviteter sedan utndmningen:

e Under ett ndtverksmote (EURL-PH-ERZV) genomfordes bland annat
o6vningen “Northbound Fever Exercise” — ett praktiskt test av beredskap och
diagnostisk forméga. Deltagare fran 27 EU-ldnder kom till Stockholm, och
diskussionerna omfattade bland annat framtida nitverksprioriteringar.

o Vi har héllit en kurs i Italien om sekvensering av mpox-virus (EURL-PH-
ERZV) och en specialiserad laboratoriekurs (EURL-PH-HEZB) vid
Folkhélsomyndigheten om diagnostik, resistensbestdmning och biosékerhet
vid allvarliga bakteriesjukdomar sdsom mjéltbrand, tularemi och pest.

o Vi har ordnat besok for kunskapsutbyte, ett med fokus pa genetisk
kartldggning av mpox-virus (EURL-PH-ERZV) och ett i Tyskland med fokus
pa antikroppsanalyser for sjukdomen tularemi (EURL-PH-HEZB).

Etablering av ett myndighetsgemensamt mobilt laboratorium

Vi leder projektet SAMMLA (Svenskt aktérsgemensamt mobilt mikrobiologiskt
laboratorium) som genomfors tillsammans med Totalforsvarets forskningsinstitut,
Livsmedelsverket och Statens veterindrmedicinska anstalt, med stod av
Forsvarsmakten. Projektets syfte dr att etablera ett mobilt laboratorium for att
stirka de ingdende myndigheternas formaga att utfora prioriterade och
samhdéllsviktiga mikrobiologiska analyser vid fredstida kriser, h6jd beredskap och
krig. Under 2025 har en ny uppséttning av laboratoriet kdpts in, strukturen for
forvaltning och drift av laboratoriet har utvecklats och personalen har dvats.
Formégan &r redo att aktiveras i slutet av 2026.

Folkhdlsomyndighetens mottagning och distribution av covid-19-vaccin till regionerna

Vi ansvarar sedan 2020 for den nationella lagerhéllningen och distributionen av
vaccin mot covid-19. Sedan oktober 2023 har vi dven uppdraget att forhandla, inga
och forvalta avtal om sddana vacciner.

Under 2025 har vi distribuerat elva olika vaccinformuleringar frén tre
lakemedelsforetag. Av dessa ér nio olika formuleringar fran Pfizer, en fran
Novavax och en frén Hipra. Sedan december 2020 har vi mottagit drygt 56,7
miljoner doser, varav cirka 34,7 miljoner har foérdelats och distribuerats till
samtliga regioner i Sverige. Under éret har vi fétt tillgéng till cirka 2,6 miljoner
doser (inklusive cirka 400 000 doser som flyttades fran 2024), varav cirka 2,2
miljoner har levererats till regionerna.

Tabell 22. Inleverans av doser vaccin mot covid-19 sedan december 2021
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Foretag (produkt) 2025 2024 2023 2022 2021
Astra Zeneca (Vaxzevria) = = = = 1613 700
Moderna (Spikevax) - - 976 850 9 060 000 4 300 800
Novavax (Nuvaxovid) 7 200 - 280 000 1 870 000 -
Pfizer/Biontech 1 886 340 3106 080 4 090 560 13780 620 15 384 285
(Comirnaty)

Hipra (Bimervax) 7 200

Totalt 1900 740 3 106 080 5347 410 24710620 21 298 785
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Folkhalsomyndighetens internationella
samarbete

Vart 6vergripande internationella arbete

Folkhélsomyndigheten foljer och deltar aktivt i folkhdlsoarbetet inom EU och
andra internationella organ. Utover det har vi flera specifika uppdrag gentemot EU-
institutioner, WHO och 6vriga FN-organ. Vi ér bland annat nationell kontaktpunkt
for EU:s narkotikamyndighet (EUDA), for EU:s hélsoprogram, for icke
smittsamma sjukdomar (NCD) inom EU och WHO, for miljoé och hélsa (EH) inom
WHO och for héilsostdrkande fysisk aktivitet (HEPA) inom EU och WHO:s
Europaregion.

Smittskydd och internationell rapportering

Inom smittskyddsomrédet samarbetar vi ndra med ECDC. Vi samordnar och
lamnar underlag till regeringen infor dterkommande rapportering, samt rapporterar
direkt till EU, FN, OECD, WHO och andra internationella organ om fragor inom
vara verksamhetsomraden. Vi har ocksa ett utsett WHO-samarbetscenter for arbetet
mot antibiotikaresistens.

Vi samarbetar dven med andra ldnder och institutioner, bade i Norden och globalt.
Genom samarbeten med folkhélsomyndigheter vérlden 6ver bidrar vi till att
genomfora Sveriges politik for internationellt utvecklingssamarbete. Det
internationella samarbetet dr en integrerad del av vért ordinarie arbete, dir vi bade
stirker det svenska folkhélsoarbetet och bidrar till att frimja hilsa globalt —i EU,
Norden och viérlden. Det internationella arbetet stirker dven var egen
kompetensutveckling.

Samarbete inom WHO

Folkhédlsomyndigheten har, liksom tidigare ar, varit representerad i den svenska
delegationen under WHO:s styrelsemoéte, Vérldshilsoforsamlingen. I samband med
detta deltog generaldirektdren i ett panelsamtal vid den globala lanseringen av
Lancetkommissionens rapport ”Second Commission on Adolescent Health and
Wellbeing”. Vi hade dven representanter pA WHO:s regionkommittémate for
Europa i Képenhamn.

Som nationell fokalpunkt har Folkhdlsomyndigheten aktivt medverkat i arbetet
med att ta fram en ny strategi for barns och ungdomars hélsa och vélbefinnande
inom WHO:s europeiska region for perioden 2026-2030. Strategin syftar till att
hjilpa medlemslénderna att forbéttra barns livsvillkor, frén spddbarnsélder fram till
vuxenlivet — inte minst eftersom samhéllet genomgar stora forandringar och star
infor nya hélsoutmaningar. Det svenska engagemanget har lett till viktiga
forbattringar 1 strategin. Genom ett ndra samarbete med flera myndigheter och
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aktorer bedoms det finnas goda forutséttningar for att fortsitta arbeta aktivt med att
stirka barns och ungas hilsa.

Folkhilsomyndigheten har dven, i sin roll som nationell fokalpunkt for HEPA
(nétverket for frimjande av hilsoframjande fysisk aktivitet) gentemot EU och
WHO Europa, deltagit i att utveckla uppfoljningen av HEPA:s rekommendationer.
Under aret bjods vi in att presentera svenska erfarenheter av att anvinda
rorelsemaitare i nationella undersokningar vid ett méte med WHO globalt, vilket
ytterligare har starkt Sveriges roll i det internationella arbetet med fysisk aktivitet.

Generaldirektdren var huvudtalare pA WHO:s globala lansering av rapporten World
report on social determinants of health equity, 2025. Dér presenterade hon
myndighetens mandat och erfarenheter inom omradet god och jamlik hélsa.

Samarbete inom EU

Folkhdlsomyndigheten ar nationell kontaktpunkt mot EU:s narkotikabyra EUDA
och har i samverkan med flera svenska myndigheter och organisationer rapporterat
om den svenska narkotikasituationen, inklusive nya psykoaktiva substanser.

Vi dr dven nationell kontaktpunkt for EU:s hilsoprogram, EU4Health. Inom ramen
for det uppdraget sprider vi information om utlysningar av olika stod till berérda
aktorer, och vi har stottat ansdkningar dir Sverige har varit medsdkande eller
koordinator. Arbetet med EU4Health 6kar i omfattning, bade 6vergripande och pa
svensk niva, frimst pd grund av de markant dkade resurserna fran programmet och
ett 0kat svenskt intresse for att delta och bidra i olika aktiviteter. I arbetet ingar
dven att representera Sverige i Public Health Expert Group. Gruppen ger EU-
kommissionen rad nir det géller att utveckla och genomfora hilsofraimjande
insatser, forebygga sjukdomar och hantera icke-smittsamma sjukdomar samt
identifiera utvecklingsomriden for fortsatt hantering inom hélsoprogrammet.

Inom smittskyddsomrédet samarbetar vi i stor utstrickning med ECDC pa olika
nivéer, fran deras "Management Board” till arbetsgrupper om specifika agens. Den
svenska epidemiologiska dvervakningen bidrar till europeisk och global
overvakning av till exempel covid-19. Vi bistér dven regeringen med sakkunskap i
EU:s hélsosdkerhetskommitté (Health Security Committee).

Vi har under éret bidragit till EU:s globala hélsoarbete och strategi, framst genom
Joint Action Global Health Initiative som syftar till att stairka EU:s arbete inom
global hélsa, och vi har dven deltagit aktivt i att ta fram arbetsplanen for det
kommande arbetet. Arbetet syftar till att genom EU:s globala halsostrategi férnya
och stérka partnerskap globalt och regionalt inom arbetet med hélsa, att hélsa ar ett
globalt dtagande bade for det frimjande och forebyggande arbetet liksom for
smittskyddsarbetet. Arbetet genomfors genom att informera andra viktiga aktorer
genom aktiviteter for olika malgrupper samt samordning mellan medlemsstaterna
och den europeiska unionen.
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Samarbete inom Norden och Ostersjésamarbetet

Folkhdlsomyndigheten har tillsammans med det finska Institutet for hilsa och
valfard (THL) arrangerat ett nordisk-baltiskt expertmdte om fysisk aktivitet under
hela skoldagen, inom ramen for den finsk-svenska samarbetsforklaringen fran
2024. Métet samlade representanter for nordiska och baltiska myndigheter samt
bidrog till kunskapsutbyte och stirkt samarbete om fysisk aktivitet under hela
skoldagen.

Vi har bidragit till att genomfdra Ostersjostrategins delomréde hilsa, inom den
nordliga dimensionens partnerskap for hélsa och socialt vélbefinnande (NDPHS).
Folkhélsomyndigheten var ordférande for expertgruppen om antimikrobiell
resistens och medlem i expertgruppen for alkohol, narkotika och tobak samt
expertgruppen for hiv, tuberkulos och associerade infektioner.

Internationellt utvecklingssamarbete inom global hélsa

I november antogs Folkhédlsomyndighetens strategi for det internationella
utvecklingssamarbetet med fokus pa global hélsa. Strategin faststéller hur vi internt
ska bedriva ett relevant och &ndamalsenligt utvecklingssamarbete med Sida och
andra finansidrer samt vara projektpartners. Strategin har utgangspunkt i var
instruktion och regeringens reformagenda for bistdndet. Strategin skapar ocksa
forutsittningar for kompetensutveckling och erfarenhetsutbyte inom omréadet.

Vart arbete med Sida har under arets fordjupats inom ramen for var gemensamma
overenskommelse om samverkan och samarbete mellan myndigheterna. Bland
annat har vi gemensamt ordnat ett antal fordjupningsmoéten for att identifiera
samverkan och erfarenhets- och kompetensutbyte for att stirka samarbetet,
déribland inom omradena antimikrobiell resistens och internationellt
utvecklingssamarbete inom EU. Samverkan inbegriper &ven érliga dverldggningar
pa generaldirektdrsniva.

I mars anordnade vi, tillsammans med Regeringskansliet och Sida, ett hdgnivamote
med den afrikanska regionala smittskyddsorganisationen Africa Centres for
Disease Control and Prevention (Africa CDC) i Stockholm. Den tillresande
delegationen leddes av Africa CDC:s generaldirektor Dr. Jean Kaseya. Motet
resulterade i en 6verenskommelse om samarbete mellan Folkhidlsomyndigheten och
Africa CDC, vilket blir betydelsefullt i informationsutbytet och dialogen
institutionerna emellan.

Folkhélsomyndigheten har varit medlem i organisationen International Association
of National Public Health Institutes (IANPHI) sedan myndigheten bildades.
IANPHI é&r en global intresseorganisation for folkhidlsomyndigheter med
medlemmar fran 6ver 100 ldnder. Under aret deltog vi i det globala arsmotet i
Maputo och det regionala moétet i Oslo.

Vi dr en av aktorerna i uppdraget for Sveriges uppbyggnads- och reformsamarbete
med Ukraina pa socialpolitikens och hélso- och sjukvardens omrade, finansierat av
Sida och samordnat av Socialstyrelsen. Vi arbetar i néra dialog med vér
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systermyndighet Public Health Center of the Ministry of Health of Ukraine som vi
utvecklat ett gemensamt projekt med for att motverka antimikrobiell resistens,
stirka hélsosystemet och bidra till Ukrainas EU-anslutning. Projektet startade i
augusti 2025 som det forsta inom uppdraget. Utover det har vi tagit emot
studiebesok fran Ukraina for att visa hur man kan arbeta med olika insatser mot
spelberoende, inklusive lagstiftning.

Folkhilsomyndigheten har fatt i uppdrag av EU-kommissionens generaldirektorat
for partnerskap (INTPA) att leda arbetet med ett regionalt kapacitetsstirkande
program i Afrika. Programmet ingér i Team Europe Initiative — Public Health
Institute och riktar sig till afrikanska folkhdlsomyndigheter. Samarbetspartner dr
Africa CDC, IANPHI och Sida. Programmet forvéntas starta under 2026 och paga
fram till 2030.

Efter sex ars samarbete avslutade vi 2025 projektet for att stodja uppbyggnaden av
en folkhilsomyndighet i Somalia. Under det sista aret fokuserade vi pa att stodja
utvecklingen av en One Health-strategi for landet. En extern utvirdering visade
goda resultat, trots vissa utmaningar under projekttiden. Utvarderingen lyfte bland
annat fram att Folkhilsomyndigheten haft ett effektivt arbetssétt, som
kannetecknats av ett diskret och partnerskapsdrivet forhallningssitt, hog
anpassningsformaga och stor lyhdrdhet for lokala behov. Projektet har gett
vérdefulla erfarenheter och lardomar, och samtidigt 6ppnat dorrar for nya
internationella samarbeten.

Folkhélsomyndigheten samordnar sedan november 2024 det Sidafinansierade
kapacitetsutvecklingsprogrammet “’Strengthening Public Health Institutional
Capacity in Sexual and Reproductive Health and Rights (SRHR) in Southern
Africa” (SPHIRHA). Under aret har SPHIRHA lanserats i Mogambique, Botswana
och Namibia i nira samarbete med svenska ambassaden for respektive land. Ett
sidoevent anordnades i samband med arsmétet for International Association of
Public Health Institutes (IANPHI) i Maputo, Mogambique, och temadagar
genomfordes i anslutning till Conference of Public Health in Africa 2025 i Durban,
Sydafrika. Temadagarna fokuserade pa ledarskap och styrning samt datahantering
och kommunikation, och deltagarna delade erfarenheter och identifierade
gemensamma prioriteringar. Tondrsgraviditeter framholls som béde en betydande
folkhélso- och utvecklingsutmaning och en strategisk ingang for att hantera bredare
frdgor inom SRHR. Experter frén Folkhélsomyndigheten, WHO Afro, University
of Cape Town, UNFPD UNFPA, IANPHI, Sida och National Institute for
Communicable Diseases i Sydafrika medverkade, liksom Sveriges ambassador for
global hilsa.

OECD Expert Group on the Economics of Public Health
(EGEPH)

Folkhilsomyndigheten har representerat Sverige i EGEPH — ett OECD-forum dér
folkhélsofrdgor diskuteras ur ett ekonomiskt perspektiv och ett policyperspektiv av
experter fran ett 20-tal lander. Expertgruppen kommenterar analyser och rapporter
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som tas fram av OECD och delar erfarenheter om aktuellt arbete i de olika
lénderna. Detta kunskapsutbyte kan leda till snabbare implementering av
innovationer och effektivare arbetssitt i Sverige. Genom att delta paverkar vi ocksa
hur hélsa mats, vilka indikatorer som anvénds och vilka internationella riktlinjer
som tas fram, till exempel for att finansiera hélso- och sjukvérd eller hantera
kroniska sjukdomar. Detta sikerstiller att internationella standarder ar relevanta for
svenska forhallanden och underléttar framtida internationella samarbeten och
jamforelser.
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Vart myndighetsévergripande arbete

Kapitlet innehéller en ekonomisk dversikt utifran vara verksamhetsomraden samt
en redovisning av var avgiftsbelagda verksamhet. Hér redovisar vi ocksé annan
verksamhet av myndighetsovergripande karaktir som exempelvis vart arbete med
att fordela statsbidrag, vart utvecklingsarbete, Agenda 2030, jamstélldhet och
hbtqi, nationella strategin for funktionshinderspolitiken och vart miljomaéssiga
hallbarhetsarbete. I kapitlet finns dven véra aterrapporteringskrav enligt
regleringsbrev och sammanstéllning av vara regeringsuppdrag.

Ekonomisk oversikt utifran verksamhetsomraden

Folkhilsomyndighetens verksamhet dr indelad i tolv verksamhetsomréden. Den
ekonomiska oversikten gors i tre uppfoljningsomraden: intdkter, kostnader och
transfereringar.

Intakter

Merparten av myndighetens intdkter kom under aret fran forvaltnings- och
sakanslag. Forutom anslag har dven avgifter, bidrag och rintor genererat intékter
till verksamheten.

Inom verksamhetsomradet beredskap mot hilsohot har foregédende ars trend med
minskade intdkter fortsatt. Den storsta forklaringen till det minskade anslaget ar det
minskade behovet av skydd mot covid-19. Inom verksamhetsomréadet har dven
forsdljning av vaccin till Norge och Island bidragit till minskningen. Speciell
diagnostik som ocksa ingér i samma verksamhetsomréade, har genererat i princip
lika mycket avgiftsintdkter som foregaende ér.

En 6kad satsning inom verksamhetsomradet psykisk hilsa och suicidprevention
gjordes under aret, vilket frimst skedde med dkade bidrag (inte anslag).

Intékterna visar dven en storre satsning inom verksamhetsomradet fysisk aktivitet
och hilsosamma matvanor dir intékterna dubblerades jaimfort med foregéende ar
och var en f6ljd av myndighetens uppdrag att upprétta ett nationellt
kompetenscentrum for fysisk aktivitet, hdlsosamma levnadsvanor,
kommunikationsinsatser och statistik om friluftslivet.

Verksamhetsomradet alkohol, narkotika, dopning, tobak- och nikotinprodukter
samt spel om pengar (ANDTS) minskades med néra en tredjedel som en
konsekvens av att en eventuell ny strategi inom omradet ska tas fram.
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Tabell 23. Intakter per verksamhetsomrdde (tkr)

Ar Anslag Anslag Anslag Avgifter Avgifter Avgifter
2025 2024 2023 Bidrag Bidrag Bidrag
Rantor Rantor Rantor
2025 2024 2023
Samordnat folkhalsoarbete 30 523 23 169 22 161 8 907 9518 4 704
Uppfdljning och analys av 76 522 61 790 55 359 6 760 12 549 9 082
folkhdlsan och hélsans
bestdmningsfaktorer
Psykisk halsa och 47 764 76 357 79 271 80 536 14 094 3922
suicidprevention
Alkohol, narkotika, dopning, 32733 47 731 52 427 2813 -1 264 2572
tobak- och nikotinprodukter
samt spel om pengar
Fysisk aktivitet och 29 620 14 810 16 894 21727 15 255 7 853
halsosamma matvanor
Sexuell och reproduktiv hélsa 46 566 31527 29 543 29 359 23 509 11 681
och rattigheter samt
prevention av hiv och andra
sexuellt éverforda infektioner
Miljorelaterad hdlsa och 15 830 16 990 11 838 4239 5164 14 631
miljomélsarbete
Smittskydd, utbrott och 122 760 135 496 145 553 18 859 17 226 34 509
Overvakning av smittsamma
sjukdomar
Vaccinationsprogram och 17 825 23 191 17 794 4932 2930 -3 495
andra vaccinationer
Antibiotika och vardhygien 43 207 20 540 10 524 3074 18 383 14 399
Beredskap mot halsohot 302 344 497 582 2 305 310 292 406 347 055 733 858
Regelgivning, tillstdndsgivning, 72 573 67 947 74 555 35164 44 180 40 325
marknadskontroll, tillsyn och
tillsynsvagledning
Summa 838265 1017129 2821230 508 777 508 599 874 042
Kostnader

Myndighetens kostnader gér till stora delar parallellt med intdkterna. Den storsta

kostnadsminskningen skedde inom verksamhetsomrédet beredskap mot hélsohot,

som bland annat berodde pa minskad vidareforsiljning till Norge och Island.

