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Forord

till rapporten ”Halsoférhallanden i Skane -
Folkhalsoenkit Skane 2004”

En god hélsa hos individen 4r en av de viktigaste forutséttningarna for en bra livskvalitet. En god hélsa
i befolkningen &r en av de viktigaste forutsittningarna far en hallbar samhaéllsutveckling.

En bdrande tanke i Region Skanes satsning Skansk Livskraft, Vard och Hélsa, ar att forbéttra hélsan
hos enskilda individer och i den skénska befolkningen, genom att framst rikta sig mot de individer eller
grupper av individer som har de storsta behoven, dvs. verksamheten dr behovsstyrd. For detta &r det helt
nddvindigt med uppdaterade kunskaper om utvecklingen av olika hilsoforhallanden, hilsorisker och s.k.
bestdmningsfaktorer for hilsan i hela befolkningen.

Mycket vérdefull kunskap om skaningarna hélsa finns i Hilso- och sjukvardens olika register, men
en forbattring av hélsan i en befolkning kan frimst goras genom det sjukdomsforebyggande och
hélsofrdamjande arbetet som riktar sig mot individer som i de flesta fall fortfarande &r friska. Dessa
forekommer darfor inte i ndgra sjukdoms- eller patientregister, varfor uppgifter om deras hélsa och
hélsorisker méste samlas in direkt fran dem.

En annan bérande tanke for Skansk Livskraft, Vard och Hélsa, &r att Region Skénes insatser ska utformas
i en dialog med befolkningen och dess valda ombud. Via politikerna i regionen, s& har Hilso- och
sjukvardsledningen fétt uppdraget att med en enkétundersokning, Folkhilsoenkét Skane 2004, inbjuda ett
stort antal slumpmaéssigt utvalda skéningar att ge information om sitt hilsotillstand, vardbehov, hélsorisker
och viktiga resurser for att behalla en god hélsa.

Nastan 30.000 skaningar har tagit tillféllet i akt och bidragit med tid och kunskap om sina forhallanden.
Om vi antar att det tog drygt en timma att svara pa enkéten, sa motsvarar detta sammanlagt nistan 20
arbetsar pa heltid. Detta dr en imponerande investering fran befolkningens sida, som bor leda till stora
forvintningar om en fortsatt dialog om Region Skénes insatser.

Den rapport som hér presenteras, med en sammanstéllning av de mest centrala analyserna av den stora
information som kommit in genom Folkhélsoenkit 2004, kan darfor ses som ett nésta steg i denna dialog.
Den kommer sékerligen ocksa att fortsdtta i form av en allmén diskussion i medier och i olika politiska
sammanhang, dér rapportens resultat forhoppningsvis kan utgora en viktig utgdngspunkt.

Den information som enkéten har tagit fram och den dialog med befolkningen som den kan bidra till, &r
tva hornpelare i det fortsatta arbetet f6r en god hilsa pa lika villkor 1 hela den skénska befolkningen.

A 1] 7,
Karin Christensson

Halso- och sjukvardsdirektor
Region Skéne







Projektgruppens sammansattning

Projektet &r att uppdrag fran Hélso- och sjukvardsledningen enligt beslut i Hélso- och
sjukvardsndmnden. Projektet har letts av folkhélsostrateg Kent Karlsson for uppdragsgivaren och

av professor/verksamhetschef Per-Olof Ostergren, hilsoplanerare/epidemiolog Farhad Ali Khan och
statistiker Mathias Nilsson, for uppdragstagaren, Socialmedicinska enheten, UMAS, 1 samarbete med
en referensgrupp bestaende av representanter for Halso- och sjukvardsledningen, distriktsndimndernas
kanslier, Skane lans allménna forsdkringskassa samt Kommunforbundet Skéne.