Inom verksamhetsomradet psykisk hélsa och suicidprevention 6kade kostnaderna

(mer &n 40 procent), vilket var i linje med den nya strategin. P4 motsvarande sétt

okade dven kostnaderna for verksamhetsomradet fysisk aktivitet och hdlsosamma

matvanor med drygt 70 procent, vilket dven det berodde av genomforda uppdrag

som fritidskortet.
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Tabell 24. Kostnader per verksamhetsomrade (tkr)

Ar 2025 2024 2023
Samordnat folkhélsoarbete 39 389 32 687 26 865
Uppfdljning och analys av folkhalsan och hélsans 83 191 74 339 64 442
bestdmningsfaktorer
Psykisk hélsa och suicidprevention 128 198 90 451 83 193
Alkohol, narkotika, dopning, tobak- och nikotinprodukter och spel 35510 46 467 54 999
om pengar
Fysisk aktivitet och hdlsosamma matvanor 51 312 30 065 24 747
Sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter samt prevention av 75 857 55 036 41 224
hiv och andra sexuellt 6verférda infektioner
Miljérelaterad hélsa och miljomalsarbete 20 560 22 313 26 365
Smittskydd, utbrott och 6vervakning av smittsamma sjukdomar 141 459 153 096 180 063
Vaccinationsprogram och andra vaccinationer 22 743 26 121 14 298
Antibiotika och vardhygien 46 244 38 924 24923
Beredskap mot halsohot 595 503 845 311 3039 940
Regelgivning, tillst&ndsgivning, marknadskontroll, tillsyn och 102 078 96 803 94 805
tillsynsvagledning
Summa 1 342 044 1511612 3 675 864

Transfereringar

Den storsta minskningen av transfereringar (monetért) skedde inom

verksamhetsomradet beredskap mot hilsohot (-21 procent), som en direkt

konsekvens av nya vaccinrekommendationer och ddrmed minskade transfereringar

till regioner.

Minskade transfereringar skedde dven inom verksamhetsomradet sexuell och

reproduktiv hilsa och rittigheter samt prevention av hiv och andra sexuellt

overforda infektioner bland annat som en foljd av minskade statsbidrag till ideella

organisationer som bedriver HIV-preventivt arbete.

Inom verksamhetsomradet psykisk hélsa och suicidprevention 6kade

transfereringarna i linje med det utokade uppdraget att fordela bidrag.

Tabell 25. Transfereringar per verksamhetsomrade (tkr)
Ar 2025 2024 2023
Samordnat folkhélsoarbete = 257 =
Uppfdljning och analys av folkhdlsan och halsans - - 93
bestédmningsfaktorer
Psykisk halsa och suicidprevention 265 219 143 246 92 467
Alkohol, narkotika, dopning, tobak- och nikotinprodukter och spel 39 095 34 500 30 994
om pengar
Fysisk aktivitet och hdlsosamma matvanor 9 000 - 5
Sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter samt prevention av 100 515 124 900 102 556

hiv och andra sexuellt éverforda infektioner
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Ar 2025 2024 2023
Smittskydd, utbrott och évervakning av smittsamma sjukdomar 50 4 209 29
Vaccinationsprogram och andra vaccinationer - - 132
Antibiotika och vérdhygien 3714 9782 4314
Beredskap mot halsohot 477 467 605 324 1 637 280
Summa 895 060 922 219 1867 870
I den finansiella delen not 9 framgdr fordelningen av bidrag till olika mottagargrupper.
Avgiftsbelagd verksamhet
Nedan presenteras utfallet jamfort med budget for var avgiftsbelagda verksamhet,
som omfattar omradena Speciell diagnostik, Miljoavgifter, Tobaksfria
nikotinprodukter, Tobak och liknande produkter samt det nya avgiftsomradet
Lustgas.
Tabell 26. Berdknad budget och utfall avseende avgiftsbelagd verksamhet dér intdkterna
disponeras (tkr)
Berdknad budget och utfall Ack Resultat Intdkter Kostnader Resultat Ack
resultat 2024 2025 2025 2025 resultat
2023 2025
Avgiftsbelagd verksamhet
Speciell diagnostik
Budget enligt regleringsbrev 2413 27 35 000 -38 000 -3 000 -560
Utfall 2413 -1 152 38 275 -39 233 -957 304
Offentligrattslig
verksamhet
Miljoavgifter enligt
Forordning 2014:425
Budget enligt regleringsbrev 378 -83 1773 -1 850 -77 218
Utfall 378 -158 1129 -1 643 -514 -294
Tobaksfria nikotinprodukter
Budget enligt regleringsbrev 0 -292 8 487 -9 104 -617 -909
Utfall 0 596 9 038 -4 215 4 823 5419
Tobak och liknande
nikotinprodukter
Budget enligt regleringsbrev 52 094 19 072 45 037 -21 324 23713 94 879
Utfall 52 094 14 728 21574 -20 941 633 67 455
Lustgas
Budget enligt regleringsbrev 490 -465 25 25
Utfall 119 -23 95 95
Summa offentligrattslig
verksamhet
Budget enligt regleringsbrev 52 472 18 697 55 787 -32743 23 044 94 213
Utfall 52 472 15 166 31861 -26 822 5038 72 676
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Avgiftsomrade Speciell diagnostik har varit relativt ofordndrat sedan foregaende ér,
dock med storre intékter och kostnader &n budgeterat. De dkade intékterna berodde
pa okat pris och Okat antal analyser, vilket ocksa forklarar de 6kade kostnaderna.

Avgifterna frén avgiftsomrade Tobak och liknande produkter minskade med mer
an hélften jaimfort med foregaende ar. Minskningen beror frimst pé dndrade
avgifter enligt forordningen (2019:223) om tobak och liknande produkter.
Andringarna i forordningen tridde i kraft den 28 oktober 2025 och féranleddes av
att intdkterna fran dessa avgifter genererat ett ackumulerat 6verskott, vilket fran
och med 2025 véntas minska de kommande &ren.

Avgiftsintdkterna fran Lustgas blev betydligt 1agre d4n budgeterat. Det ldga intresset
for att bedriva anmaéld detaljhandel samt att flera bolag valde att avanmaéla sin
forsdljning eller upphora med den helt istillet for att betala anmélningsavgift och
tillsynsavgift, forklarar utfallet.

Investeringsplan

Haér redovisar vi Folkhédlsomyndighetens investeringsplan avseende
samhdllsinvesteringar for 2025, som beslutats om i regleringsbrev for 2025 samt
jamforelse med utfall. Eftersom det dr forsta ret med en investeringsplan saknas
jamforelsear.

Efter att beslut om investeringsplanen togs har forutsattningar dndrats, vilket lett
till ett 14gre utfall &n planerat.

Tabell 27. Investeringsplan budget och utfall 2025 (mnkr)

Budget 2025 Utfall 2025
Anskaffning och utveckling av nya 826 324
investeringar
Lakemedel 826 324
varav investeringar i anlaggningstillgéngar 826 324
- beredskapstillgdngar 826 324
Finansiering av anskaffning och 826 324
utveckling
Laneram for samhallsinvesteringar (13n i 826 324
Riksgdldskontoret)
Vidmakthdllande av befintliga
investeringar
varav investeringar i anléggningstillgdngar
Finansiering vidmakthallande
Totala utgifter for anskaffning, utveckling 826 324
och vidmakthallande av investeringar
Totalt varav investeringar i 826 324

anldggningstillgdngar
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Folkhadlsomyndighetens arbete med att fordela statsbidrag

Folkhélsomyndigheten har i uppdrag att fordela statsbidrag till frimst ideella
organisationer men dven till regioner, kommuner och andra myndigheter. Vi
fordelar statsbidrag inom fyra omraden: hiv och andra sexuellt 6verforda
infektioner (STI), psykisk hélsa och suicidprevention, alkohol, narkotika, dopning,
tobak och spel om pengar (ANDTS) och rorelsefraimjande aktiviteter.

Folkhalsomyndighetens bedomning

Vi har bedémt myndighetens uppdrag att fordela statsbidrag inom
omradena hiv/aids och vissa andra smittsamma sjukdomar, psykisk
hélsa och suicidprevention, ANDTS och rorelseframjande aktiviteter.

Resultatet ar tillfredsstédllande nar det galler rattssakerhet och
effektivitet.

V&r handlaggning av statsbidrag har varit rattssaker och effektiv.
Samtliga statsbidrag har hanterats och levererats i tid, och av de
Overklagade drenden som avgjorts i 6verinstans har inget fall lett till att
vi har behdvt andra vart beslut. Under dret har vi dessutom utvecklat
vart interna kontrollarbete.

Kriterier for resultatbedémning

Vi ska handldgga och fordela statsbidrag pa ett réttssikert och effektivt sétt. Det
betyder att vi ska arbeta sakligt, effektivt och forutsdgbart. For att sékerstilla detta
ska vi gora kontroller och granska de s6kande organisationerna. Vi kontrollerar till
exempel om de har skatteskulder och om de uppfyller 6vriga villkor for statsbidrag.
Beslut om fordelning och utbetalning av bidrag ska folja en sérskild
beslutsordning. For att sékerstilla en effektiv och rittsséker bidragshantering har vi
tydliga rutiner som foljer de formella kraven och skapar en enhetlig handldggning
av alla statsbidrag.

Redovisning och analys av resultat

Statsbidragens utveckling och férdelning

Folkhélsomyndigheten fordelade 2025 cirka 412 miljoner kronor i statsbidrag,
varav drygt 83 procent till ideella organisationer och resten till offentlig sektor.
Den totala summan fordelade statsbidrag har 6kat kraftigt pé senare ar. Under &ret
har tre nya uppdrag tillkommit:

o Statsbidrag till civila samhaéllets organisationer for att forebygga och motverka
ensamhet.

o Statsbidrag till arbetsmarknadens parter for insatser inom psykisk hélsa och
suicidprevention i arbetslivet.

o Statsbidrag till organisationer som arbetar med rorelseframjande aktiviteter.
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Tabell 28. Antal ansdkningar om statsbidrag 2023-2025

Omrade Ansokningar 2025 Ansdkningar 2024 Ansoékningar 2023
Férebygga och motverka 302 = =
ensamhet

Insatser inom psykisk hélsa och 9 - -
suicidprevention i arbetslivet

Rérelseframjande aktiviteter 95 = =
Hiv/STI-prevention 61 64 58
Tobaks- och spelférebyggande 14 11 12
verksamhet

Psykisk halsa och 99 83 78
suicidprevention

Ovriga statsbidrag 5 23 32
Totalt 583 181 180

Med de nya uppdragen har antalet ansokningar mer &n dubblerats: 583 stycken
jamfort med 181 ansokningar éret innan. Bidrag for att forebygga och motverka
ensambhet har vickt i sirklass storst intresse med 302 inkomna ans6kningar. Vi ser
dven ett 0kat intresse for bidrag inom psykisk hilsa och suicidprevention. Bade
antalet sokande organisationer och de efterfragade beloppen har 6kat. For
statsbidrag inom prevention av hiv och andra sexuellt 6verforbara infektioner &r
antalet sokande ofordndrat men varje ansokan omfattar hogre belopp.

Under aret har 20 beslut 6verklagats. Hittills har 3 drenden avgjorts hos
forvaltningsritten, som faststédllde vart beslut. For de 6vriga 17 drendena invéntar
vi forvaltningsréttens beslut.

Tabell 29. Beviljade statsbidrag per omrade (belopp i tkr)

Omréde 2025 2024 2023
I.-.hv th an'dra sgxuellt 99 000 126 000 102 556
overforda infektioner

Ps_ylflsk halsa_och 265 879 143 246 92 467
suicidprevention

Alkohol, narkotika, 39 000

dopning, tobak och 34 500 31 000
spel om pengar

Rorelseframjande 9 000 0 0
Totalt 412 879 303 746 226 023

Effektiva arbetsmetoder och kontroll

For att snabbt kunna hantera regeringsbeslut om utlysningar valde vi att i ett tidigt
skede forbereda interna processer och tillfalligt 6ka bemanningen for att forbereda
de kommande utlysningarna. Det sékerstéillde en snabb och effektiv fordelning av
medel och bidrog till att organisationerna kunde bérja genomfora sin verksamhet
utan for mycket fordrojning. Planeringen bidrog ocksa till storre forutsédgbarhet for
sokande organisationer.
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Infor ansdkningsperiodens start ordnade vi ett dialogmote for att informera de
s6kande organisationerna om foréndringar i ansdkningsprocessen och tydliggdra
kraven for ansokan. Vi ser att det har bidragit till 6kad kvalitet i anskningarna och
farre fragor.

Vi har under aret utvecklat vart kontrollarbete under beredningen av ansdkningar.
Exempelvis har vi tagit fram en process for att bedoma det nya demokrativillkoret,
och granskat det i samtliga uppdrag. Genom véra checklistor och
kvalitetsgranskningar har vi lyckats minimera avvikelserna, vilket bidragit till en
réttssdker process.

Under aret har Folkhédlsomyndigheten upphandlat en ny e-tjanst for att hantera
ansokningar. Den ska implementeras under kommande ar och forvintas
effektivisera vér hantering av statsbidrag.

Effekter av statsbidrag

Folkhilsomyndigheten bedomer att statsbidrag spelar en central roll for att
organisationerna ska kunna bedriva sitt viktiga arbete med att 6ka kunskapen och
medvetenheten inom omradena, hiv/STI-prevention, psykisk ohdlsa och ANDTS i
samhdéllet. Genom statsbidragen har det blivit mojligt for organisationerna att
genomfora en rad strategiska insatser riktade till mélgruppen och andra aktorer
sdsom politiker, tjainsteman och allménheten. Vi ser att den offentliga sektorn
forstarks och kompletteras pa flera sitt genom ett starkt och aktivt civilsamhille.

Under 2025 har vi genomfort effektmétningar av foljande bidrag:

e Forordning 2006:93 om statsbidrag till verksamhet inriktad mot hiv/aids och
vissa andra smittsamma sjukdomar.

o Forebyggande arbete i syfte att minska medicinska och sociala skador av tobak
och nikotin eller skadeverkningarna av spel om pengar.

Inom tobak visar organisationernas aterrapporteringar att statsbidraget har
forbattrat forutsattningarna for organisationerna att bedriva ett effektivt och
mangsidigt arbete for att minska tobaksbruket. Insatserna har omfattat allt fran
utbildning och kunskapsspridning till samverkan med andra organisationer och
beslutsfattare samt skyddsétgirder for barn och unga. Genom kampanjer,
utbildningsmaterial och opinionsbildning har organisationerna lyckats né ut till
breda grupper i samhéllet och bidra till en hdlsosammare livsstil.

For att minska skadeverkningarna av spel om pengar arbetar organisationerna for
att ka medvetenheten om spelberoende, erbjuda stdd och hjilp till de drabbade
samt arbeta forebyggande for att minska problemet. Man ser en trend av att yngre
besokare kriaver mer forebyggande arbete och anpassningar i verksamheten.
Organisationerna lyfter att de anser att samhéllet behover ta storre ansvar for
spelberoende och erbjuda mer stod.
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Vi gjorde dven en effektmétning av insatser finansierade av forordning 2006:9 om
statsbidrag till verksamhet inriktad mot hiv/aids och vissa andra smittsamma
sjukdomar.

Organisationerna arbetar med omfattande informations- och kommunikationsarbete
for att 6ka kunskapen i samhéllet. Denna 6kade kunskap forvéntas pé sikt minska
stigmatiseringen och diskrimineringen av personer som lever med hiv.

Organisationerna har formagan och mdjligheten att nd mélgrupper pa ett sétt som
den offentliga sektorn inte kan. De flesta organisationer arbetar ocksé med att
involvera malgrupperna i planering, genomforande och utvirdering av insatser,
vilket bidrar till bade delaktighet och en storre tréffsikerhet i att nd mélgrupperna.

Flera av organisationerna arbetar med opinionsbildning och paverkansarbete pa
olika satt. Effekten av detta &r dels att frigan kommer hogre upp pa agendan, dels
att policydokument och andra beslut blir mer forankrade i verkligheten for
malgrupperna.

Sammanfattningsvis gor de olika statsbidragen det mojligt for organisationer att
bedriva verksamheter som Folkhidlsomyndigheten bedomer har betydande effekter
pa folkhilsan. Bidragen ar avgorande for att framja psykisk hélsa, forebygga
psykisk ohélsa och suicid, minska stigmatisering och diskriminering av personer
med hiv samt reducera tobaks- och nikotinbruk. Genom kontinuerlig uppfoljning
sékerstélls att insatserna nér ut och bidrar till Folkhdlsomyndighetens 6vergripande
mal. Organisationernas arbete skapar forutsattningar till en mer jamlik hélsa.

Arbete av myndighetsdvergripande karaktar

Vi utvecklas for att méta aktuella samhallsutmaningar

Under aret har vi arbetat for att nd langre 1 virt uppdrag och utveckla vér roll att
samla, stddja och driva pé andra aktdrer inom folkhélsoomradet samt sdkerstilla att
vi nyttjar vara datakallor och var kunskap pa ett sd effektivt sitt som mojligt. Mélet
dr att vara uppdrag ska fa storre genomslag och battre anpassas efter malgruppernas
behov.

Arbetet utgér fran tre prioriterade utvecklingsomraden och sex initiativ.
Vara prioriterade utvecklingsomraden éar att

1. utveckla hur vi arbetar med att ta fram och leverera kunskapsstod
2. 0ka var formaga att lagra, analysera och visualisera data

3. utveckla hur vi samordnar och stddjer det 6vergripande folkhélsoarbetet pa
nationell niva.

Initiativen tydliggdr hur vi arbetar med de prioriterade omréddena. Arbetet
genomfors 1 huvudsak inom véra verksamhetsomraden och &r integrerade i1 dessa.
Initiativet Ett medarbetarskap for innovation och verksamhetsutveckling ér
myndighetsdvergripande och presenteras dérfor samlat i detta kapitel.
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o Kunskap som gor skillnad — fran behov till nytta. Véara tidigare initiativ
”Utveckla gemensamt stdd till externa aktorer for deras implementering” och
”Utforma och utveckla kunskapsstod med aktorer i fokus” har nu samlats
under ett.

o Frén data till kunskap: 14tt att hitta och litt att anvinda. Arbete inom initiativet
pagar framfor allt inom verksamhetsomradena Uppf6ljning och analys av
folkhélsan och hilsans bestimningsfaktorer.

o Utveckla arbetssétt for att driva pa och stodja folkhilsoarbetet. Mer
information om arbetet finns i verksamhetsomréadet Ett samordnat
folkhélsoarbete samt redovisas i kapitlet Vart myndighetsdvergripande arbete.

o Initiativet Utveckla var process for arbete med regeringsuppdrag har 6vergétt i
l6pande verksamhet.

o Ett medarbetarskap for innovation och verksamhetsutveckling.

Ett medarbetarskap for innovation och verksamhetsutveckling

Under 2025 har Folkhdlsomyndigheten aktivt arbetat med att stiarka vért arbete
med innovation och stidndiga forbéattringar. I oktober hade vi en innovationsvecka
med fokus pa goda interna exempel, erfarenheter fran andra myndigheter och
larande om Al. Syftet var att 6ka medvetenheten och sprida kunskap om nya
arbetssitt och tekniker.

For att hoja kompetensen inom anvidndarcentrerad utveckling har 35 medarbetare
fran olika avdelningar deltagit i en tjanstedesignutbildning. Detta har bidragit till
att skapa en gemensam forstaelse for tjanstedesignmetoder inom myndigheten och
sprida kunskap pé tviren inom organisationen.

Vi har etablerat ett tvarfunktionellt ndtverk med regelbundna traffar for att fraimja
internt erfarenhetsutbyte och samarbete for innovation och Al. Nitverket har blivit
en viktig plattform for att dela kunskap och skapa en kultur av kontinuerligt
larande. Vi har ocksa byggt upp vardefulla kontakter och samarbeten med flera
andra myndigheter som ligger i framkant nér det géller systemdesign och
innovationsarbete. Dessa insatser har 6kat medvetenheten om och engagemanget
for innovation samt skapat en kultur av kontinuerligt lirande och samarbete inom
myndigheten.

Under 2025 har vi implementerat ett verktyg for generativ Al till alla medarbetare.
Resultatet dr att 6ver hédlften nu anvénder verktyget regelbundet i det dagliga
arbetet — en betydande 6kning sedan mars, da majoriteten aldrig anvént AIl. Med
stod av innovationsveckan, Al-ambassaddrer och obligatoriska utbildningar har
over 80 procent av medarbetarna utbildats i Al och informationssékerhet under
aret.

Vi har tagit fram riktlinjer for séker och etisk anvéndning av Al. For att frimja
utvecklingen har vi deltagit i eSAM:s Al-labb och etablerat en Al-hubb for
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omvirldsbevakning. Detta lagger grunden for ett eget Al-labb som startar under
2026 och som kommer att fortsitta driva innovationsarbetet inom Al framat.

Vart arbete med Agenda 2030

Vi bidrar till flera av de globala malen och delmélen i FN:s resolution Agenda
2030 for hallbar utveckling, bland annat genom vért arbete med att implementera
folkhilsopolitiken.

Vi medverkar i nitverket GD-Forum — Svenska myndigheter i samverkan for
Agenda 2030. Natverket dr en plattform for samverkande myndigheter som ska
genomfora Agenda 2030 for hallbar utveckling i statsforvaltningen. Vi bedomer att
forumet ar ett strategiskt viktigt myndighetsnitverk for samlade diskussioner om
gemensamma fragor.

Utveckling av GD-Forum for dkad tydlighet och samverkan

Vi ansvarar for GD-Forums kommunikation, och har vidareutvecklat webbplatsens
innehall och forumets nyhetsbrev, sarskilt for 6kad tillgédnglighet och tydlighet. 1
nira samarbete med Formas har vi ocksa sett 6ver nétverkets struktur, syfte och
arbetssitt. Utifran 6versynens resultat och beslut i styrgruppen har vi uppdaterat
GD-Forums gemensamma inriktning och kommunikativa ram sa att de battre
speglar nitverkets uppdrag och det faktum att vi passerat halvtid mellan agendans
antagande 2015 och slutdatum 2030. Detta stirker nétverkets legitimitet och
tydlighet i den fortsatta samverkan mellan myndigheterna.

Tillsammans med Myndigheten f6r samhéllsskydd och beredskap och flera
myndigheter i nétverkets arbetsutskott medarrangerade vi GD-Forums arliga
nitverkstraff, pa temat "Modigt ledarskap i en fordnderlig tid — ledarskap for
hallbarhet, beredskap och civilt forsvar”. Deltagare var ett antal politiker samt
myndighetschefer och samordnare fran 75 myndigheter. Diskussionerna hade fokus
pa hur héllbarhet, beredskap och civilt forsvar alltmer hinger samman i en tid som
préglas av snabb fordndring och 6kad osékerhet, samt vad som kréivs for att stirka
sambhéllets motstandskraft genom vérderingsstyrt ledarskap, sektorsovergripande
samarbete och strukturer som bittre speglar dagens komplexa verklighet.

Vart arbete for att framja jamstalldhet och hbtgi-personers lika rattigheter

Vi har redovisat vara prestationer och resultat for jamstélldhetsarbetet 2020-2025 i
aterredovisningen av uppdraget att redovisa resultat inom ramen for regeringens
utvecklingsprogram for jdmstilldhetsintegrering i statliga myndigheter,
drendenummer 05092-2024.

Under aret har vi till exempel bidragit till jamstilldhet genom att ta fram och
formedla kunskap. Rapporten “Hélsan hos elever inom kommunal
vuxenutbildning” visar att elevgruppen pa Komvux ar heterogen, liksom hélsan hos
de olika elevgrupperna. Resultaten presenteras uppdelat pa kvinnor och méin, sa att
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vara malgrupper kan se om det behovs sérskilda insatser och atgéarder for att ge
eleverna béttre forutsittningar for att klara sin utbildning.

Vi redovisar forekomst av urinvéigsinfektioner pa sarskilda boenden, uppdelat pa
kon, i var arliga HAL T-punktprevalensmétning av vardrelaterade infektioner och
antibiotikaanvandning pa sirskilda boenden. Detta synliggor de skillnader som
finns mellan mén och kvinnor i vissa hilsoutfall och anvdndning av antibiotika.

Vi ser att det finns skillnader mellan kvinnor och mén inom SRHR. I och med att
vi har gett stod 1 implementeringen av den nationella handlingsplanen for SRHR,
bland annat genom att ordna regionala och nationella konferenser, har vi bidragit
till arbetet for att minska dessa skillnader och 6kad jamstélldhet. Vi har ocksé
genomfort och lanserat befolkningsstudien UngKAB23 och spridit resultaten pa
flera sétt for att passa olika mélgruppers behov.

Hbtqi-personers lika rattigheter och méjligheter

Vi har gett vara mélgrupper forutsittningar for att arbeta kunskapsbaserat med
hbtqi-fragor genom att ta fram ny kunskap inom omréadet och sprida kunskap
genom att delta pd konferenser och Pridefestivaler. Vi samverkar ocksd med hbtqi-
strategiska myndigheter och civilsamhéllesorganisationer. En mer detaljerad
beskrivning finns i aterrapporteringen av regeringsuppdraget att samordna, stodja
och folja upp de hbtqi-strategiska myndigheternas arbete for att frimja hbtqi-
personers lika rittigheter och mojligheter.

Ny kunskap om halsan hos hbtqi-personer

Under aret har vi har tagit fram ett flertal rapporter och faktaunderlag som bidragit
till 6kad kunskap om hbtqi-personers hélsa. Kunskapen ger vara mélgrupper battre
forutsittningar for att arbeta kunskapsbaserat med hbtqi-fragor och att stirka hbtqi-
personers hilsa och lika rittigheter och mdjligheter.

e Rapporten “Hélsa hos mén som har sex med mén (MSM) som fér
preexpositionsprofylax (PrEP) mot hiv” bidrar till viktig kunskap om psykisk
och sexuell hilsa samt alkohol- och drogbruk bland MSM som fér PrEP mot
hiv.

e Livsvillkor, levnadsvanor och hélsa hos dldre homosexuella, bisexuella och
transpersoner” dr en kartldggning av resultat frén befolkningsunders6kningen
”Halsa pa lika villkor” och den bidrar till viktig kunskap om hélsan hos dldre
hbt-personer.

o Faktabladen ”Vald och begrinsat handlingsutrymme bland unga bi-, pan-,
hetero-, och homosexuella” och ”Sexuell hilsa bland unga bisexuella,
pansexuella, homosexuella och heterosexuella” belyser hbt-personers utsatthet
for vald samt sexuella hélsa.

e Rapporten ”Kunskap om hélsa, livsvillkor och levnadsvanor bland personer
med intersexvariation” presenterar resultat fran var kartlaggning av
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systematiska dversikter om hélsa, livsvillkor och levnadsvanor bland personer
med intersexvariation.

Samverkan, samordning och spridning

Vi samverkar &rligen med de hbtqi-strategiska myndigheterna och civilsamhéllets
organisationer, vilket ger viardefulla mojligheter att utbyta kunskaper och
erfarenheter. Har ar nagra exempel:

o Stockholm Pride — vi deltog och arrangerade en myndighetsgemensam
seminariedag pa Pride House for att presentera arbetet for lika rattigheter och
mojligheter for hbtqi-personer.

o Hudik Pride — vi deltog i ett panelsamtal om unga hbtqi-personer och delade
data fran UngK AB23.

o West Pride — vi presenterade rapporten ”Hur mar bisexuella?” och deltog i ett
efterfoljande panelsamtal.

e Prideparaderna i Stockholm och Ostersund — vi deltog i paraderna.

Uppféljning och utveckling

Under aret har vi tagit fram en verksamhetsinriktning for systematiskt hbtqi-arbete
for att tydliggdra Folkhdlsomyndighetens uppdrag och arbetssitt samt vilka som &r
ansvariga for att genomfora arbetets olika delar. Detta effektiviserar och synliggor
arbetet med hbtqi-personers lika réttigheter och mojligheter.

Uppfdljning av den nationella strategin for funktionshinderspolitiken

Vi har bidragit med underlag till Myndigheten for delaktighet i deras uppdrag att ta
fram fOrslag till en nationell handlingsplan for funktionshinderspolitiken 2026—
2031. Det giller bland annat forslag pa aktiviteter som ar kopplade till
vaccinationstiackning, cancerscreening, psykisk hilsa, ofrivillig ensamhet,
levnadsvanor, SRHR och Fritidskortet. I véintan pa beslut om den nationella
handlingsplanen arbetar vi med utgangspunkt i en intern handlingsplan for
funktionshindersarbetet for perioden 2025-2026.

I &r har vi genomfort fyra samrad med funktionsréttsrorelsen som fokuserat pa
psykisk hélsa och suicidprevention, fysisk aktivitet, vaccinationer och beredskap
infor hélsohot samt arbetet med att bidra med underlag till Myndigheten for
delaktighet. Genom att aktivt involvera funktionsrattsrorelsen far vi vardefulla
inspel till véra uppdrag och vér verksamhet. En utvirdering visar att
funktionsrattsorganisationerna ar positiva till formerna for vara samrad. De teman
som vi har samratt om har varit relevanta for deras organisationer och de
uppskattar att de far bidra med synpunkter tidigt i processen.

Vi har 1 samrad med funktionsrittsrorelsen tagit fram nya fragor om
funktionsnedséttning till vér nationella folkhélsoenkét 2026. Fordndringen
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forbattrar statistikens kvalitet och bidrar till 6kad nationell samordning av statistik
om hélsa och levnadsforhdllanden bland personer med funktionsnedséttning.

Vi har identifierat ett behov av att stirka var interna kompetens om klarsprak och
tillgdnglig kommunikation. For att uppfylla lagkraven har vi genomfort
kunskapshojande insatser och tagit fram en checklista for tillgédnglighet vid méten
och konferenser, i linje med vara mal om jamlik kommunikation.

Folkhdlsomyndigheten har i &r blivit medlem i WHO-nétverket WHO Disability
Health Equity Network som startades hosten 2025. Syftet med nétverket ar att
frimja god och jamlik hélsa for personer med funktionsnedséttning.

Folkhélsomyndighetens arbete for ett sammanhallet miljomassigt
héllbarhetsarbete

Folkhilsomyndigheten arbetar for att miljofragor ska genomsyra hela
verksamheten och for att bidra till bade nationella och globala héllbarhetsmal. Vi
arbetar ocksa kontinuerligt for att forbattra forutsdttningarna for vart systematiska
arbete med miljoledning, klimatanpassning och de nationella miljokvalitetsmalen.
Som stdd i arbetet har vi en miljo- och klimatstrateg, en beredningsgrupp for
milj6ledning och en referensgrupp for miljomaéssig hallbarhet som arbetar
myndighetsovergripande.

Miljoledningsarbetet styrs av forordningen om (2009:907) om miljéledning i
statliga myndigheter. Inom vart milj6ledningssystem hanteras verksamhet med
bade direkt och indirekt miljopaverkan, till exempel resor i tjdnsten, miljokrav i
upphandlingar, energianvandning och avfall. Vi arbetar systematiskt med stod av
miljomélen och en handlingsplan for 2022-2025.

Ett av miljomalen for 2025 var att minska koldioxidutsldppen frén tjdnsteresor med
70 procent jaimfort med 2019, och resultatet blev en minskning med 68 procent.
Minskningen beror pa att vi reser betydligt mindre och har 6kat andelen inrikes
tagresor. Mer utforliga resultat fran miljoledningsarbetet finns i var arliga
redovisning till Naturvardsverket.

Klimatfordndringen paverkar ménniskors hélsa och skapar nya forutsittningar for
svenskt folkhélsoarbete. Arbetet med anpassningen till ett fordnderligt klimat styrs
av forordning (2018:1428) om myndigheters klimatanpassningsarbete. Frén 2025
arbetar vi systematiskt utifran myndighetens mal och handlingsplan. ”Folkhélsa i
ett fordndrat klimat — Folkhédlsomyndighetens mél och handlingsplan for
klimatanpassning 2025-2029”.

Under aret har ansvarsfordelningen fortydligats, med sju huvudansvariga enheter
och 13 delaktiga enheter. I var arliga redovisning till SMHI finns utforliga resultat
frén vért klimatanpassningsarbete. Mer information om vért arbete med nationella
miljokvalitetsmal finns i verksamhetsomradet Miljorelaterad hélsa och
miljomalsarbete.
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Existentiella frdgor behover integreras i arbetet for en god och jamlik hélsa

Vi har tagit fram forslag pa hur arbetet med existentiell hélsa kan bidra till
folkhélsopolitikens 6vergripande mél. Arbetet behdver integreras i arbetet for en
god och jamlik hélsa, exempelvis omradena psykisk hélsa och suicidprevention,
ofrivillig ensamhet, beredskap och civilt forsvar, friluftsliv och samhéllsplanering.

Med en bred ansats och samverkan har vi kartlagt omrddet genom vetenskaplig
litteratur, enkéter och intervjuer. Vi har ocksé skaffat ett helhetsperspektiv genom
dialoger och inspel fran myndigheter, kommuner, regioner, universitet, hogskolor,
civilsamhille och allminhet. Arbetet har tagits emot vl bland vara malgrupper och
har uppmaérksammats i medier, pa Kungliga vetenskapsakademiens dag om
existentiell hilsa och vid olika regionala och lokala sammankomster.

Rterrapporteringskrav enligt regleringsbrev
Information till allménheten och myndighetens padrivande roll

Anpassa och sprida information till allmanheten, civilsamhallet och samhallet i stort

Folkhilsomyndighetens uppdrag att sprida kunskap till allménheten, civilsamhillet
och sambhillet i stort har fortydligats i var nya instruktion (SFS 2024:705) och i
arets regleringsbrev (S2024/02156). Vi bedomer att vi under 2025 tagit viktiga steg
for att utveckla var kommunikation i enlighet med instruktionen.

Vdra overgripande kanaler utvecklas

For att i forsta hand né yngre mélgrupper med véra budskap har vi aktiverat konton
pa Instagram och Youtube. Pé Instagram har vi utvecklat arbetet med reels, stories
och tilltalande grafik med korta, léttldsta texter. Under september—december okade
antalet foljare med cirka 60 procent, och vi nadde en organisk rackvidd pa 480 000
unika anvéndare. P4 Youtube har vi publicerat filmer i syfte att 6ka sokbarheten
och fa storre spridning, och vi har forberett for en storre intern produktion av
annonser och informationsinsatser under 2026.

Vér egenproducerade podd ”Liv och hélsa” vinder sig till intresserad allménhet
och tar upp aktuella &mnen inom folkhalsoomradet. Sedan starten i december 2024
har vi slappt elva avsnitt och haft omkring 11 000 lyssnare.

Vi dr i slutfasen av arbetet med att gora vér externa webbplats fohm.se mer
anvandar- och datadriven. Webbplatsen viander sig i forsta hand till professionen
men har ménga besokare &ven fran allménheten. Vi tillgodoser nu alla besokares
behov pé ett béttre sitt.

Arbetssatt utvecklas och samarbeten med andra aktorer starks

Allménheten ar slutmalgrupp for manga delar av var verksamhet. Nér vi planerar
kommunikation gor vi alltid en strategisk bedomning av vilka kanaler och format
som &r mest effektiva. I vissa fall nér vi delar av allménheten bést genom direkt
kommunikation, i andra fall genom vidareférmedlare. For att na ut pa bésta satt
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samverkar vi d med olika professioner och samhélleliga aktdrer inom
folkhédlsoomradet, daribland civilsamhillet.

Vi har under aret starkt vart interna arbete med strategiska val av nér, och i vilka
frdgor och uppdrag, vi ska vénda oss till allmanheten. Vi har dven utvecklat
arbetssitt for uppdrag med allménheten som malgrupp, och uppféljningen av dem.
Genom detta efterstriavar vi en samlad kommunikation i véra sakfrdgor, vilket ar
viktigt eftersom vi vinder oss till samma maélgrupper i ménga olika omréden.

Vi har under aret inlett ett arbete for att stiarka samarbetet med regionerna, kopplat
till var kommunikation med allménheten via Inera och webbplatsen 1177.se. Vi vill
gemensamt gora det tydligare vart invénare ska vinda sig for information om olika
hilsorelaterade fragor. Genom att samordna vara insatser kan vi na storre effekt,
undvika dubbelarbete och leverera tydligare kommunikation till lagre kostnad. 1
fokus ér bland annat formerna for samarbete och gemensam planering,
kvalitetssdkring av information och beslut om vem som ska sta som avséndare for
olika kommunikationsinsatser.

Exempel pd omréden vi kommunicerat med allmdnheten ar 2025

e Inom psykisk hélsa har vi kommunicerat om bland annat ensambhet, dldres
hilsa och ungas méende. Inom uppdraget om digitala medievanor for barn och
unga gjorde vi under hosten en stor insats som bland annat inkluderade utskick
till 649 000 vardnadshavare.

e Fritidskortet lanserades brett under hosten, i en stor nationell
informationsinsats till alla familjer med barn och unga i aldrarna 8-16 é&r.

e Omradet smittskydd har exempelvis omfattat den arliga kommunikationen om
covid- och influensavaccinering samt antibiotikaresistens genom
informationsinsatsen ’Skydda antibiotikan”.

o Inom fysisk aktivitet gjorde vi under senhdsten insatsen ”Det ror dig” for att
hoja medvetenheten om betydelsen av vardagsrorelse. Arbetet utfordes i nira
samverkan med uppdragen om att inrétta ett nationellt kompetenscenter och att
forbereda en nationell kraftsamling for 6kad rorelse 2026.

o Sexuell hilsa och réttigheter har omfattat insatser om menstruation, prevention
av hiv och andra STI, hbtqi i samband med Pride och unders6kningen
UngKAB23 (om ungas hélsa, relationer och sexliv).

e [nom omradet kvinnors hélsa har vi spridit information om vaccinationer och
antikroppar for gravida och nyfodda, samt om klimakteriet.

o ANDTS har inkluderat insatser om bland annat gardsforsiljning av alkohol,
rokfria utomhusmiljder, spel om pengar och risker med lustgas.

Folkhalsomyndighetens pédrivande roll

Var instruktion (forordning 2021:248) ger oss stod for att vara padrivande inom
folkhilsoarbetet. Det géller sérskilt de omrdden som inte regleras av lagstiftning.
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I en myndighetsanalys foreslog Statskontoret att vi ska utveckla en strategisk
inriktning for prioritering och samordning av det breda folkhalsoarbetet. Det gor vi
nu genom ett omfattande utvecklingsarbete for att ge effektivt stod pa nationell,
regional och lokal niva, och for att driva fragor utifran olika malgruppers behov.

Ett tiotal storre projekt, uppdrag och omraden pa4 myndigheten har identifierats som
prioriterade nar det giller padrivande arbete. Jimte vart Gvergripande arbete med
att stirka strukturer for samordning representerar de &ven prioriterade omraden for
god och jamlik hélsa samt olika regeringsuppdrag.

Vér definition av padrivande arbete byggs upp av fem fokusomraden: strategisk
ledning, initiativkraft, samordning, kunskapsbasering och tydlig kommunikation.
Definitionen lyder: ”Ett padrivande arbete innebér att Folkhdlsomyndigheten aktivt
driver pa utvecklingen inom sina prioriterade omraden — genom att initiera,
samordna och kommunicera insatser som leder till 1&ngsiktiga forbattringar i
samhdéllet. Vi agerar utifran en strategisk helhetssyn med mandat, initiativkraft och
en kunskap som é&r grundad i evidens och beprovad erfarenhet.”

Vi har utifran definitionen genomfort en intern kartldggning av det padrivande
arbetet p4 myndigheten. Sammantaget ser vi att vi arbetar padrivande genom att

o taledarrollen i uppdrag, ta initiativ till samverkan och sétta agendan
e proaktivt engagera intressenter med béring pa vért arbete
e Dbasera vara rekommendationer pa ett stort antal vetenskapliga metoder

e arbeta i ndra kontakt med vara malgrupper under hela processen for att fa god
kénnedom om deras behov.

Dessutom ser vi att vara kunskapsunderlag och metod- och kommunikationsstod
anvinds och dr mycket uppskattade.

Exempel pd hur vi arbetar pddrivande

Under aret har vi bland annat arbetat pddrivande inom Antibiotikasmart Sverige,
dar vi har det 6vergripande ansvaret for koordineringen sedan maj 2025. Syftet ar
att utifrdn Sveriges nationella strategi mot antibiotikaresistens gynna ansvarsfull
antibiotikaanvindning. Arbetet inleddes med en inledande analys av vilka
inlasningar och flaskhalsar som fanns i hilso- och sjukvérdssystemet. Utifran den
analysen ringades ett omrade in med fokus pa att forebygga infektioner, forhindra
smittspridning och gynna ansvarsfull anvindning av antibiotika, som en del i ett
bredare arbete for en god och jamlik hélsa i befolkningen. Genom att vidga
prioriteringen till ett folkhélsoperspektiv sdg aktorerna sin roll utifran sina givna
mandat, med resultatet att de kunde agera i det gemensamma arbetet utan intern
konkurrens.

Ett annat exempel &r arbetet med vaccinationsprogram som ofta resulterar i tydliga
forslag pa insatser for folkhdlsan som &r riktade till regeringen, regionerna, hélso-
och sjukvardspersonalen och allménheten. Prioriteringarna hér styrs dels av hur
vart uppdrag ar definierat i regleringsbrev och i smittskyddslagen, dels av
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omviérldsfaktorer sdsom smittspridning, fordndringar i informationslandskapet och
utvecklingen inom vaccinomradet. Hér arbetar vi 16pande med en intensiv
omvirldsbevakning for att snabbt kunna anpassa verksamheten och insatserna efter
nya behov som uppkommer.