Ansvariga for framtagande av underlaget till frigeformuliret har varit Per-Olof Ostergren,
specialistlakare Maria Rosvall och Farhad Ali Khan, som ocksa varit operativt ansvarig for insatserna
vid datainsamlingen som genomforts av SCB. Vidare s& har Maria Rosvall, Per-Olof Ostergren, Farhad
Ali Khan, docent/6verldkare Martin Lindstrom, hilsoplanerare Kontie Moussa, underlédkare Sara
Lindeberg och doktorand Martin Stafstrom forfattat olika delar av rapporten. Per-Olof Ostergren har
gjort den sammanfattande analysen. Maria Rosvall har varit huvudansvarig for sammanstéllandet av
rapporten. Mathias Nilsson har ansvarat for databashantering och framtagande av tabellunderlaget och
sekreterare Viveca Flodén har svarat for lay-out och redigering. Samtliga av oss hoppas att resultatet
av vara anstrangningar blir ett viktigt verktyg i det kommande folkhélsoarbetet i Skane.

Pef-Olof Ostergren
Vgrksamhetschef
Socialmedicinska enheten Hélso- dch sjukvardsledningen
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Deltagare och metoder

I likhet med néstan alla landsting i Sverige sd genomfor Region Skane regelbundet dterkommande folk-
hilsoenkiter for att kartldgga och folja forekomsten av vissa hélsotillstdnd som inte kan métas pé annat
sitt, olika hilsorisker (sévil betingade av miljofaktorer som av individernas egna levnadsvanor), olika
typer av vardutnyttjande samt vissa demografiska, socioekonomiska och psykosociala bakgrundsfaktorer
som anvénds for analys av fordelningen av ohélsa och hilsorisker i malbefolkningen. Dessa data utgdr
en viktig grund for det befolkningsinriktade folkhdlsoarbetet i Skéne, och dr genom jdmforelser med
data fran tidigare hélsoenkater, ett instrument for uppfoljning av olika hilsoframjande och sjukdomsfo-
rebyggande insatser samt vissa fordndringar av hélso- och sjukvardssystemet i Skéne. Den nist senaste
folkhdlsoundersokningen i Skéane (FHS-2000) genomfordes hosten 1999-varen 2000. Dessforinnan har
motsvarande enkéter genomforts i Malmo kommun 1987 och 1994.

Folkhilsoenkit Skiane 2004 (FHS 2004)

Ett urval drogs ur befolkningsregistret bland personer i dldern 18-80 ar som var bosatta i Region Skéne
den 30 juni 2004. Urvalet var stratifierat efter geografiska omraden dir varje kommun utgjorde en ur-
valsgrupp forutom Helsingborg som delades in i fem stadsdelar, Kristianstad med sex kommundelar,
Lund med tio kommundelar samt Malmo med tio stadsdelar. Ungefér lika stora urval gjordes i varje
delomrade. Totalt besvarade 27963 personer frageformularet, vilket motsvarade knappt 59 procent av
nettourvalet (n =47621).

Syftet med FHS 2004 var att fa en aktuell bild av skaningarnas hélsa, vardkontakter och levnadsforhal-
landen som dven har betydelse for den framtida folkhdlsan i Skéne och samtidigt att géra en uppf6ljning
genom att jamfora med den tidigare undersékningen FHS 2000 i Skane. Socialmedicinska enheten,
Universitetssjukhuset MAS, Region Skane var operativt ansvarig for undersokningen (FHS 2004 samt
dven FHS 2000). Statistiska Centralbyran (SCB) har fatt uppdraget att utfora utskick, insamling av fra-
geformulédren och sammanstéillningar. Unders6kningen var godkénd av den regionala forskningsetiska
kommittén och av SCB:s egna etikorgan.

Folkhélsoenkiit Skane 2000 (FHS 2000) samt ”Hi:ilsa pa lika villkor”

Som nédmndes ovan gors jaimforelser dver tid med resultaten fran den tidigare folkhdlsoundersokningen
FHS 2000 i Skane. Dir bjod man in c:a 24000 individer i aldern 18-80 ar att delta och fick en svars-
frekvens pa 59 %. Jamforelser gors dven dar sa dr mojligt med resultaten fran den nationella Folkhél-
soenkétundersokningen “Hélsa pa lika villkor” ar 2004 som genomforts i samarbete mellan Statens
Folkhélsoinstitut, landstingen Gévleborg, Kronoberg, och Dalarna, Gotlands kommun, Region Halland,
samt delar av Vistra Gotaland. Urvalet omfattade sammanlagt 54 000 personer i dldern 18-84 ar i hela
Sverige. Svarsfrekvensen var 63 procent, totalt cirka 33 000 personer.