Vi ser att Folkhilsomyndighetens samordnande och péadrivande roll vidlkomnas av
andra aktorer, och att tydliga beskrivningar av var roll i regeringsuppdrag
underléttar myndighetssamverkan. Vart pagdende utvecklingsarbete skapar
utrymme fOr innovativa arbetssétt och ett ledarskap som framjar utveckling, vilket
stirker vart padrivande arbete ytterligare.

Arbetet med beteendeinsikter i folkhalsoarbetet utvecklas

Under 2025 har vi fortsatt att utveckla och anvénda beteendeinsikter i delar av
arbetet med vaccinationer, antibiotikaresistens, miljohédlsa och ANDTS samt i det
interna utvecklingsarbetet. Pilotprojekt inom barnvaccinationer, genomforda i
samverkan med regionala och lokala aktorer, har lett till battre uppfoljning, 6kad
samverkan, fordjupad kunskap om malgruppen och 6kad kunskap om vaccinationer
hos bade forildrar och profession, och i vissa fall hogre vaccinationstéckning.
Inom antibiotikaomradet har vi fortsatt att anvénda beteendeinsikter i
egeninitierade, nationella och internationella projekt med malet att forebygga
infektioner och smittspridning, eftersom det &r grunden for att motverka
antibiotikaresistens. Efterfragan pa beteendeinsikter vixer bade internt och externt,
och vi behover stiarka var kapacitet ytterligare under kommande ar for att mota
behoven och mojliggora en 1dngsiktig tillimpning av arbetsséttet.

Beteendeinsikter dr ett systematiskt arbetssétt som ger en djupare forstaelse for de
faktorer som péverkar beslut och beteenden pé individuell, strukturell och social
niva. Det syftar till att utforma mer effektiva folkhilsoinsatser, sirskilt for de
grupper som loper storre risk for ohdlsa. Ett nidra samarbete med berorda
malgrupper och verksamheter ger god kdnnedom om deras behov och
forutsittningar. Dessa ldrdomar och erfarenheter utvecklar dven vart arbete med
beteendeinsikter.

Intern samordning och stdd till nationella, regionala och lokala aktérer

Vi har gjort en strategisk forflyttning genom att arbetet med beteendeinsikter har
integrerats i det samordnade folkhélsoarbetet, som innefattar koordinering av
myndighetens uppdrag att stodja berorda aktorer i det folkhélsoarbete som gors pa
nationell, regional och lokal niva.

Under aret har vi starkt vart metod- och processtdd till pagédende pilotprojekt samt
satsat pa utbildning och kompetensutveckling. Det har gjort att vi kan arbeta mer
strategiskt och langsiktigt med beteendeinsikter. Projekten som anvént
beteendeinsikter har visat att metoden ger relevanta resultat utan att forldnga
arbetstiden och att insatserna blir mer anpassade och genomforbara. Det
systematiska arbetet bidrar dven till att bredda perspektiven med beteende-
vetenskaplig kompetens och uppmuntrar till fler horisontella samarbeten. Vi
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tillimpar beteendeinsikter dven i de pdgdende interna initiativen for att bland annat
utveckla kunskapsstod och implementeringsstdd till vara malgrupper.

Forutom i pilotprojekt om barnvaccinationer och antibiotika har arbetsséttet dven
integrerats i det nationella uppdraget om sociala konsekvensanalyser inom
miljohélsa, dir flera myndigheter deltagit. Genom st6d och utbildningar har arbetet
med beteendeinsikter bidragit till att stdrka folkhdlsoperspektivet i arbetet med
hallbar fysisk planering. Vi arbetar &ven med behovsstyrda utbildningsinsatser,
exempelvis i Uppsala ldns preventionsnitverk, dér var insats bidrog till
kunskapshojning och lokal tillimpning av metoden.

For att utveckla vart metod- och processtdd har vi haft bade interna och externa
uppfoljningsdialoger. En insikt fran dem &r att det saknas fordjupad kompetens
inom arbete med beteendeinsikter pa olika nivaer, vilket leder till att arbetet ibland
inte genomfors fullt ut enligt det systematiska arbetssittet. En annan insikt ar att
kombinationen av fysiska méten och digitala uppfoljningar i regioner och
kommuner har varit avgoérande for att skapa fortroende for arbetet med
beteendeinsikter i externa pilotprojekt. Dessa lardomar &r betydelsefulla for att
sdkerstélla att beteendeinsikter kan anvdndas mer konsekvent och med hog kvalitet
1 Folkhédlsomyndighetens verksamhet.

Sveriges arbete som WHO:s fokalpunkt i beteendeinsikter

Som nationell kontaktpunkt deltar Folkhidlsomyndigheten aktivt i WHO Europas
och WHO:s globala arbete genom kunskapsutbyte, gemensamma utvecklings-
processer och rapportering av det svenska folkhélsoarbetet. Beteendeinsikter &r ett
prioriterat omrade i Europaregionen, och vi bidrar fortsatt med erfarenheter fran
svenska projekt och medverkar i ndtverket BCI Community of Practice. Vi har
under aret gett stod till tva globala utvecklingsprojekt, ett som ror indikatorer for
att integrera beteendevetenskap i folkhélsa samt ett for att utvecklagemensamma
definitioner inom omréadet.

Nationell rapportering visar att Sverige ligger langt fram i implementering av
beteendeinsikter, men att det behdvs ett bredare nationellt nitverk for kunskaps-
och erfarenhetsutbyte for att dels mota framtida behov, dels stérka det fortsatta
arbetet med beteendeinsikter i folkhélsa.

Folkhdlsomyndighetens arbete med informations- och cybersakerhet

Folkhélsomyndigheten arbetar kontinuerligt med informations- och cybersédkerhet
enligt ett faststdllt ledningssystem som &r uppsatt efter ISO 27001: 2022 och ISO
27002:2022. Avdelningar, enheter och medarbetare far direkt stod genom
myndighetens informationssikerhetsspecialister. Detta sdkerstéller att alla delar av
organisationen har tillgang till expertis och véigledning i fragor som ror
informationssékerhet.
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Strategiskt arbete for sdker och rattssaker verksamhet

For att sikerstélla att centrala frdgor om informationssikerhet hanteras pé ett
effektivt och réttssdkert sitt har vi etablerat rdd och forum med nédvéndig
kompetens. Dessa forum behandlar fragor om exempelvis rittslig grund, it-
sakerhet, arkiveringsfragor, Al-kompetens och informationssikerhet.

Myndighetens informations- och cybersakerhet starks genom god kunskap och
strukturerat arbete

Vi gor arligen en intern uppfoljning av vart informations- och cybersékerhetsarbete
med hjilp av bade interna och externa verktyg, sdsom Cybersédkerhetskollen.
Uppfoljningen visar flera positiva resultat:

e Medarbetarnas kunskap om informationssikerhet ar generellt god, vilket
avspeglar sig i det dagliga arbetet och bidrar till en séker verksambhet.

o Uppfoljningen bekraftar att ansvar och uppgifter fordelas enligt myndighetens
faststéllda rutiner.

e Vir it-miljo ar utformad for att sdkerstélla verksamhetens kontinuitet dven vid
storningar.

Under aret har arbetet med informations- och cybersidkerhet integrerats i var
kontinuitetsplanering, med sérskilt fokus pé att identifiera sarbarheter och planera
for forbattrad formaga.

Starkt informationssakerhet i en foranderlig omvarld

Under aret har vi prioriterat att utveckla och anpassa arbetet med informations-
sdkerhet for att mota genomforda, pdgaende och planerade fordndringar. Al och
moderna lagringsmetoder skapar bade mdjligheter och utmaningar i hanteringen av
information. Genom obligatoriska arliga utbildningar om informationssékerhet har
vi hojt medarbetarnas grundldggande kunskapsniva, vilket har gett en positiv effekt
pa myndighetens sékerhetsarbete.

Okad tillgénglighet och robusthet i informationshanteringen

I takt med en generellt 6kad hotbild mot svenska myndigheter har vi prioriterat att
sakerstilla tillgédnglighet och robusthet i vér informationshantering. Under &ret har
vi pabdrjat en storre arbetsinsats som ror loggning av information av hiandelser i
informationssystem, vilket dr en forutsittning for att informationshanteringen ska
vara siker och sparbar, bade i realtid och for dldre hindelser.

Var omvérldsbevakning rorande informationssidkerhet har 6kar under aret, liksom
behovet av ett mer omfattande och mer frekvent riskarbete. Vi har darfor paborjat
ett overgripande arbete med risk- och incidenthantering for att ensa begrepp och
synsétt samt mota kraven pé sparbarhet i den nya cyberséikerhetslagen som borjar
gélla 2026. Vi har ocksa initierat en genomlysning av méjliga tekniska stod for
delar av detta arbete.
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Elektronisk hantering av bestallning av varor och tjanster

Under aret har Folkhélsomyndigheten genomfort en 6versyn av nuvarande e-
handelsprocess i syfte att identifiera hur myndigheten ska kunna 6ka andelen
elektroniska bestéllningar av varor och tjanster. Insatserna for att uppna 6kad andel
e-handel ar planerad att genomforas under 2026.

Uppdrag till beredskapsmyndigheterna om personalldn mellan myndigheter

Vi har tecknat §verenskommelser om personallan med samtliga myndigheter i
Raédet for styrning med kunskap. Vi har ocksé liknande 6verenskommelser med
myndigheter och larositen med specialistkompetens som kan vara relevant for
framtida behov. Under aret har vi l&nat ut en medarbetare till en annan myndighet.

Regeringsuppdrag

En stor del av myndighetens verksamhet 2025 har utgjorts av tidigare givna
regeringsuppdrag samt av nya uppdrag som myndigheten ansvarar for. Under aret
har 31 uppdrag redovisats i sérskild ordning till regeringen.

Tabell 30. Antal inkommande, pdgdende och redovisade regeringsuppdrag 2023-2025

Ar 2025 2024 2023
Inkomna uppdrag 44 34 38
P&gdende uppdrag 70 59 62
Redovisade uppdrag 31 30 42

Kommentar: I redovisade uppdrag ingdr inte delrapporter.

Tabell 31. Redovisade regeringsuppdrag enligt regleringsbrev eller sarskilda
regeringsbeslut

Vért drendenummer Redovisade regeringsuppdrag 2025

02682-2023 Uppdrag ur regleringsbrevet 2023: nr 15 Uppdrag att genomf6ra insatser for att
bidra till spridning och implementering and den nationella handlingsplanen
respektive den nationella strategin for sexuell och reproduktiv halsa och rattigheter
(SRHR)

02366-2022 Uppdrag om att forbdttra barns och ungas livsmedelskonsumtion med sarskilt fokus
pd socioekonomiska skillnader

05355-2023 Uppdrag ur regleringsbrevet 2024: nr 14 Uppdrag att representera Sverige i
styrgruppen for den EU-gemensamma upphandlingen enligt avtalet Joint
Procurement Agreement

05354-2023 Uppdrag ur regleringsbrevet 2024: nr 13 Uppdrag att samordna berérda
myndigheter och aktérer vid de utvdrderingar som genomférs i enlighet med EU:s
forordning om gransoverskridande halsohot

00434-2024 Regeringsbeslut I:1 Uppdrag om &vervakning, studier och insatser avseende covid-
19
05347-2023 Uppdrag ur regleringsbrevet 2024: nr 4 Uppdrag att sammanstalla berdkningar av

samhallsekonomiska kostnader for bristande fysisk aktivitet och stillasittande

01689-2024 Regeringsbeslut 1:7 Uppdrag till Folkhdlsomyndigheten att identifiera tgarder for att
minska risken for luftvagsbesvar hos barn

05346-2023 Uppdrag ur regleringsbrevet 2024: nr 3 Uppdrag att vidta insatser for att stérka och
utveckla arbetet avseende aldre hbtgi-personers halsa och levnadsvillkor
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Vart drendenummer

Redovisade regeringsuppdrag 2025

05307-2021 Uppdrag att stodja, samordna och félja upp arbetet for att framja hbtqgi-personers
lika rattigheter och méjligheter

00278-2024 Regeringsbeslut I:6 Uppdrag till Folkhalsomyndigheten att dverldta nationellt
Overskott av vaccin

01339-2023 Regeringsbeslut I:1 Uppdrag att genomféra en kartldggning och ta fram ett forslag
till en nationell strategi for att utveckla och intensifiera arbetet med att férebygga
och motverka ofrivillig ensamhet.

03033-2023 Regeringsbeslut II3 Uppdrag att ssmmanstélla kunskapslaget och identifiera
kunskapsluckor avseende jamlika forutsattningar till hdlsa samt livsvillkor och
levnadsvanor bland hbtqi-personer

01798-2024 Regeringsbeslut I:1 Uppdrag till Folkhdlsomyndigheten att genomfétra insatser for att
utveckla arbetet med existentiell hdlsa inom ramen fér den nationella
folkhalsopolitiken

01452-2024 Regeringsbeslut I:7 Uppdrag att stodja inrdttandet av en nationell stddlinje inom
omradet psykiskt hdlsa och suicidprevention

05150-2022 Uppdrag ur regleringsbrevet 2023: nr 6 Uppdrag att genomfora fortsatta insatser for
att implementera lagen om nationella minoriteter och minoritetssprak

02372-2022 Uppdrag om insatser for framjande av 6kad fysisk aktivitet med sarskilt fokus p&
barn och unga

05348-2023 Uppdrag ur regleringsbrevet 2024: nr 5 Uppdrag att férdela organisations- och
verksamhetsbidrag till nationella féreningar som arbetar med samverkan mellan
brukar-, patient- och anhérigorganisationer inom omradet psykisk halsa

02319-2018 Uppdrag att forbereda en informationsinsats inom psykisk halsa och suicidprevention
samt fordela ytterligare medel till ideella organisationer som arbetar med
suicidprevention

01688-2024 Regeringsbeslut I:5 uppdrag till Folkhalsomyndigheten att ta fram en uppdaterad
nationell strategi mot hiv/aids med tillhérande handlingsplan

04357-2024 Regeringsbeslut II:3 Uppdrag om nationell uppf6ljning inom omrddet vardhygien och
vérdrelaterade infektioner

01474-2024 Uppdrag ur regleringsbrevet 2024: nr 17 Uppdrag att genomféra en kartlaggning av
aldres psykiska hélsa och ohadlsa

02358-2025 Regeringsbeslut I:1 Uppdrag att ta fram underlag till en handlingsplan efter
utvardering enligt EU:s halsohotsférordning

03712-2025 Regeringsbeslut I:3 Uppdrag om medicinsk kompetens

01796-2025 Uppdrag ur andrat regleringsbrev 2025: nr 17 Uppdrag att férbereda genomférandet
av en nationell kraftsamling for 6kad rorelse under 2026

05353-2023 Uppdrag ur regleringsbrevet 2024: nr 12 Uppdrag att ta fram tillsynsvagledning och
informationsmaterial for kommunernas tillsyn av anmalningspliktiga kyltorn

02140-2023 Regeringsbeslut I:2 Uppdrag om digital medieanvéndning bland barn och unga

05878-2020 Uppdrag ang&ende samverkansfunktion och handlingsplan for arbetet mot
antibiotikaresistens

01792-2025 Uppdrag ur andrat regleringsbrev 2025: nr 13 Uppdrag om Nordisk
folkhalsokonferens

05113-2024 Uppdrag ur regleringsbrevet 2025: Nr 8. Uppdrag att forbereda inférandet av en
reglering av lustgas i berusningssyfte

01736-2025 Regeringsbeslut I1:3 Uppdrag till beredskapsmyndigheterna om personall&én mellan
myndigheter

06000-2020 Uppdrag om anvisningar for det civila forsvaret for forsvarsbeslutsperioden 2021-

2025
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Kompetensforsorjning

Folkhdlsomyndigheten ar en kunskapsmyndighet och kompetensfoérsorjning ér en
strategisk fraga. Mycket av kompetensen utvecklas i det dagliga arbetet genom nya
uppdrag och arbetsuppgifter och medarbetare kan ocksa delta i externa utbildningar
och interna kompetensutvecklingsinsatser.

Folkhdlsomyndigheten bedomer

att var kompetensforsorjning ar tillfredsstallande. Vi har generellt satt
latt att rekrytera den kompetens vi behdver, aven om det finns
kompetensomraden déar konkurrensen om medarbetare &r stor. Vi ser
att den strategiska kompetensforsorjningen behdver utvecklas.

I Statskontorets myndighetsanalys av Folkhdlsomyndigheten 2024, foreslog de att
vi ska ge chefer mer stdd i att utdva sitt ledarskap samt att ta fram en strategi for
kompetensforsorjning for hela myndigheten, som fungerar bade i ett normallége
och under en samhéllskris. Sedan tidigare arbetar vi med att ta fram en strategi for
kompetensforsorjningen, i enlighet med en av rekommendationerna fran
Statskontorets myndighetsanalys.

Vi har under aret utarbetat en process och ett metodstod for strategisk
kompetensforsdrjning. Processen ska stddja oss i arbetet med att identifiera
kompetensrisker och sikerstilla att vi har rdtt kompetens vid rétt tidpunkt.
Processen innehaller en dvergripande kartldggning av kompetensbehov for
normalldge och samhéllskris. Med anledning av med anledning av den kritik som
framfordes om myndighetens organisation och kompetens under hosten gjordes en
kartldggning som visar pé att det finns en gedigen medicinsk kompetens pa
myndigheten. Bland ldkarna finns olika specialiteter, ménga med
forskningsbakgrund, och utdver det finns till exempel sjukskoterskor,
mikrobiologer, biomedicinska analytiker, epidemiologer och apotekare.

Kartldggningen visar dven inom vilka omraden medicinsk kompetens ar central for
verksamheten samt att det finns vissa sarbarheter inom en del kompetensomraden,
déribland vaccinationer och vardhygien. Myndigheten har under aret forstarkt den
medicinska kompetensen pa avdelningschefsniva. Den medicinska kompetensen,
déribland ldkarkompetens, sdkerstills darutdver i det 16pande kompetens-
forsorjningsarbetet och utifran den kommande kompetensforsorjningsstrategin.
Myndighetens samlade kompetens &r en viktig fortroendefraga och strategin ska ge
battre forutsattningar for att sdkra kompetensen dven i framtiden.

Det finns en omfattande vetenskaplig kompetens pad myndigheten med 190
disputerade anstéllda, varav 23 ldkare med specialistkompetens och manga med
bakgrund inom forskning. Folkhélsomyndigheten dr en myndighet med bred och
djup medicinsk kompetens och har det lagarbete som kravs for att stodja, driva och
paskynda arbetet inom hela vart uppdrag inom folkhélsa, inklusive smittskydd.
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Attrahera och rekrytera

Vi anvinder Employee Net Promoter Score (eNPS) for att méta hur attraktiv
Folkhélsomyndigheten dr som arbetsgivare. Skalan gér fran -100 till + 100. Under
2025 har fem métningar genomforts.

Tabell 32 Employee Net Promoter Score 2023-2025

2025 2024 2023

eNPS resultat + 8 till + 19 + 15 till +19 + 5 till + 13

Resultatet var nagot lagre 4n aret fore men &r battre jamf{ort med vara resultat for
2023. For den offentliga sektorn var arets resultat -13. Resultat 6ver 0 ar positivt,
och trots en minskning tyder resultaten pa att vi &r en attraktiv arbetsgivare.

Vi bedomer att vi genomgaende rekryterar kvalificerad personal till vara utlysta
tjénster. Det visar att myndigheten har en stark position som arbetsgivare och en
tillfredsstillande attraktionskraft pa arbetsmarknaden. Detta aterspeglas dven i
publicerade rankinglistor fran exempelvis undersékningsforetagen Universum och
Verian.

Folkhélsomyndigheten har vilkomnat ett 30-tal praktikanter och examensarbetare
frén hogskolor, universitet och yrkeshogskolor samt Arbetsféormedlingen. Vi ser ett
stort intresse for praktik hos oss, och under aret har intresset varit sérskilt stort for
omradet beredskap och krishantering. Vi sétter stort virde pa det dmsesidiga
kunskapsutbyte som detta ger.

Vi fortsitter att utveckla vart introduktionsprogram for nya medarbetare. Det &r
mycket uppskattat, och uppféljningar visar goda resultat och att nyanstillda ar
ndjda med introduktionsprogrammet.

Utveckla och behalla

Vi erbjuder goda mojligheter att ta del av bade interna och externa
kompetensutvecklingsinsatser. Vi har goda mojligheter till intern rorlighet pa
myndigheten, ndgot som vi ser kan vara till nytta for bade verksamheten och den
enskilda medarbetaren. Eftersom det &r stor konkurrens om kompetens pa
arbetsmarknaden strdvar vi efter att behdlla medarbetare och erbjuda
utvecklingsmdjligheter.

Under 2025 har vi tagit fram ett ledarskapsprogram for alla chefer. Programmet
lanseras under 2026 och bygger pad modellen Utvecklande ledarskap, som har
vetenskapligt stod. Det omfattar utbildningar i psykologisk trygghet och ledarskap
som framjar innovation. Vi har ocksaé stérkt stddet till cheferna i
rekryteringsarbetet, bland annat

Folkhédlsoforum och Mikrobiologiskt forum ar exempel pa arliga interna
seminarieserier for att presentera och diskutera kunskap och erfarenheter inom
olika omraden. Utdver det har tre bredare kompetensutvecklingsinsatser
genomforts.
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Under aret ordnades Folkhélsomyndighetens forsta interna innovationsvecka med
fokus pa innovation, stindiga forbattringar och Al. Bland annat erbjods vara
medarbetare flera kompetenshdjande aktiviteter sdsom seminarier och
workshoppar. Under &ret har en tjanstedesignutbildning erbjudits till 35
medarbetare. Syftet med utbildningen ér att skapa forutsittningar och intern
kompetens i tjdnstedesign och stirka ett arbetssitt som utgéar frdn malgruppernas
behov och effektiviserar vért arbete.

I samband med lanseringen av den generativa Al-tjdnsten Le chat tog vi fram ett
obligatoriskt utbildningspaket for alla medarbetare. Paketet omfattade tre e-
utbildningar: Basutbildning Al, Informationssékerhet och Al-korkort. Tillsammans
ger utbildningarna en grundlaggande kunskap om informationssikerhet, skyddar
data och anvinder Al pd myndigheten.

Vi har fortsatt att stirka var formaga att arbeta i projekt. Under aret har vi
genomfort utbildningar i myndighetens projektmodell, vilket r en del av en
satsning som inleddes 2024. Syftet r att 6ka formagan att leda och driva projekt
effektivt — fran planering till genomf6rande.

Under aret har vi dven fortsatt att genomfora workshops i kontinuitetshantering.
Detta har starkt myndighetens samlade kunskap och kompetens for beredskap hos
savil medarbetare som chefer.

Vi har deltagit i ECDC:s tvadriga traineeprogram inom féltepidemiologi European
Programme for Intervention Epidemiology Training (EPIET) och
folkhélsomikrobiologi, European Public Health Microbiology Training
(EUPHEM).

Under aret har nistintill samtliga enheter paA myndigheten triaffat generaldirektoren.
Syftet har varit att inventera mojligheter att utveckla malgruppsorienterat arbete,
resultatfokus och samarbete inom myndigheten.

Arbetsmiljo

Folkhdlsomyndigheten arbetar systematiskt for en god arbetsmiljé genom
skyddsronder och regelbundna dialoger mellan chefer och medarbetare. Vi gor
dven métningar av den organisatoriska och sociala arbetsmiljon samt av
teameffektivitet, engagemang, ledarskap och tillit. Resultaten anvénds for att stodja
en kontinuerlig dialog om arbetsmiljon pa enheterna och avdelningarna.

Riskbedomningar genomfors och foljs upp 16pande. Under aret har flera
organisationsfordndringar genomforts och riskbedémningar har sirskilt gjorts vid
dessa tillfallen. Riskbedomningar gors for att férebygga och hantera
arbetsmiljorisker.

Samtliga chefer har erbjudits en utbildning i arbetsmiljofragor, for att sdkerstélla att
de har god kunskap inom dmnet. Samma utbildning har dven erbjudits
skyddsombud och fackliga foretrddare.
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Aktivt arbete for lika villkor och inkludering

Vi arbetar systematiskt for att framja lika réttigheter och mdjligheter och for att
forebygga diskriminering. Arbetet f6ljs upp och diskuteras regelbundet i var
samverkansgrupp for lika villkor, dir skyddsombud, arbetsgivare och fackliga
foretradare ingér.

Samverkansgruppen granskar aterkommande relevanta styrdokument for att
sdkerstilla att de framjar lika réttigheter och mdjligheter for alla, oavsett bakgrund
eller livssituation. Forra arets granskning visade att en del rutiner behdvde
fortydligas. Vi har darfor uppdaterat vara riktlinjer och rutiner for en arbetsplats fri
frén diskriminering, trakasserier, sexuella trakasserier och krinkande
sdrbehandling.

Nyckeltal for anstallda

Vid utgangen av 2025 hade Folkhilsomyndigheten 654 anstillda, varav 167 méan
och 487 kvinnor. Myndigheten har 8 avdelningschefer anstillda, 4 mén och 4
kvinnor. Enhetscheferna &r 43 till antalet, varav 11 mén och 32 kvinnor. Jamfort
med myndigheten som helhet dr andelen kvinnor i chefsposition ndgot mindre dn
andelen kvinnliga medarbetare.

Myndigheten har inte en jamn konsfordelning pa vare sig chefs- eller
medarbetarniva. En fordelning anses jamn nér andelen kvinnor och mén ligger
mellan 40 och 60 procent.

Tabell 33. Nyckeltal for anstdlld personal vid drets slut

Nyckeltal personal 2025 2024 2023
Antal anstéllda vid drets slut 654 650 639
Andel kvinnor i procent 74 75 76
Andel mén i procent 26 25 24
Arsarbetskraft 574 557 539
Andel kvinnor i procent 74 74 75
Andel méan i procent 26 26 25
Medeldlder i &r 48 48 48
Medianélder i &r 48 48 47
Antal delpensionarer vid drets slut 4 6 5
Personalomsattning i procent 10 9 15

(slutat/anstéllda vid 8rets slut)
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Tabell 34. Fordelning och orsak till avslutad anstallning

Orsak 2025 2024 2023

Pension 11 6 13

Overgétt till annan anstéllining 27 23 45

Tidsbegransat anstallda vars anstallning 16pt ut 32 21 29

Annan avgéngsorsak 7 7 7
Sjukfranvaro

Den totala sjukfrdnvaron vid Folkhdlsomyndigheten under 2025 var 2,81 procent
av den tillgingliga arbetstiden. Langtidssjukskrivningar stod for 59,41 procent av
den totala sjukfranvaron. Sjukfranvaron fortsétter att minska jamfort med
foregaende ar.

Tabellen visar andelen sjukfrdnvaro hos Folkhdlsomyndighetens anstéllda for
kvinnor och mén 2023-2025. Andelar anges i procent av tillgdnglig arbetstid.

Tabell 35. Sjukfranvaro fordelat pd kvinnor och man 2023-2025

Franvaro i procent 2025 2024 2023
Man 1,95 2,38 2,57
Kvinnor 3,1 3,5 3,83
Total sjukfrénvaro 2,81 3,22 3,52

Tabellen visar andelen sjukfrdnvaro hos Folkhédlsomyndighetens anstéllda 2022—
2024 i tre olika aldersgrupper. Andelar anges i procent av tillganglig arbetstid.

Tabell 36. Sjukfranvaro fordelat pd dlder 2023-2025

Franvaro i procent 2025 2024 2023
Aldersgrupp 29 &r eller yngre 1,28 0,97 2,61
Ridersgrupp 3049 &r 2,71 2,84 3,18
Ridersgrupp 50 &r eller &ldre 2,98 3,77 4,00

Tabellen visar langtidssjukfranvaro* hos Folkhidlsomyndighetens anstéllda 2023—
2025. Notera att viardena anges som andelar i procent eller som antal.

Tabell 37. Langtidssjukfrdnvaro 2023-2025

Langtidssjukfrdnvaro 2025 2023 2022
I forhéllande till 59,41 63,06 61,93
total sjukfranvaro i procent

I forhdllande till tillganglig tid i procent 1,67 2,03 2,18
Antal personer med |&ngtidssjukfrénvaro, heltid 25 38 42
eller deltid

*Avser sammanhéangande sjukfrdnvaro p& 60 dagar eller mer.
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Finansiell redovisning

Sammanstallning dver vasentliga uppagifter (tkr)

2025 2024 2023 2022 2021
Laneram i Riksgdldskontoret
Beviljad 3110 000 4 110 000 10100 000 21085000 21 070 000
Utnyttjad I8neram vid rékenskapsarets slut 207 841 334 058 493 855 2 552 893 1 001 302
Rantekontokredit hos Riksgdldskontoret
Beviljad 49 238 47 876 41 138 48 051 38839
Utnyttjad - - - - -
Rantekonto i Riksgdldskontoret
Réntekostnad 5584 14 728 63 793 24 583 -
Rénteintakt 5625 7 489 6 094 1885 =
Avgiftsintakter
Budget enligt regleringsbrev 90 787 85 868 48 992 49 940 47 714
Utfall avgifter som disponeras av myndigheten* 310 314 381 322 776 915 2 898 901 2 620 037
Anslagskredit
Beviljad 16 615 15 880 16 290 15093 14 758
Utnyttjad - - - - -
Anslagssparande
Anslagssparande 417 647 247 221 584 534 4 622 555 1731071
Bestdllningsbhemyndigande
Rtaganden 97 776 193 812 156 000 156 405 2 163 000
Tilldelade 1385 333 403 000 589 000 100 000 1 890 000
Personal
Antalet drsarbetskrafter 574 557 539 543 563
Medelantal anstéllda 661 650 643 634 640
Driftkostnad per anstalld drsarbetskraft** 2220 2 480 6 601 12711 14 214
Kapitalforandring
Innevarande &r 9013 16 369 19 408 16 106 5001
Balanserad 71 658 55 288 35 880 19775 14774

*Variationen av utfall av avgifter som disponeras av myndigheten beror pd vidareférsaljningen av covid-19-vaccin dér

den stora 6kningen var fr8n 2020 till 2021 och fr&n 2023 s& bérjar detta minska. **Okningen av driftkostnad per

anstélld frdn 2021 och framat jamfort med tidigare &r beror pd 6kning av driftskostnader kopplat till storskalig testning
av covid-19 samt vidareforsaljningen av covid-19-vaccin. Frdn 2023 minskar detta i takt med att kostnaderna kopplat

till storskalig testning och vidareforsaljning av covid-19 vaccin minskar.
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Resultatrakning (tkr)

2025 2024
Verksamhetens intdkter
Intakter av anslag Not 1 838 265 1017 129
Intakter av avgifter och andra Not 2 310 314 381 322
ersattningar
Intakter av bidrag Not 3 192 640 117 095
Finansiella intdkter Not 4 5823 10 181
Summa 1 347 042 1525728
Verksamhetens kostnader
Kostnader for personal Not 5 -641 653 -598 973
Kostnader for lokaler -65 402 -62 710
Ovriga driftkostnader Not 6 -567 266 -719 937
Finansiella kostnader Not 7 -5 842 -15134
Avskrivningar och nedskrivningar -61 881 -114 858
Summa -1342 044 -1511 612
Verksamhetsutfall 4998 14116
Uppbordsverksamhet
Intékter av avgifter m.m. som 25 250 147 540
inte disponeras*
Medel som tillfrts statens -25 250 -147 540
budget fran
uppbdrdsverksamhet
Saldo - -
Transfereringar
Medel som erhdllits frén statens 829 129 854 127
budget for finansiering av bidrag
Medel som erhdllits fran 61 640 55 994
myndigheter for finansiering av
bidrag
Ovriga erh8lina medel for Not 8 4291 12 098
finansiering av bidrag
Lamnade bidrag Not 9 -895 060 -922 219
Saldo - -
Arets kapitalforindring Not 10 4998 14 116

*Se specifikation under Redovisning av inkomsttitlar
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Balansrakning (tkr)

2025-12-31 2024-12-31
TILLGANGAR
Immateriella anlaggningstillgdngar
Balanserade utgifter for utveckling Not 11 27 820 19959
Rattigheter och andra immateriella Not 12 838 1385
anlaggningstillgdngar
Summa immateriella anldggningstillgdngar 28 658 21 344
Materiella anlaggningstillgdngar
Forbattringsutgifter pd annans fastighet Not 13 11 622 8 907
Maskiner, inventarier, installationer m.m. Not 14 51 143 38 058
P&g8ende nyanlaggning Not 14 1022 335
Beredskapstillg&ngar Not 15 121 195 255 653
Forskott avseende materiella Not 16 = 13 652
anlaggningstillgdngar
Summa materiella anldggningstillgdngar 184 983 316 606
Kortfristiga fordringar
Kundfordringar 4 601 6 205
Fordringar hos andra myndigheter 18 623 15 685
Ovriga kortfristiga fordringar Not 17 0 230
Summa kortfristiga fordringar 23 225 22120
Periodavgransningsposter
Forutbetalda kostnader Not 18 61 621 62 909
Upplupna bidragsintakter Not 19 12 602 13432
Ovriga upplupna intakter 908
Summa periodavgransningsposter 75131 76 341
Avrdkning med statsverket Not 20 -1 211 44 664
Kassa och bank
Behdlining rantekonto i Riksgaldskontoret 271 059 242 160
Kassa och bank 11 118 33230
Summa kassa och bank 282177 275 390
SUMMA TILLGANGAR 592 963 756 465
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Balansridkning (tkr) fortsattning 2025-12-31 2024-12-31
KAPITAL OCH SKULDER

Myndighetskapital Not 21

Statskapital Not 22 6 580 2 564
Balanserad kapitalférandring Not 23 69 094 54 977
Kapitalférandring enligt resultatrakningen 4998 14 116
Summa myndighetskapital 80 671 71 658
Avsittningar

Avséttningar for pensioner och liknande Not 24 521 1100
forpliktelser

Ovriga avsattningar Not 25 8 975 8 195
Summa avsattningar 9 496 9 296
Skulder m.m.

Lan i Riksgaldskontoret Not 26 207 841 334 058
Kortfristiga skulder till andra myndigheter 25 795 30 742
Leverantdrsskulder 61 834 76 716
Ovriga kortfristiga skulder Not 27 24 391 53 025
Summa skulder m.m. 319 862 494 542
Periodavgransningsposter

Upplupna kostnader Not 28 65 984 59 473
Oférbrukade bidrag Not 29 115 694 120 299
Ovriga férutbetalda intakter Not 30 1256 1197
Summa periodavgransningsposter 182934 180 970
SUMMA KAPITAL OCH SKULDER 592 963 756 465
ANSVARSFORBINDELSER

Ovriga ansvarsforbindelser Not 31 39 888 -
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Anslagsredovisning (tkr)

Utgiftsomrade 09 o - a
Halsovard, sjukvard och 15 ° g s
social omsorg 2 s 0 B 'E 3
[ T o ] o 2 ]
(Anslag o 2 T 2 H £ oy g 2
- T = = = T =
a=Ramanslag) £5 5 £ &o & o g g
o ‘£ 209 T8 o &5 = o ‘&
23 vz EP 3 33 g2 29
S2 < g o = -] 5 53
01 006 Bidrag till folkhélsa och ~ Not 32 204 003 971 500 -188 000 -16 003 971 500 -616 676 354 824
sjukvard (a)
014 Stod till rérelsefrdmjande 10 000 10 000 -9993 7
organisationer (a)
031 Beredskapsléakemedel — del 10 983 889 000 -10 983 889 000 -540 794 348 206
till Folkhdlsomyndigheten (a)
044 Testning for covid-19 (a) 190 250 -188 000 -2 250
045 Modell for garanterad 20 000 20 000 -16 597 3403
ersattning antibiotika (a)
050 Till Folkhdlsomyndighetens 2770 52 500 -2 770 52 500 -49 291 3209
disposition (a)
01 008 Bidrag till psykiatri (a) Not 33 256 840 256 840 -248 429 8 411
004 Del till 256 840 256 840 -248 429 8 411
Folkhdlsomyndigheten (a)
02 001 Folkhalsomyndigheten Not 34 16 429 566 318 -548 582 198 -559 638 22 561
(a)
001 Folkhalsomyndigheten (a) 16 429 558 434 -548 574 314 -551 754 22 561
002 Folkhadlsomyndigheten — del 7 884 7 884 -7 884
till suicidprevention (a)
02 002 Insatser for Not 35 26 789 120 500 -26 789 120 500 -93 495 27 005
vaccinberedskap (a)
002 Insatser vaccinberedskap — 26 789 120 500 -26 789 120 500 -93 495 27 005
del till FOHM (a)
02 004 Insatser mot hiv/aids Not 36 127 502 127 502 -122 656 4 846

och andra smittsamma
sjukdomar (a)

002 Insatser mot hiv/aids — del 127 502 127 502 -122 656 4 846
till Folkhdlsomyndighetens
disposition (a)

02 005 Atgarder avseende Not 37 26 500 26 500 -26 500
alkohol, narkotika, dopning,
tobak samt spel (a)

005 Insatser for genomférande 20 500 20 500 -20 500

av ANDTS-strategi (a)

012 Insatser for att férebygga 6 000 6 000 -6 000
spelberoende (a)

Summa 247 221 2069 160 -188 000 43341 2085040 -1667393 417647
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Avslutade anslag E" 2
Utgiftsomr&de 09 oy S a o 2
Halsovérd, sjukvard och social 2 £ 3 - 2 2
omsorg 2 £ L o 5 2
=] 9 @ 2 E’ =3 )]
(Anslag Ic o 6 £ @ gc
— c = = £ a c L~ . 2T
a=Ramanslag) 5© - a =) o 2 2 o °
s B8 % 5 58 5 5%
m —
53 < 9 S 5 L8 5 53
01 006 034 Ersattning vid
ingripanden for att forhindra
spridning av smittsam sjukdom
(a)
Summa avslutade anslag
Summa totalt 247221 2069160 -188000 -43 341 2085040 -1667393 417647
Redovisning av bestallningsbemyndigande (tkr)
Anslag c
z 5 z ® B °
@ - = > £ £ g
-] 5] © 5] o o o
5 S 2 . e £ £ £
2 5 «‘5 k) ) s ki a ki
E g 3 2 £ g 3 gn 8
z w “ & 5 & 29 2N 99
§ sg g 2 g g 2R 23
a2 % B g £ = B o o . °
= ‘e 6 ] = e €3 8 a 8o 8 a
E ° 2 = [} o ° [} C o C o C o -
3 cwn [ & o e 0 0 ® B © B ® og
i g% g 2 % £s 5@ 5¥ 5¥ 5 3
o W o5 z 5 7<) i e& 28 e& [0} F3
Anslag 2:2;2 Insatser 637 333 156 000 89 741 -27 259 39 000 39 000 2026 38
for vaccinberedskap
Anslag 1:6;31 748 000 37812 41172 13419 -6 789 58 776 58 776 2026 39
Beredskapslakemedel
— del till
Folkhdlsomyndigheten
Redovisning av inkomsttitlar (tkr)
Inkomsttitel Inkomster
2025 2024
2811 133 Ovriga inkomster av statens verksamhet 25 250 147 540
Summa 25 250 147 540

Ca 142,6 mnkr av Ovriga inkomster av statens verksamhet 2024 avser &terbetalning frdn EU kommissionen avseende en del av den
betalning som gjordes fr&n myndigheten 2020 inom anslag 1:6 ap 52. I 6vrigt bestdr posten av dterbetalda transfereringar.
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Tilldggsupplysningar och noter
Redovisnings- och varderingsprinciper

Alla belopp redovisas i tusentals kronor (tkr) om inget annat anges.
Till £6ljd av detta kan summeringsdifferenser forekomma.

Allmant

Arsredovisningen dr upprittad i enlighet med forordning (2000:605) om
arsredovisning och budgetunderlag.

Med belopp i noter till anslagsredovisningen avses arets tilldelning enligt
regleringsbrev.

Varderingar av fordringar och skulder

e Fordringar tas upp med det belopp varmed de berdknas inflyta.
o Skulder tas upp till nominellt véirde.

e Fordringar och skulder i utlindsk valuta &r virderade till balansdagens kurs.

Periodavgransningsposter

For periodiseringar tilldimpas ett riktvarde pa 100 tkr.

Immateriella och materiella anldaggningstillgdngar

Tillgdngar avsedda for stadigvarande bruk med ett anskaffningsvérde pa minst
30 tkr och en berdknad nyttjandeperiod pa minst tre &r redovisas som
anlidggningstillgangar. P4 anskaffningsvérdet gors linjéar avskrivning utifrdn
bedomd nyttjandeperiod.

Beredskapstillgangar delas upp i beredskapsinventarier och beredskapslager dér
beredskapsinventarier skrivs av pa berdknad livsldngd (0-10 ar) och
beredskapslager omsétts och har inte planenliga avskrivningar. Beredskapslagret
vérderas till anskaffningsvirde.

Nedskrivningar beredskapslager

Vaccin klassificeras som ett omséttningslager da syftet med detta lager ar att
vaccinen skall formedlas vidare och inte ar avsedda for stadigvarande bruk eller
innehav. Vérderingen tar dven hinsyn till nuvarande inkdpspriser i relation till
anskaffningsvérde samt minskat marknadsvéarde pa grund av kort héllbarhetsdatum.
Virderingen tar dven hdnsyn till nyttan av de olika vaccinen dér forskott eller
vaccin finns i beredskapslagret.