Frageformulir

Socialmedicinska enheten, Universitetssjukhuset MAS har i samarbete med representanter for olika
verksamheter i Region Skanes organisation, representanter for Skanes kommuner och Forsékringskassan
1 Skane 14n, utformat fragorna i frageblanketten. Frageformuldret bestod av 130 numrerade frégor, flera
av dem hade delfragor vilket genererade totalt 277 fragor. Fragorna handlade bl a om hélsa, lakemedel,
levnadsvanor, psykosociala faktorer och arbetsmiljo. Forutom variabler som samlats in via frageblanketten
har ett antal registervariabler himtats fran SCB:s register dver totalbefolkningen (RTB), Utbildnings-
registret, Sysselséttningsregistret samt Inkomst- och taxeringsregistret. Dessa ér bland annat fodelsear,
kon, fodelseland, utbildningsniva och inkomstuppgifter.



Population och urval

Populationen, dvs de individer som man vill kunna dra slutsatser om, utgdrs i denna undersdkning av
samtliga personer i aldern 18-80 ar som var folkbokforda i Skane ldn under undersdkningsperioden. For
att kunna dra ett urval fran populationen skapades en urvalsram utifran RTB som avgrinsar, identifierar
och mgjliggor koppling till individerna i1 populationen. Urvalsramen i denna undersékning bestod av
folkbokforda i Skane 14n i aldern 18-80 ar (n = 855 599 personer).

Iundersokningen gjordes ett obundet slumpméssigt stratifierat urval vilket innebar att alla individer inom
respektive stratum (geografiskt omrade) har samma sannolikhet att komma med i urvalet. Stratifieringen

gjordes mot variablerna kon och kommun/stadsdel.

Varje kommuns/stadsdels mén respektive kvinnor utgjorde ett stratum, vilka redovisas i tabell 5.

Tabell 1. Forteckning over stratum och urvalsstorlek.

Strata Anmirkning

29 kommuner, 2 kon 58 strata med 400 i urval (29 kommuner, konsuppdelat).
Giller ej for Malmo, Lunds, Kristianstads och

Helsingborgs kommuner.

20 strata med 400 i urval
(10 stadsdelar, konsuppdelat)

Malmo6 kommun,
(10 stadsdelar, 2 kon)

Lunds kommun, 20 strata med 400 1 urval

(10 kommundelar, 2 kon)

Kristianstads kommun,
(6 kommundelar, 2 kon)

Helsingborgs kommun,
(5 stadsdelar, 2 kon +
fortétning i 2 stadsdelar, 2 kon)

(10 kommundelar, konsuppdelat)

12 strata med 400 i urval
(6 kommundelar, konsuppdelat)

10 strata med 400 i urval
(5 stadsdelar, konsuppdelat)
Fortdtning av urval:

- Helsingborg Norr delomrade Dalhem:
2 strata (konsuppdelat) med 300 i urval.

- Helsingborg Syd delomrddena Soder, Eneborg och Hogaborg:
2 strata (konsuppdelat) med totalt 200 i urval

Sammanlagt 124 strata (49 000 individer)

Som framkommer i tabell 1 gjordes lika stora urval (400 individer) i varje strata forutom i Helsingborg
Norr — delomrade Dalhem (300 individer) och Helsingborg Syd — delomradena Soder, Eneborg och
Hogaborg (totalt 200 individer).