Konsekvensen av en virdering enligt ovanstaende resulterar i en nedskrivning vid
arsskiftet.
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https://www.riksdagen.se/sv/dokument-och-lagar/dokument/svensk-forfattningssamling/forordning-2000605-om-arsredovisning-och_sfs-2000-605/

Tilldmpade avskrivningstider

o Balanserade utgifter for utveckling 5 ar.

e Rittigheter och andra immateriella anldggningstillgangar 3—5 &r.

e Maskiner och inventarier 3—10 &r.

o Forbéttringsutgifter pa annans fastighet, 10 &r eller hyresavtalets lingd.

e Beredskapsinventarier 0—10 ar.

Andrade redovisningsprinciper

Avskrivningstiden pa beredskapsinventarier har justerats att gilla fran 0-10 ar
istéllet for fran 5-10 ar. Vissa beredskapsinventarier som kopts in har lagre
hallbarhet &n 5 &r och darfor har justeringen gjorts.
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Uppgifter om radsledamoéter och ledande befattningshavare

I tabellen nedan redovisas utbetald erséttning till rddsledaméter och ledande
befattningshavare samt uppgift om uppdrag som styrelse- eller radsledamot i andra
statliga myndigheter eller aktiebolag. Uppdragen som ledaméter respektive ledande
befattningshavare avser helar om inte annat anges. Beloppen avser skattepliktig
ersittning exklusive sociala avgifter som utbetalats under 2025.

Namn Uppdrag Belopp i kr

Ledande

befattningshavare

Olivia Wigzell Styrelseordférande Malmé universitet 1 840 609
Ledamot i Brottsforebyggande rédets insynsréd

Ledamoéter i

insynsradet

Anders Johansson Styrelseledamot, P3S - Patient Safety Surveillance Solutions AB 7 600
Vetenskapligt rdd for amnet Vardhygien hos Socialstyrelsen

Ann Holmlid Or Ordférande i Takernfonden, till 5 augusti 5700
Ordférande Stiftelsen Ovralid, till 20 november
Ledamot i styrelsen for LinkOpings studentséngare

Christian Rick Huvudagare i egna bolaget Trimbach Konsult AB 7 600

Elisabeth Karlsson Inga uppdrag 0

t.o.m. 2025-11-30*

Emma Henriksson Styrelseledamot, Swelife 7 600
Styrelseledamot/ordférande fran 1 juli, Forte

Jakob Olofsgérd Inga uppdrag 5700

Karin Sundin Lekmannarevisor, Systembolaget 5700

Malin Hoglund Fullméktigeledamot samt ledamot i valberedningen, 7 600
Lansforsakringar Dalarna

7 600

Olle Lundberg

Ledamot, Radet for forskningens infrastrukturer (RFI) inom
Vetenskapsradet

*Ersattning for uppdrag till ledamot Elisabeth Karlsson betalas ut med 5 700 kr under 2026.
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Noter

Not 1. Intdkter av anslag 2025 2024
Anslag 1:6;14 Stod till rérelseframjande organisationer 993 -
Anslag 1:6;31 Beredskapsléakemedel — del till Folkhdlsomyndigheten 69 934 228 756
Anslag 1:6;44 Testning for covid-19 = 87913
Anslag 1:6;45 Modell for garanterad ersattning antibiotika 16 597 -
Anslag 1:6;50 Till Folkhdlsomyndighetens disposition 49 291 17 730
Anslag 1:8;4 Bidrag till psykiatri — del till Folkhdlsomyndigheten 19 594 15 500
Anslag 2:1;1 Folkhalsomyndigheten 551 754 528 192
Anslag 2:2;2 Insatser vaccinberedskap — del till 93 495 93711
Folkhdlsomyndigheten

Anslag 2:4;2 Insatser mot hiv/aids — del till Folkhdlsomyndighetens 24 106 21 602
disposition

Anslag 2:5;5 Insatser for genomférande av ANDTS-strategi 6 500 18 726
Anslag 2:5;12 Insatser for att forebygga spelberoende 6 000 5000
Summa 838 265 1017 129

Minskat anslag for testning for covid-19, anslag 1:6 ap 44, for 2025 erhélls 30 mnkr som istallet ligger inom anslag 1:6
ap 50. Ny anslagspost for modell fér garanterad ersattning antibiotika som tidigare var ett regeringsuppdrag dar medel
rekvirerats via Kammarkollegiet. Minskad anslagsférbrukning inom anslag 1:6 ap 31 beror framst p& minskade

kostnader avseende covid-19 vaccin. Minskade anslag avseende ANDTS relaterat till att en ev. ny strategi ska tas fram.

Not 2. Intdkter av avgifter och andra 2025 2024
ersattningar

Intakter enligt 4 § avgiftsforordningen 10 820 8711
Avgiftsintakter speciell diagnostik 38 267 38 144
Avgiftsintakter miljdavgifter 1129 1575
Avgiftsintakter tobak och liknande produkter 21571 38 664
Avgiftsintakter tobaksfria nikotinprodukter 9038 9 034
Avgiftsintakter lustgas 119 -
Vidarefakturerade lakemedel, testmateriel och analyser 224 770 282 910
Ovriga intakter 4 600 2285
Summa 310 314 381 322

Av intdkter enligt 4§ avgiftsforordningen avser 1 773 tkr tjansteexport.

For specifikation av intékter och kostnader for offentligrattslig verksamhet samt kommentarer kring utfall for
avgiftsomréden se tabell 26 Avgiftsbelagd verksamhet. Avvikelse mellan belopp i denna not och avgiftstabellen avser
valutakursvinster som redovisas inom avgiftsomrddet men inte som intékt av avgifter i denna not. Minskningen av
vidarefakturerade lskemedel, testmateriel och analyser beror framst pd minskad vidareférsaljning av covid-19 vaccin.
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Not 3. Intdkter av bidrag 2025 2024
Inomstatliga 149 137 94 141
Varav storsta bidragsgivarna inomstatliga

Regeringen via Kammarkollegiet intékt av bidrag 142 659 84 869
Regeringen via Kammarkollegiet Sterbetalda bidrag -19 431 -10 081
Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap intékt av bidrag 13500 9434
Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap terbetalda bidrag -3 586 -761
Styrelsen for internationellt utvecklingssamarbete intékt av bidrag 17525 5359
Utomstatliga 43 503 22 954
Varav storsta bidragsgivarna utomstatliga

EU 32 600 20 626
Summa 192 640 117 095

Okningen p8 inomstatliga bidrag fér 2025 beror framst p& dkade regeringsuppdrag med medel som rekvireras via
Kammarkollegiet. Okningen kopplat till utomstatliga bidrag beror p8 flera nya EU-projekt dar verksamheten tagit start

under 2025, bl.a. RAPID, EURL-projekt med flera.

Not 4. Finansiella intdkter 2025 2024
Ranta Riksgalden 5625 7 489
Kursvinster 143 2 654
Ovriga finansiella intékter 54 38
Summa 5823 10 181

Minskningen beror framst pd lagre kursvinster kopplat till minskad vidareférséljning av covid-19 vaccin i utlandsk

valuta.

Not 5. Personalkostnader 2025 2024

Lonekostnader 390 002 368 366

— varav arvode till insynsrdd och ej anstélld personal 55 51

Arbetsgivaravgifter, pensionspremier och andra avgifter enligt lag 240 048 218 031

och avtal

Ovriga personalkostnader 11 603 12 577

Summa 641 653 598 973

Okningen &r framst relaterad till I6nerevision samt 6kningen av arsarbetskrafter mellan 8ren.

Not 6. Ovriga driftkostnader 2025 2024
Varor, inomstatliga 69 11
Varor, utomstatliga 248 094 313 3%4
Tjanster, inomstatliga 18 959 37 876
Tjaénster, utomstatliga 284 949 263 945
Reaftrluster 3127 94 393
Ovrigt 12 068 10 318
Summa 567 266 719 937

Minskningen pd kop av varor, utomstatliga beror p& minskning av vidareforsaljning av vaccin for covid-19 till Island
och Norge. De minskade reaforlusterna ar framst relaterade till minskat dverskott av vaccin for covid-19 jamfort med
2024. Tjanster, inomstatliga minskar kopplat till lagre anslag for covid-19 vilket leder till farre kostnader inom omradet.
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Not 7. Finansiella kostnader 2025 2024

Réntekostnader pd rantekontot hos Riksgalden 5 584 14728
Realiserade kursforluster 251 395
Ovriga finansiella kostnader 7 11
Summa 5842 15134

De lagre réntekostnaderna 2025 beror framst pd att vi haft lagre 18n for samhaéllsinvesteringar samt att rantan &r lagre.

Not 8. Ovriga erhdlina medel for finansiering av bidrag 2025 2024
Medel frdn kommuner och regioner 50 -
Medel frdn EU:s institutioner 4241 12 098
Summa 4291 12 098

Medel fr&n EU:s institutioner varierar mellan 8ren beroende pé vilka projekt myndigheten har dar medel ska
vidareférmedlas till partners. For 2025 ar det lagre belopp jamfort med 2024 dar flera projekt erhdll medel som skulle
vidarefoérmedlas till partners, bl.a. Jamrai och CCHFVACIM.

Not 9. Lamnade bidrag 2025 2024
Statliga myndigheter 14 157 29 608
Statliga bolag - 2 461
Kommuner och regioner exkl. covid-19-vaccin 68 634 46 316
Kommuner och regioner covid-19-vaccin 471 991 593 829
Organisationer och ideella foreningar 340 278 250 004
Summa 895060 922219

Vi har 6kade statsbidrag med ca 90 mnkr framst kopplat till omrddet psykisk hélsa dar vi erhdllit mer medel for att
fordela statsbidrag vilket dkar Iamnade bidrag till organisationer och ideella féreningar. I 6vrigt ar det en minskning
kopplat till vaccin for covid-19 vilket bl.a. relaterar till &ndrade vaccinrekommendationer.

Not 10. Arets kapitalférandring 2025 2024
Arets resultat Speciell diagnostik -957 -1 153
Arets resultat Miljdavgifter -514 -159
Arets resultat Tobak och liknande produkter 633 14 728
Arets resultat Tobaksfria nikotinprodukter 4 823 596
Arets resultat Lustgas 95 -
Arets resultat av bidrag 917 104
Summa 4998 14 116

Mer information kring avgiftsomraden i tabell 26.
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Not 11. Balanserade utgifter for utveckling 2025-12-31 2024-12-31
Ing&ende balans anskaffningsvarde 27 299 17 136
Arets anskaffningar 11336 10 164
Arets avg@ende ackumulerade anskaffningar -54 -
Utg&ende balans anskaffningsvarde 38 580 27 299
Ingdende balans ackumulerade avskrivningar -7 340 -5 170
Arets avskrivning -3420 -2170
Arets avg8ende ackumulerade avskrivningar - -
Utg&ende balans ackumulerade avskrivningar -10 760 -7 340
Summa 27 820 19 959
I beloppet for 2025 ingdr 12 724 tkr som &r pdgdende arbete, motsvarande belopp for 2024 var 13 588 tkr.

Not 12, Rittigheter och andra immateriella

anléggningstillgdngar 2025-12-31 2024-12-31
Ingdende balans anskaffningsvérde 6 132 8 237
Arets anskaffningar - 833
Arets avg8ende ackumulerade anskaffningar -40 -2 938
Utg&ende balans anskaffningsvarde 6 092 6 132
Ingdende balans ackumulerade avskrivningar -4 746 -7 214
Arets avskrivning -528 -470
Arets avgdende ackumulerade avskrivningar 20 2 938
Utgdende balans ackumulerade avskrivningar -5 254 -4 746
Summa 838 1385
Not 13. Forbattringsutgifter pd annans fastighet 2025-12-31 2024-12-31
Ingdende balans anskaffningsvarde 28 922 28 587
Arets anskaffningar 5 588 -
Utgdende balans anskaffningsvarde 34 510 28 587
Ingdende balans ackumulerade avskrivningar -19 680 -16 696
Arets avskrivning -3 208 -2 984
Utgéende balans ackumulerade avskrivningar -22 887 -19 680
Summa 11 622 8 907

Differens p& ingdende balans anskaffningsvarde 2025 jmf med utgdende balans anskaffningsvarde 2024 beror pd en

rattning som gjorts med 335 tkr fr&n p&g&ende nyanlaggning till férbattringsutgift annans fastighet.
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Not 14. Maskiner, inventarier, installationer m.m. 2025-12-31 2024-12-31
Ingdende balans anskaffningsvarde 143 454 131 768
Arets anskaffningar 28 206 18 855
Arets avgdende ackumulerade anskaffningar -9 457 -7 169
Utg&ende balans anskaffningsvarde 162 203 143 454
Ingdende balans ackumulerade avskrivningar -105 397 -99 072
Arets avskrivning -15 098 -13 493
Arets avgende ackumulerade avskrivningar 9 435 7 169
Utg&ende balans ackumulerade avskrivningar -111 060 -105 397
Summa maskiner, inventarier, installationer m.m. 51143 38 058
P&gdende nyanlaggning 1022 335
Total summa 52166 38 393

Foéreg&ende &rs belopp pé& pdgdende nyanlaggning &r rattat till forbattringsutgift pd annans fastighet och har darmed

redovisats dar i ingdende balans fér 2025.

Not 15. Beredskapstillgdngar 2025-12-31 2024-12-31
Beredskapsinventarier*

Ingdende balans anskaffningsvarde 454 920 434 999
Arets anskaffningar 1655 19 922
Utgdende balans anskaffningsvarde 456 575 454 920
Ingdende balans ackumulerade avskrivningar -378 604 -368 737
Arets avskrivning -12 851 -9 867
Utgdende balans ackumulerade avskrivningar -391 455 -378 604
Ingdende balans nedskrivningar -3 899 -
Arets nedskrivningar - -3 899
Utgdende balans ackumulerade nedskrivningar -3 899 -3 899
Summa beredskapsinventarier 61 220 72418
Beredskapslager 2025-12-31 2024-12-31
Ingdende balans anskaffningsvérde 265211 414 567
Arets anskaffning 322 296 525 692
Arets avg@ende ackumulerade anskaffningar -500 755 -675 048
Utgdende balans anskaffningsvarde 86 752 265 211
Ingdende balans nedskrivningar -81 975 -77 804
Arets nedskrivningar** -26 777 -81 975
Arets avgdende ackumulerade avskrivningar 81975 77 804
Utgé&ende balans ackumulerade nedskrivningar -26 777 -81 975
Summa beredskapslager 59 974 183 236
Total summa beredskapstillgdngar 121 195 255 653

*Tillampade avskrivningar pd beredskapsinventarier 0—10 &r.**Nedskrivningen 2024 avser de vacciner som varen 2025
slutar vara kurant och dar det saknas efterfrdgan, motsvarande avser nedskrivningen fér 2025 de vacciner som varen

2026 slutar vara kurant och dar det saknas efterfragan.

Utg&ende balans anskaffningsvarde avseende beredskapsinventarier har justerats frén 454 921 till 454 920 for att
justera till korrekt avrundning. Beredskapslagret bestér framst av vaccin for covid-19 och under 2024 och 2025 har
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kostnaden for covid-19-vaccin till Sverige bokforts som transfereringar, se not 9 Ldmnade bidrag. Minskningen pd ca
134 mnkr for beredskapstillgdngarna beror framst pd minskade lager av covid-19 vaccin i linje med myndighetens
vaccinationsrekommendationer.

Not 16. Forskott avseende materiella anldaggningstillgdngar 2025-12-31 2024-12-31

Ingdende balans 13 652 3881
Arets forandring -13 652 9771
Summa forskott avseende materiella anlaggningstillgdngar - 13 652

Tidigare poster som redovisats har &r nu en materiell anlaggningstillgdng da leverans skett under 2025.

Not 17. Ovriga kortfristiga fordringar 2025-12-31 2024-12-31
Fordringar hos leverantorer = 230
Reseforskott - -
Ovriga fordringar 0 0
Summa 0 230
Not 18. Férutbetalda kostnader 2025-12-31 2024-12-31
Forutbetalda kostnader, inomstatliga 120 350
Forutbetalda kostnader, utomstatliga 61 501 62 559
Varav forutbetalda hyror 14 394 14212
Varav forutbetalda tjanster 47227 48 347
Summa 61 621 62909

Férutbetalda tjénster utgérs huvudsakligen av vaccinberedskap relaterat till vart bestallningsbemyndigande pd anslag
2:2;2 samt licensavgifter.

Not 19. Upplupna bidragsintdkter 2025-12-31 2024-12-31
Inomstatliga bidragsgivare 696 426
Utomstatliga bidragsgivare 11 906 13 006
Summa 12 602 13432
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Not 20. Avriakning med statsverket 2025-12-31 2024-12-31
Uppboérd

Ingdende balans

 Redovisat mot inkomsttitel -25 250 -147 540
* Uppbodrdsmedel som betalats till icke rantebdrande flode 25 440 147 540
Fordringar avseende Uppbdord 190 -
Anslag i icke rdntebarande flode

Ingéende balans 60 937 238 253
» Redovisat mot anslag 1107 756 1 335 099
» Medel hanforbara till transfereringar m.m. som betalats till icke -1 157 698 -1 512 415
rantebarande flode

Fordringar avseende anslag i icke réntebdrande flode 10995 60 937
Anslag i rantebarande flode

Ingdende balans -16 429 -15 274
» Redovisat mot anslag 559 638 536 158
¢ Anslagsmedel som tillforts rantekonto -566 318 -537 312
« Aterbetalning av anslagsmedel 548 =
Skulder avseende anslag i réntebdrande flode -22 561 -16 429
Ovriga fordringar/skulder pa statens centralkonto

Ingdende balans 156 -10 392
e Inbetalningar i icke rantebarande flode 756 374 1478 262
» Utbetalningar i icke rantebarande flode -1 878 622 -2 832 589
 Betalningar hanforbara till anslag och inkomsttitlar 1132 257 1 364 874
Ovriga fordringar pé statens centralkonto 10 165 156
Utgdende balans -1211 44 664

Saldo i avsnitt “Fordringar avseende anslag i icke réntebarande flode” bestdr av leverantorsskulder, upplupna

kostnader, kundfordringar och &évriga kortfristiga fordringar och skulder. I 6vrigt pdverkas saldot dven av

anldggningstiligdngar som till stérsta delen motsvaras av 18n fér samhélisinvesteringar. Saldo i avsnittet “Ovriga
fordringar pd statens centralkonto” bestdr av fordring p.g.a. momsfordran i icke réantebarande flode samt oférbrukade
bidrag. Avsnitt “Fordran avseende semesterloneskuld som inte redovisats mot anslag” &r borttagen da den ej langre &r
tilldmpbar, saldot &r noll efter berakning enligt undantagsregeln.

Not 21. Myndighetskapital Statskapital Balanserad Balanserad Kapital- Summa

kapital- kapital- forandring

forandring forandring, enligt RR

avgifts- bidrags-

finansierad finansierad

verksamhet verksamhet
Utgdende balans 2024 2 564 54 886 92 14 116 71 658
A. Ingdende balans 2025 2564 54 886 92 14116 71658
Foregdende &rs kapitalférandring - 14 012 104 -14 116 -
Arets kapitalférandring 4 015 - - 4998 9013
B. Summa arets forindring 4 015 14 012 104 -9 118 9013
C. Utgdende balans 2025 6 580 68 898 196 4998 80671

For ytterligare kommentar kring resultaten inom avgiftsfinansierad verksamhet, se tabell 26 Avgiftsbelagd verksamhet.

Avseende statskapital, se mer i not 22.
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Not 22, Statskapital 2025-12-31 2024-12-31
Statskapital utan avkastningskrav avseende konst fran Statens 311 311
konstrad

Medel for finansiering av investeringar Myndigheten for civilt 6 269 2253
forsvar (MCF) 2:4 anslag

Summa 6 580 2564

Enligt instruktioner fran Statskontoret (tidigare ESV) ska medel som erhdlls via MCF 2:4 anslag och ska nyttjas till

investeringar redovisas mot statskapital.

Not 23. Balanserad kapitalforandring 2025-12-31 2024-12-31
IB ackumulerat resultat 54 977 35570
Foéregdende &rs resultat Speciell diagnostik -1153 -771
Foregdende &rs resultat Miljéavgifter -159 104
Foregdende &rs resultat Tobak och liknande produkter 14728 20 075
Foéregdende &rs resultat Tobaksfria nikotinprodukter 596

Féregdende &rs resultat bidrag 104 -
Summa 69 094 54 977
Not 24. Avsattningar for pensioner och liknande 2025-12-31 2024-12-31
forpliktelser

Ingdende avsédttning 1100 1586
Arets pensionskostnad -144 57
Arets pensionsutbetalning -436 -543
Utgdende avsittning 521 1100
Not 25. Ovriga avsittningar

Avsittningar fér omstruktureringsatgarder och 2025-12-31 2024-12-31
kompetensviaxling

Ingdende avséttning 8 195 7 460
Arets nya avsattningar 780 735
Arets avsattningskostnader - -
Utgdende avsittning 8975 8195
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Not 26. Lan i Riksgdldskontoret 2025-12-31 2024-12-31

Ingdende balans verksamhetsinvesteringar 78 429 64 933
Lan upptagna under aret verksamhetsinvesteringar 29 393 32 586
Arets amorteringar verksamhetsinvesteringar -21 174 -19 090
Summa verksamhetsinvesteringar 86 647 78 429
Ingdende balans samhdlisinvesteringar 255 629 428 922
Lan upptagna under &ret samhallsinvesteringar 323951 545 614
Arets amorteringar samhallsinvesteringar -458 385 -718 906
Summa samhadllsinvesteringar 121195 255 629
Summa Lan i Riksgaldskontoret 207 841 334 058
Beviljad I&neram enligt regleringsbrev verksamhetsinvesteringar 110 000 110 000
Beviljad I&neram enligt regleringsbrev samhallsinvesteringar 3 000 000 4 000 000

Laneramen for samhallsinvesteringar nyttjas for beredskapstillgdngar. Minskningen frdn 2024 till 2025 beror framst p&
lagre beredskapslager avseende covid-19-vaccin.

Not 27. Ovriga kortfristiga skulder 2025-12-31 2024-12-31
Preliminérskatt avseende december 8 577 8 376
Koordinatorsmedel EU-projekt 11 118 33 230
Erhdlina medel for finansiering av bidrag, utomstatliga 4 684 11 389
Ovriga skulder 12 31
Summa 24 391 53 025

Minskningen beror dels pd minskade saldon p& myndighetens valutakonto fér EU-koordinatorsprojekt med ca 22 mnkr.
1 6vrigt har &ven erhlina medel for finansiering av bidrag, utomstatliga minskat med ca 6,7 mnkr relaterat till Svenskt
laboratorienatverk inom mikrobiologi (SLIM) dar medel for 2025 erhélls redan i slutet av 2024 men utbetalades 2025.
Medel for 2026 erhdlls i januari 2026 for utbetalning under 2026.

Not 28. Upplupna kostnader 2025-12-31 2024-12-31
Upplupna I6ner inkl. sociala avgifter 5 694 5219
Upplupna semesterloner inkl. sociala avgifter 43 821 43 970
Upplupna kostnader exkl. I6ner och sociala avgifter 16 469 10 285
Varav kdpta tjanster 14 255 8363
Summa 65 984 59 473

Okningen av upplupna kostnader exkl. l6ner och sociala avgifter beror framst p& upplupna kostnader avseende kép av
tjanst dar vi inom anslag 1:6 ap 45 har fatt storre fakturor avseende 2025 som inkom i januari 2026. Okningen mot
féregdende &r ar ca 7 mnkr. DA 1&g uppdraget i ett regeringsuppdrag dar medel rekvirerades via Kammarkollegiet.
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Not 29. Ofdrbrukade bidrag 2025-12-31 2024-12-31
Inomstatliga bidragsgivare 57 078 48 522
Varav de storsta inom inomstatliga bidragsgivarna ar
- Regeringen via Kammarkollegiet 35416 23 361
- Myndigheten for samhéllsskydd och beredskap 1571 4241
- Verket for innovationssystem - 837
- Styrelsen for internationellt utvecklingssamarbete 14 822 18 350
Utomstatliga bidragsgivare 58 615 71777
Varav de storsta utomstatliga bidragsgivarna ar
- EU 53601 60777
- Regioner/landsting* 1604 3211
Summa 115 694 120 299
Inomstatliga bidragsgivare, varav férvantas tas i ansprak;
inom tre ménader 37 253 28 135
mer an tre manader till ett &r 1103 10 785
mer an ett 3r till tre r 18 722 -
mer &n tre ar - 9 602
Summa 57 078 48 522

Okningen p& inomstatliga bidrag beror framst p& dkningen av regeringsuppdrag som rekvireras via Kammarkollegiet.
Minskningen pd utomstatliga bidrag beror framst pd statusen p& de EU-projekt myndigheten har dér vi vid slutet av
2025 har lagre saldo som oférbrukade bidrag jamfort med 2024. Detta beror lite pd var i projektflédet projekten &r.

Not 30. Ovriga forutbetalda intékter 2025-12-31 2024-12-31
Ovriga férutbetalda intakter utomstatliga 1256 1197
Summa 1 256 1197

Not 31. Ansvarsforbindelse

Ansvarsforbindelsen avser en bestriden faktura. Angivet belopp ar fakturabeloppet

vérderat till balansdagens kurs. Forhandlingar sker for Sveriges rédkning genom EU

som dven latit genomfora en revision dér en rapport faststéller att fakturerade

belopp till viss del &r rimliga. Belopp och betalningstidpunkt ar fortsatt osdkra.

Forhandlingarna berdknas fortsitta.

Not 32. Anslag 1:6 Bidrag till folkhélsa och sjukvérd

Anslagspost 14 Stdd till rorelsefrimjande organisationer

Finansiella villkor

Villkor

Belopp

Utfall

10 000 000 kronor har tilldelats Folkhalsomyndigheten, i
regleringsbrev for budgetdret 2025 avseende
Folkhalsomyndigheten, fér uppdrag att inrdtta och fordela

statsbidrag till vissa organisationer inom det civila samhallet som

arbetar med rorelsefrémjande aktiviteter.

10 000

9993
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Anslagspost 31 Beredskapslikemedel - del till Folkhidlsomyndigheten

Finansiella villkor

Villkor Belopp Utfall

Folkhalsomyndigheten hanterar vaccin mot covid-19 enligt 839 000 509 522
instruktion, och exempelvis lager- och distributionstjanster.
Vaccinen utgor en samhadllsinvestering och belastar ldneramen
for samhallsinvesteringar. Medlen far anvandas till avskrivningar,
nedskrivningar och andra kostnader till foljd av lagring,
forsaljning och distribution av vaccinerna. Medel far dven
anvandas vid forsaljning av vaccin mot covid-19, som inte ldngre
behovs for att sakerstdlla det nationella behovet, till andra
stater, Vaccinalliansen Gavi eller andra internationella
organisationer, i det fall férsaljning sker till ett pris som inte
uppfyller kravet pd affarsméassighet. Medlen f&r dven anvandas
till donationer av vaccin mot covid-19 for den del av kostnaderna
som inte kan avréknas som bisténd.

Folkhdlsomyndigheten far anvanda 50 000 000 kronor under 50 000 31272
2025 for beredskapslagring av lakemedel och materiel. I detta

ingdr kostnader for fortsatt sékerstéllande av tillgéng till vissa

antibiotika, betalning av rdntor, amorteringar, ersattning till

leverantorer, lagerhélining och andra kostnader férenade med

sdval lagringen som ett eventuellt anvandande av

beredskapslagren.

Overskottet pa anslag 1:6 ap 31 #r ca 348,2 mnkr.

Av detta avser ca 329,5 mnkr av dverskottet villkoret kopplat till vaccin mot covid-
19. Folkhélsomyndigheten har dndrat sina rekommendationer for covid-19-
vaccination, vilket resulterat i en mindre malgrupp jamfort med tidigare sdsonger.
Detta ledde till ett minskat behov av vaccininkdp, varfor en betydande del av
budgeten kvarstod outnyttjad vid arets slut.

Villkor for beredskapslagring av 1dkemedel och materiel har ett Gverskott pa ca
18,7 mnkr vilket bl.a. beror pa upphandling av omsittningslager for
beredskapsdndamal. Myndigheten fick inte anbud pa samtliga omraden for
upphandling. Myndigheten planerar och genomf6r nu en ny upphandling med
justerade villkor och forfarande med syfte att sdkra avtal som motsvarar bedomt
behov for uppdraget.

Anslagspost 45 Modell for garanterad erséttning antibiotika

Finansiella villkor

Villkor Belopp Utfall

Folkhdlsomyndigheten far anvéanda medlen i enlighet med 20 000 16 597

regeringsbeslut I:3 fr&n den 27 juni 2024 (S2024/00073) om
andring av uppdrag att fortsatt oka tillgdngligheten till vissa
antibiotika.

Ataganden om tillgéng till antibiotika i Sverige respektive EU-
nivad som tidigare ingdtts med bemyndiganden kopplade till
anslagsposten 31 Beredskapslakemedel - del till
Folkhdlsomyndigheten ska finansieras fr&n denna
anslagspost.
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Overskottet beror pa att kostnaderna for likemedel i modellen péverkas av vilka
antibiotika som &r aktuella att upphandla. Detta inkluderar eventuell introduktion
av nya produkter pd den svenska marknaden. Ersittningen varierar beroende pa
sjukvardens faktiska anviandning av de upphandlade lakemedlen.

Anslagspost 50 Till Folkhdlsomyndighetens disposition

Finansiella villkor

Villkor Belopp Utfall

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 2 000 000 kronor 2 000 2 000
under 2025, i enlighet med regeringsbeslut I:2 fran den

11 maj 2023 (S2023/01669), for uppdrag om digital

medieanvandning bland barn och unga.

Folkhdlsomyndigheten fé&r anvanda 3 000 000 kronor i 3 000 3 000
enlighet med Folkhdlsomyndighetens regleringsbrev for

2024 for uppdrag att ta fram tillsynsvagledning och

informationsmaterial fér kommunernas tillsyn av

anmalningspliktiga kyltorn.

Folkhalsomyndigheten far anvénda 3 000 000 kronor i 3 000 3 000
enlighet med regeringsbeslut I:4 frdn den 27 mars 2024

(52024/00715) for uppdrag att bidra till genomférandet

av den europeiska halsoundersokningen European

Health Interview Survey (EHIS).

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 6 000 000 kronor 6 000 4791
under 2025 i enlighet med regeringsbeslut I:1 frdn den

21 september 2023 (S2023/02687) for bemyndigande

att férhandla och ingd samt uppdrag att forvalta avtal

om vaccin mot covid-19.

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 500 000 kronor 500 500
under 2025 i enlighet med regeringsbeslut 1:8 fran den

16 juni 2022 (S2022/02970) for uppdrag om insatser for

framjande av 6kad fysisk aktivitet med sarskilt fokus pa

barn och unga.

5 000 000 kronor har tilldelats Folkhdlsomyndigheten, i 5000 5000
regleringsbrev for budgetdret 2025 avseende

Folkhalsomyndigheten, for uppdrag att férbereda

inférandet av en reglering av lustgas i berusningssyfte.

1 000 000 kronor har tilldelats Folkhalsomyndigheten, i 1 000 1 000
regleringsbrev for budgetdret 2025 avseende

Folkhdlsomyndigheten, for uppdrag om statistik om

friluftslivet.

30 000 000 kronor har tilldelats Folkhdlsomyndigheten i 30 000 30 000
regeringsbeslut I:4 fr&n den 20 mars 2025

(52025/00665) for uppdrag om fortsatt hantering av

covid-19.

Resterande medel f&r anvéndas efter beslut av 2 000
regeringen.

Not 33. Anslag 1:8 Bidrag till psykiatri
Anslagspost 4 Del till Folkhélsomyndigheten

Flera anslagsvillkor har uppdelning pa villkoret som specificerar vad myndigheten
far anvénda for administration och uppfoljning av uppdraget. Nedan ar villkoret
redovisat pa tva rader varav forsta raden specificerar forbrukningen av statsbidrag
och andra raden specificerar medlen for var administration och uppfoljning.
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Finansiella villkor

Villkor

Belopp

Utfall

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 152 340 000 kronor under 2025 i
enlighet med forordningen (2020:429) om statsbidrag till ideella
organisationer inom omrddet for psykisk halsa och suicidprevention. Av
dessa medel fér Folkhdlsomyndigheten anvanda 2 340 000 kronor for
administration och uppféljning i samband med uppdraget.

150 000

149 340

Folkhalsomyndigheten far anvénda 152 340 000 kronor under 2025 i
enlighet med férordningen (2020:429) om statsbidrag till ideella
organisationer inom omradet for psykisk halsa och suicidprevention. Av
dessa medel fér Folkhdlsomyndigheten anvénda 2 340 000 kronor
for administration och uppféljning i samband med uppdraget.

2 340

2 340

Folkh&lsomyndigheten fr anvanda 25 750 000 kronor under 2025 i enlighet
med forordningen (2017:811) om statsbidrag till telefon- och webbaserade
stédinsatser inom omradena alkohol, tobak och spel om pengar. Av dessa
medel f&r Folkhdlsomyndigheten anvanda 750 000 kronor for administration
och uppfdljning i samband med uppdraget.

25 000

25 000

Folkhalsomyndigheten far anvénda 25 750 000 kronor under 2025 i enlighet
med forordningen (2017:811) om statsbidrag till telefon- och webbaserade
stédinsatser inom omrddena alkohol, tobak och spel om pengar. Av dessa
medel far Folkhilsomyndigheten anvanda 750 000 kronor f6r
administration och uppféljning i samband med uppdraget.

750

728

Folkh&lsomyndigheten f8r anvanda 12 000 000 kronor under 2025 i enlighet
med forordningen (2024:941) om statsbidrag till ideella organisationer som
framjar organiserad samverkan inom omrédet psykisk hélsa och
suicidprevention. Av dessa medel far Folkhalsomyndigheten anvanda 500
000 kronor for administration och uppfoljning i samband med uppdraget.

11 500

11 500

Folkhalsomyndigheten far anvénda 12 000 000 kronor under 2025 i enlighet
med forordningen (2024:941) om statsbidrag till ideella organisationer som
framjar organiserad samverkan inom omrédet psykisk halsa och
suicidprevention. Av dessa medel far Folkhdlsomyndigheten anvinda
500 000 kronor for administration och uppféljning i samband med
uppdraget.

500

500

Folkhdlsomyndigheten far anvanda 10 750 000 kronor under 2025 i enlighet
med regleringsbrev for budgetdret 2023 avseende Folkhalsomyndigheten
angdende uppdrag att betala ut projektbidrag till ideella organisationer som
bedriver arbete inom omrddet suicidprevention inklusive ideella
organisationer som arbetar med suicidpreventiva insatser riktade till hbtgi-
personer. Av dessa medel fér Folkhalsomyndigheten anvénda 750 000
kronor for administration och uppféljning i samband med uppdraget.

10 000

10 000

Folkhalsomyndigheten far anvanda 10 750 000 kronor under 2025 i enlighet
med regleringsbrev for budgetdret 2023 avseende Folkhalsomyndigheten
angdende uppdrag att betala ut projektbidrag till ideella organisationer som
bedriver arbete inom omrddet suicidprevention inklusive ideella
organisationer som arbetar med suicidpreventiva insatser riktade till hbtqi-
personer. Av dessa medel fér Folkhdlsomyndigheten anvinda 750
000 kronor for administration och uppféljning i samband med
uppdraget.

750

726

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 3 500 000 kronor under 2025 i enlighet
med regleringsbrev for budgetdret 2020 avseende Folkhalsomyndigheten
angdende uppdrag att genomféra kunskapshdjande insatser inom omradet
psykisk halsa och suicidprevention i syfte att bidra till att minska stigma
kring psykisk ohalsa och suicid.

3500

3 500

Folkhalsomyndigheten far anvanda 4 000 000 kronor under 2025 i enlighet
med regleringsbrevet for budgetdret 2024 avseende Folkhdlsomyndigheten
angdende uppdrag att genomfdra en kartlaggning av aldres psykiska halsa
och ohalsa.

4 000

4 000
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Villkor

Belopp

Utfall

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 1 500 000 kronor under 2025 i enlighet
med regeringsbeslut I:1 frdn den 18 april 2024 (52024/00846) angdende
uppdrag att genomfora insatser for att utveckla arbetet med existentiell
halsa inom ramen for den nationella folkhalsopolitiken.

1 500

1500

30 750 000 kronor har tilldelats Folkhalsomyndigheten i regleringsbrev for
budgetdret 2025 avseende Folkhalsomyndigheten for uppdrag att fordela
medel till juridiska personer som genomfdr insatser for att tillhandahélla en
nationell telefon- och webbaserad stédlinje inom omradet psykisk halsa och
suicidprevention.

30 750

30 740

10 750 000 kronor har tilldelats Folkhdlsomyndigheten i regleringsbrev for
budgetéret 2025 avseende Folkhdlsomyndigheten for uppdrag att férdela
medel till arbetsgivar- och arbetstagarorganisationer m.fl. fér insatser som
syftar till att framja psykisk hédlsa och férebygga psykisk ohalsa och suicid i
arbetslivet.

10 750

3716

5 500 000 kronor har tilldelats Folkhdlsomyndigheten i regleringsbrev for
budgetéret 2025 avseende Folkhdlsomyndigheten for uppdrag att folja,
utvardera och stédja genomforandet av statens insatser inom omradet
psykisk halsa.

5500

4 840

Not 34. Anslag 2:1 Folkhdlsomyndigheten
Anslagspost 1 Folkhédlsomyndigheten

Finansiella villkor

Villkor

Belopp

Utfall

Folkhalsomyndigheten ska kunna anvanda och samverka med det
gemensamma radiokommunikationssystemet Rakel.
Folkhdlsomyndigheten ska betala totalt 171 000 kronor under 2025
till Myndigheten for samhallsskydd och beredskap som
abonnemangsavgift for Rakel. Medlen ska betalas efter fakturering
fr&n Myndigheten for samhallsskydd och beredskap.

171

171

Anslagsposten far anvandas for Folkhalsomyndighetens
forvaltningsutgifter. Av medlen ska 2 000 000 kronor anvandas for
det nationella kompetenscentret for framjande av fysisk aktivitet.

2 000

1439

Anslagsposten far anvandas for Folkhalsomyndighetens
forvaltningsutgifter.

556 263

550 144

Anslagspost 2 Folkhdlsomyndigheten — del till suicidprevention

Finansiella villkor

Villkor

Belopp

Utfall

Medlen disponeras av Folkhdlsomyndigheten for att finansiera kostnader
vid Karolinska institutet for avdelningen Nationellt centrum for
suicidforskning och prevention (NASP).

7 884

7 884
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Not 35. Anslag 2:2 Insatser for vaccinberedskap
Anslagspost 2 Insatser vaccinberedskap - del till Folkhdlsomyndigheten

Finansiella villkor

Villkor Belopp Utfall

Medlen far anvédndas for att hantera de kostnader som foljer av avtal som 120 500 93 495
myndigheten har ingétt med vaccinproducenter avseende tillgéng till

vaccin vid influensapandemier. Medlen fér dven anvandas for

forberedande &tgarder for att kunna ta emot vaccin vid en

influensapandemi.

Overskott pa anslagsposten beror pa en ej utnyttjad option i det avtal som finns och
dr taget inom ramen for bestéllningsbemyndigandet som finns pa anslagsposten.

Not 36. Anslag 2:4 Insatser mot hiv/aids och andra smittsamma sjukdomar
Anslagspost 2 Insatser mot hiv/aids - del till Folkhdlsomyndighetens disposition

Finansiella villkor

Villkor Belopp Utfall

Hogst 32 000 000 kronor far betalas ut i enlighet med forordningen 32 000 32 000
(2006:93) om statsbidrag till verksamhet inriktad mot hiv/aids och vissa

andra smittsamma sjukdomar till ideella organisationer som bedriver

hivpreventivt arbete.

HAgst 67 000 000 kronor far betalas ut i enlighet med férordningen 67 000 66 550
(2018:596) om statsbidrag till regionala och lokala ideella organisationer

vars verksamhet ar inriktad mot hiv/aids och vissa andra smittsamma

sjukdomar.

HBgst 28 502 000 kronor ska anvéndas till finansiering av insatser pa 28 502 24 106
nationell nivd och till dvergripande samordning, kunskapsframtagning,

kunskapsspridning och uppféljning. Medlen far inte anvandas for

Folkhdlsomyndighetens I6pande verksamhet.

Not 37. Anslag 2:5 Atgirder avseende alkohol, narkotika, dopning, tobak samt spel
Anslagspost 5 Insatser for genomforande av ANDTS-strategi

Finansiella villkor

Villkor Belopp Utfall

Folkhdlsomyndigheten far fordela 9 500 000 kronor under 2025 i enlighet 6 000 6 000
med férordningen (2015:456) om statsbidrag till organisationer som bedriver
forebyggande arbete for att minska tobaksbruket eller verksamhet mot
Gverdrivet spelande. Av dessa medel far hogst 6 000 000 kronor
férdelas till forebyggande insatser inom tobaksomradet och higst 3
500 000 kronor fordelas till férebyggande insatser inom spelomradet.

Folkhdlsomyndigheten far fordela 9 500 000 kronor under 2025 i enlighet 3 500 3500
med férordningen (2015:456) om statsbidrag till organisationer som bedriver
forebyggande arbete for att minska tobaksbruket eller verksamhet mot
Gverdrivet spelande. Av dessa medel far hogst 6 000 000 kronor fordelas till
férebyggande insatser inom tobaksomrédet och hégst 3 500 000 kronor
fordelas till forebyggande insatser inom spelomradet.
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Villkor Belopp Utfall

Folkhalsomyndigheten far anvanda 4 000 000 kronor under 2025 i enlighet 4 000 4 000
med regeringsbeslut I:4 frdn den 8 april 2021 samt regeringsbeslut I:11 fran

den 1 juli 2021 (S2021/03343) angéende uppdrag att stodja genomférandet

av den fornyade strategin for politiken avseende alkohol, narkotika, dopning,

tobak och nikotin samt spel om pengar 2021-2025 (ANDTS-strategin).

Folkhdlsomyndigheten far anvanda 2 000 000 kronor under 2025 i enlighet 2 000 2 000
med regleringsbrev for budgetéret 2024 avseende Folkhalsomyndigheten for

uppdrag att stédja Stockholm férebygger alkohol- och drogproblem (STAD) i

det dopningsférebyggande arbetet samt med att vidareutveckla och sprida

arbetsmetoden 100 % ren h&rdtraning och samordna natverket PRODIS

(Prevention av dopning i Sverige).

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 2 500 000 kronor under 2025 i enlighet 2 500 2 500
med regleringsbrev for budgetéret 2024 avseende Folkhalsomyndigheten for
uppdrag att stddja Stockholm férebygger alkohol- och drogproblem (STAD) i
det narkotikaférebyggande arbetet genom arbetsmetoden Krogar mot knark.

Folkhdlsomyndigheten far anvanda 2 500 000 kronor under 2025 i enlighet 2 500 2 500
med regleringsbrev for budgetdret 2024 avseende Folkhélsomyndigheten for

uppdrag att genomfora insatser for fortsatt utveckling och implementering

av det nationella varningssystemet for att férebygga och motverka

narkotikarelaterade dodsfall.

Anslagspost 12 Insatser for att forebygga spelberoende

Finansiella villkor

Villkor Belopp Utfall

Folkhdlsomyndigheten far anvanda 4 000 000 kronor under 2025 i enlighet 4 000 4 000
med regleringsbrev for budgetdret 2024 avseende Folkhélsomyndigheten for

uppdrag att genomfora insatser for att starka och utveckla arbetet med att

forebygga spelproblem.

Folkhdlsomyndigheten f&r anvanda 2 000 000 kronor under 2025 i enlighet 2 000 2 000
med regleringsbrev for budgetdret 2025 avseende Folkhdlsomyndigheten for

uppdrag om datainsamling som grund for Sveriges deltagande i den nordiska

studien inom spelomradet.

Not 38. Bestillningsbemyndigande Anslag 2:2 Insatser for vaccinberedskap
Anslagspost 2 Insatser vaccinberedskap - del till Folkhdlsomyndigheten

Nytt avtal skrevs inte pa under 2025 vilket leder till att utestaende &tagande é&r ligre
an planerat.

Not 39. Bestéllningsbemyndigande Anslag 1:6 Bidrag till folkhélsa och sjukvard
Anslagspost 31 Beredskapslakemedel — del till Folkhdlsomyndigheten

Beslutat bemyndigande for 2025 bestar av tva delar. Den ena pa 740 mnkr dir ca
41 mnkr avtalats. Skalet till det 14gre avtalade beloppet ar att bestédllningar framst
gdrs 2026 for 2026 ars kostnader. Den andra delen pa 8 mnkr &r inga nya avtal
skrivna.

For de ekonomiska dtaganden vi hade in i aret har vi noterat en 6vrig foérandring pa
6 789 tkr, av detta avser 2 604 tkr det belopp som foregaende ar felaktigt angavs
for 2027. Av detta skal ar slutéret dven justerat till 2026.
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En del av bemyndigandet redovisas utfallsméssigt mot anslag 1:6 ap 45 i enlighet
med regleringsbrevet. Det avser 10 931 tkr av utgifter mot anslag samt 4 069 tkr i
Ovriga forandringar. Ekonomiska &taganden vid érets slut som ska anslagsredovisas
mot anslag 1:6 ap 45 under ar 2026 &r 15 000 tkr.
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Arsredovisningen undertecknande

Jag intygar att arsredovisningen ger en réttvisande bild av verksamhetens resultat
samt av kostnader, intékter och myndighetens ekonomiska stéllning.

Solna 2026-02-19

Olivia Wigzell
Generaldirektor
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Folkhadlsomyndigheten ar en nationell kunskapsmyndighet som arbetar fér en battre folkhélsa.
Det gér myndigheten genom att utveckla och stodja samhéllets arbete med att framja halsa,

férebygga ohalsa och skydda mot halsohot. Var vision &r en folkhélsa som starker samhallets
utveckling

%%

QQ

Folkhdlsomyndigheten
Solna Nobels vég 18, 171 82 Solna. Ostersund Campusvégen 20. Box 505, 831 26 Ostersund.

www.folkhalsomyndigheten.se


www.folkhalsomyndigheten.se

	Folkhälsomyndighetens årsredovisning 2025 
	Innehåll 
	Generaldirektören har ordet 
	Folkhälsomyndighetens roll och uppdrag 
	Inledning 
	Läsanvisning 
	Resultatredovisningen utvecklas med vår modell för analys och bedömning 
	En modell för enhetlig bedömning och analys 

	Organisation 

	Resultatredovisning 
	Miljörelaterad hälsa och miljömålsarbete 
	Kriterier för resultatbedömning 
	Vi ska ta fram och förmedla kunskap utifrån relevans och nytta 
	Vår samordning ska vara relevant och till nytta 

	Redovisning och analys av resultat 
	Vår kunskap om och användningen av våra miljörelaterade hälsodata har ökat 
	Uppföljning av hälsoeffekter av värmebölja 
	Intresset för klimatförändringens påverkan på hälsa ökar 
	Genom strategisk samverkan och medvetna kommunikationsvägar når vår kunskap fler 
	Folkhälsomyndigheten samordnar arbetet med miljörelaterad hälsa 
	Samordning inom området friluftsliv för god folkhälsa 


	Smittskydd, utbrott och övervakning av smittsamma sjukdomar 
	Kriterier för resultatbedömning 
	Vår samordning ska vara relevant och till nytta 
	Vår övervakning ska vara relevant och effektiv 

	Redovisning och analys av resultat 
	Ett kontinuerligt arbete för att stärka det nationella smittskyddet 
	Samordning och stöd vid ökad smittspridning och utbrott 
	Temadagar ökar kunskap och stärker samordning 
	Samverkan på nordisk nivå förbättrar smittskyddsarbetet och samverkan inom One Health 
	Gonorré – fördjupad analys och preventiva åtgärder 
	Smittspridning av mpox motverkas genom utbrottshantering och långsiktigt arbete 
	Samordning av de nationella referenslaboratorierna är av stor betydelse för professionen 
	Mikrobiologisk övervakning skapar fördjupad kunskap och genererar data för smittskyddsåtgärder 
	Epidemiologisk övervakning av anmälningspliktiga sjukdomar via Sminet 
	Effektiviserad övervakning av luftvägsvirus 
	Sentinelövervakning av luftvägsvirus – en central del av pandemiberedskapen 
	Epidemiologisk uppföljning av effekter av immunisering 
	Undersökning om användning av antigentester och vårdsökande beteende vid förkylningssymtom 
	Avloppsövervakning – en kompletterande metod i pandemiberedskapen 
	Utbrottsutredningar begränsar smittspridning 
	Proaktivt arbete för att begränsa livsmedelssmitta vid klimatrelaterade händelser 
	Nytt enkätsystem för att säkerställa möjligheten till nationella utredningar av livsmedelsburna utbrott 
	Epidemiologisk övervakning kommuniceras via officiell statistik 
	Gensam – en nationell plattform för övervakning och beredskap 
	Viktiga framsteg inom digital infrastruktur för ett effektivare smittskydd 
	Digitalisering och effektivisering av laboratorieprocesser 


	Regelgivning, tillståndsgivning, marknadskontroll, tillsyn och tillsynsvägledning 
	Kriterier för resultatbedömning 
	Våra föreskrifter och allmänna råd ska vara aktuella 
	Tillståndsgivningen av bekämpningsmedel ska vara rättssäker och effektiv 
	Vår tillgänglighetsbegränsning av nya psykoaktiva substanser ska vara rättssäker och relevant 
	Vår tillsynsvägledning ska vara relevant och till nytta 

	Redovisning och analys av resultat 
	Föreskrifter och allmänna råd 
	Tillståndsgivning avseende bekämpningsmedel 
	Tillsyn och marknadskontroll av tobak och liknande produkter 
	Förstärkt tillsyn och marknadskontroll med tydliga resultat 
	Tillsyn och tillståndsgivning avseende teknisk sprit, alkoholhaltiga preparat och alkoholtillverkning 
	Tillsyn och tillståndsgivning avseende hälsofarliga varor 
	Nytt tillsynsansvar för lustgas – förberedelser och resultat under 2025 
	Tillgänglighetsbegränsning av nya psykoaktiva substanser 
	Folkhälsomyndighetens arbete med tillsynsvägledning 
	Genom dialog och samverkan skapar vi relevant stöd för våra målgrupper 
	Utvecklad kommunikation och anpassat stöd ökar kunskapen om tillsynen 
	Förbättrade inomhusmiljöer och minskade hälsorisker – resultat av den nationella strategin för tillsyn enligt miljöbalken 


	Samordnat folkhälsoarbete 
	Kriterier för resultatbedömning 
	Vår samordning ska vara relevant och till nytta 
	Vårt stödjande arbete ska vara relevant och till nytta 

	Redovisning och analys av resultat 
	Samordning av det breda och generella folkhälsoarbetet 
	Våra forum och mötesplatser bidrar till samverkan och dialog 
	Kontaktpunkt folkhälsa – en direkt länk till kommuner och regioner 
	Nordiska folkhälsokonferensen bidrar med kunskap till aktörer i deras folkhälsoarbete 
	Samverkan på nationell nivå för ökad nytta till våra målgrupper 
	Stärkt intern samordning för mer enhetliga kontakter med målgrupperna 
	Utgöra stöd i det samordnade folkhälsoarbetet 
	Stödmaterial för att ge beslutsfattare ökad kunskap om god och jämlik hälsa 
	Implementeringsstöd inom folkhälsoområdet 
	Fritidskortet – för ökad tillgänglighet till en meningsfull fritid och hälsa hos barn och unga 
	Ny kunskap om hälsan bland elever på kommunal vuxenutbildning  
	Stöd för att stärka regional utveckling med ett folkhälsoperspektiv 


	Psykisk hälsa och suicidprevention 
	Kriterier för resultatbedömning 
	Vårt stöd, vår samordning och vår kunskapsförmedling ska vara relevant och till nytta 

	Redovisning och analys av resultat 
	Stärkt genomförande av den nationella strategin 
	Ökad medvetenhet och förändrade skärmvanor 
	Strukturell förflyttning inom suicidprevention 
	Nationell kraftsamling för att motverka ofrivillig ensamhet 
	Kunskap och verktyg för att må bättre 
	Kunskap som nyanserar bilden av äldres psykiska hälsa 


	Vaccinationsprogram och andra vaccinationer 
	Kriterier för resultatbedömning 
	Vår förmåga att ta fram och förmedla kunskap ska vara relevant och till nytta 
	Vår uppföljning och övervakning ska vara relevant 

	Redovisning och analys av resultat  
	Relevanta förändringar genomförs i nationella vaccinationsprogram och nya rekommendationer tas fram 
	Behovsanalyser och omvärldsbevakning genomförs genom regelbunden dialog med målgrupperna 
	Folkhälsomyndigheten förmedlar kunskap till våra målgrupper 
	Uppföljning och övervakning stärker de nationella vaccinationsprogrammen och rekommendationerna 
	Underlag till vaccinationsrekommendationer 
	Utvärdering av skydd och effekt av vaccinationer som ingår i det nationella barnvaccinationsprogrammet 


	Uppföljning och analys av folkhälsan och hälsans bestämningsfaktorer 
	Redovisning och analys av resultat 
	Uppföljningen av befolkningens hälsa har förbättrats och resultaten har aktivt spritts till målgrupperna 
	Ökad kunskap om diabetes typ 2 via nationella register 
	Utökat utbud av statistik 
	Snabbare tillgång till hälsodata för Folkhälsomyndighetens målgrupper 
	Effektivisering och kvalitetssäkring av enkätverksamheten 
	Folkhälsomyndighetens simuleringsmodeller har använts till att bistå Regeringskansliet, statliga utredningar och andra med beräkningsunderlag och framtidsscenarier 
	Hälsoekonomisk utvärdering av vaccination mot covid-19 har vägt kostnaderna för vaccination mot nyttan i olika grupper i befolkningen 
	Vetenskaplig publikation om träffsäkerheten i simulerade covid-19-scenarier visar att nya virusvarianter snabbt kan påverka träffsäkerheten 
	Kvalitetssäkrande åtgärder inför 2025/2026 års datainsamling i studien Skolbarns hälsovanor 


	Alkohol, narkotika, dopning, tobaks- och nikotinprodukter och spel om pengar 
	Redovisning och analys av resultat 
	Mer ändamålsenlig samordning och samverkan 
	Utvecklade kanaler och forum för kunskapsspridning 
	Stöd för ett kunskapsbaserat arbete inom narkotika efterfrågas 
	Kunskap om samband mellan substansbruk och psykisk ohälsa till grund för möjliga insatser 
	Fakta om användning och skador stärker stödet för tillsyn och prevention 
	Stärkt internationellt samarbete för en evidensbaserad och effektiv EU-narkotikapolitik 


	Fysisk aktivitet och hälsosamma matvanor 
	Redovisning och analys av resultat 
	Stabil grund för ett långsiktigt och samordnat arbete med fysisk aktivitet 
	Insatser för att öka vardagsrörelsen 
	Stöd till användningen av fysisk aktivitet på recept 
	Samverkan inom hälsosamma matvanor bidrar till engagemang 
	Termbyte till obesitas kan minska stigmatisering 


	Sexuell och reproduktiv hälsa och rättigheter samt prevention av hiv och andra sexuellt överförbara infektioner 
	Redovisning och analys av resultat 
	Stärkt nationell samordning genom våra nätverk 
	Stöd i implementeringen av de nationella handlingsplanerna 
	Befolkningsstudier följer utvecklingen inom SRHR, hiv och STI 
	Informationskampanj om klimakteriet i sociala medier 
	Ny kunskap ökar förutsättningarna för ett mer ändamålsenligt arbete 


	Antibiotika och vårdhygien 
	Redovisning och analys av resultat 
	Samverkan och samordning utgör viktiga stödjande strukturer för ett effektivt arbete mot antibiotikaresistens 
	Stöd till implementering av kunskap, god vårdhygien och förebyggande av spridning av vårdrelaterade infektioner 
	Antibiotikasmart Sverige breddar engagemanget i samhället 
	Utveckling av övervakning av antibiotikaförskrivning och antibiotikaresistens 
	Övervakning av vårdrelaterade infektioner 
	Fortsatt säkrad tillgång till nya, effektiva antibiotika och starkare nordiskt samarbete 
	Europeisk samverkan i EU-JAMRAI 2 för bättre hälsa och ökad resiliens 
	Strategiska övervakningsprogram för resistensutveckling ger effekt 
	Framgångsrikt stöd till de baltiska länderna genom One Health-projektet BALTOHOP 


	Beredskap mot hälsohot 
	Redovisning och analys av resultat 
	Internationell samverkan och rapportering stärker beredskapen mot internationella hälsohot 
	Sveriges beredskap följs upp efter internationell utvärdering  
	Skarpa händelser stärker beredskapen för gränsöverskridande hot mot människors hälsa 
	Rådgivning, ökad medvetenhet och stärkt beredskap inom CBRNE och bioskydd 
	Övning, kartläggning och samordning stärker beredskapen inom ansvarsområdet 
	Operativ hantering vid hot mot människors hälsa 
	Ny statlig beredskapsstruktur omfattar nationella pandemigruppens tidigare arbete 
	Folkhälsomyndigheten står bättre rustade för händelser och kriser men arbete återstår 
	Arbetet i beredskapssektorn hälsa, vård och omsorg stärker samhällets förmåga att möta framtida hot 
	Vårt arbete med beredskapsläkemedel skyddar befolkningen 
	Fortlöpande tillgång till covid-19-vaccin säkerställs 
	Framtidssäkring och metodutveckling inom läkemedelsberedskapsarbetet 
	Myndighetens laboratorieförmåga – en unik resurs för Sveriges beredskap 
	Säkerhetslaboratoriernas renovering och återetablering 
	Vår roll som europeiskt referenslaboratorium 
	Etablering av ett myndighetsgemensamt mobilt laboratorium 
	Folkhälsomyndighetens mottagning och distribution av covid-19-vaccin till regionerna 



	Folkhälsomyndighetens internationella samarbete 
	Vårt övergripande internationella arbete 
	Smittskydd och internationell rapportering 
	Samarbete inom WHO 
	Samarbete inom EU 
	Samarbete inom Norden och Östersjösamarbetet 
	Internationellt utvecklingssamarbete inom global hälsa 
	OECD Expert Group on the Economics of Public Health (EGEPH) 

	Vårt myndighetsövergripande arbete 
	Ekonomisk översikt utifrån verksamhetsområden 
	Intäkter 
	Kostnader 
	Transfereringar 

	Avgiftsbelagd verksamhet 
	Investeringsplan 
	Folkhälsomyndighetens arbete med att fördela statsbidrag 
	Kriterier för resultatbedömning 
	Redovisning och analys av resultat 
	Statsbidragens utveckling och fördelning 
	Effektiva arbetsmetoder och kontroll 
	Effekter av statsbidrag 


	Arbete av myndighetsövergripande karaktär 
	Vi utvecklas för att möta aktuella samhällsutmaningar 
	Ett medarbetarskap för innovation och verksamhetsutveckling 
	Vårt arbete med Agenda 2030 
	Utveckling av GD-Forum för ökad tydlighet och samverkan 

	Vårt arbete för att främja jämställdhet och hbtqi-personers lika rättigheter 
	Hbtqi-personers lika rättigheter och möjligheter 
	Ny kunskap om hälsan hos hbtqi-personer 
	Samverkan, samordning och spridning 
	Uppföljning och utveckling 

	Uppföljning av den nationella strategin för funktionshinderspolitiken 
	Folkhälsomyndighetens arbete för ett sammanhållet miljömässigt hållbarhetsarbete 
	Existentiella frågor behöver integreras i arbetet för en god och jämlik hälsa 

	Återrapporteringskrav enligt regleringsbrev 
	Information till allmänheten och myndighetens pådrivande roll 
	Anpassa och sprida information till allmänheten, civilsamhället och samhället i stort 
	Våra övergripande kanaler utvecklas 
	Arbetssätt utvecklas och samarbeten med andra aktörer stärks 
	Exempel på områden vi kommunicerat med allmänheten år 2025 
	Folkhälsomyndighetens pådrivande roll 
	Exempel på hur vi arbetar pådrivande 

	Arbetet med beteendeinsikter i folkhälsoarbetet utvecklas 
	Intern samordning och stöd till nationella, regionala och lokala aktörer 
	Sveriges arbete som WHO:s fokalpunkt i beteendeinsikter 

	Folkhälsomyndighetens arbete med informations- och cybersäkerhet 
	Strategiskt arbete för säker och rättssäker verksamhet 
	Myndighetens informations- och cybersäkerhet stärks genom god kunskap och strukturerat arbete 
	Stärkt informationssäkerhet i en föränderlig omvärld 
	Ökad tillgänglighet och robusthet i informationshanteringen 

	Elektronisk hantering av beställning av varor och tjänster 
	Uppdrag till beredskapsmyndigheterna om personallån mellan myndigheter 

	Regeringsuppdrag 

	Kompetensförsörjning 
	Attrahera och rekrytera 
	Utveckla och behålla 
	Arbetsmiljö 
	Aktivt arbete för lika villkor och inkludering 

	Nyckeltal för anställda 
	Sjukfrånvaro 


	Finansiell redovisning 
	Sammanställning över väsentliga uppgifter (tkr) 
	Resultaträkning (tkr) 
	Balansräkning (tkr) 
	Anslagsredovisning (tkr) 
	Redovisning av beställningsbemyndigande (tkr) 
	Redovisning av inkomsttitlar (tkr) 
	Tilläggsupplysningar och noter 
	Redovisnings- och värderingsprinciper 
	Allmänt 
	Värderingar av fordringar och skulder 
	Periodavgränsningsposter 
	Immateriella och materiella anläggningstillgångar 
	Nedskrivningar beredskapslager 
	Tillämpade avskrivningstider 
	Ändrade redovisningsprinciper 

	Uppgifter om rådsledamöter och ledande befattningshavare 
	Noter 


	Årsredovisningen undertecknande 