Urvalsprocessen, bestdende av 49 000 individer (bruttourvalet), genomfordes i tre steg. I ett forsta steg
drogs 8 000 personer fran hela urvalsramen som ett slumpmaissigt obundet urval. Dessa 8 000 personer
ingick i en grupp som skulle fa speciella atgérder vad géllde forsok till bortfallsreduktion. I nésta steg
fordelades dessa 8 000 personer efter undersdkningens 124 (62 omraden*® 2 kon) strata och i det sista
steget fylldes sedan pa med individer till dnskad urvalsstorlek i respektive stratum for att nd upp till de
efterfragade 49 000 personerna.

Innan frageblanketten sdndes ut samt under sjilva undersokningsperioden genomfordes identifikations-
kontroller av personerna i urvalet mot befolkningsdata for att fa fram aktuella adressuppgifter. Vid kon-
trollerna visade det sig att 261 personer inte ldngre tillhdrde populationen utan utgjorde s.k. 6vertidckning.
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De vanligaste orsakerna till dvertdckning dr att personerna hunnit emigrera eller avlidit sedan urvalet
drogs. Ytterligare overtidckning kom till SCB:s kédnnedom under insamlingsfasen. I dessa fall ror det sig
t ex om att undersokningspersonerna eller deras anhdriga uppgett att de inte ldngre tillhdr populationen.
Av de postade breven kom 395 i retur fran posten och for 723 personer fick man kdnnedom att de inte
ingick i1 undersokningspopulationen. Orsaken till detta var att vissa personer hade flyttat utanfoér Skéane,
hade skyddad adress, inte kunde nas pga. allvarligt fysiskt hinder eller var institutionsboende eller att
ritt person varken hade fétt enkét eller pAminnelser. Dessa totalt 1379 personer som inte kunde nas
eller inte hade fatt enkéten redovisas som Overtdckning i tabell 2. Efter avdrag {for 6vertiackning aterstod
47 621 personer, det s k nettourvalet.

Tabell 2. Population och urval. Nettourval dr det som kvarstéar
efter att overtdckningen tagits bort frén bruttourvalet.

Population (18-80) 855599
Bruttourval 49 000
Overtickning 1379
Nettourval 47 621
Datainsamling

Frageformuldret séndes till urvalspersonerna via post. Tillsammans med frageblanketten skickades ett
informationsbrev dir uppgiftslamnarna kunde ldsa om undersokningens bakgrund, syfte och att undersok-
ningen genomfordes i samarbete mellan SCB och Region Skéne. Informationsbrevet informerade ocksé
om att uppgifter himtas fran registret 6ver totalbefolkningen, utbildningsregistret, sysselsattningsregistret,
inkomst- och taxeringsregistret, landstingets databaser och Riksforsékringsverket (Forsakringskassan).
Det framgick ocksé att samtliga uppgifter dr skyddade av personuppgiftslagen och sekretesslagen, att det
ar frivilligt att delta och att en avidentifierad fil och avidentifierade frageblanketter kommer att levereras
till Socialmedicinska enheten, Universitetssjukhuset MAS, Region Skane. Vidare ombads de besvara
fragorna och skicka tillbaka frageblanketten till SCB.

Det forsta utskicket genomfordes den 13/9 2004, sedan skickades tva paminnelser ut till dem som inte
besvarat fradgeblanketten. Dessa utskick skedde med ca tio dagars mellanrum. Den {orsta paminnelsen
bestod av ett tack- och pdminnelsekort och den andra paminnelsen var en enkédtpaminnelse. Den tredje
paminnelsen var en enkdtpaminnelse och skickades ut ca en manad efter den andra paminnelsen till
samtliga personer som inte hade besvarat enkédten, forutom till 2 800 slumpméssigt utvalda personer
fran de 8 000 personer som dragits i urvalsprocessens forsta steg. Dessa 2 800 personer l&dmnades till
telefonintervju och efter avdrag for personer som saknade telefon, hade skyddat telefonnummer, var
bosatta i utlandet och liknande skél, aterstod 1682 personer till telefonintervjuer. Dessa pagick vecka
45-48. Datainsamlingen avslutades 10/1 2005.

Sekretess och utlimnande

SCB har gjort en intern sekretessprovning for utlimnandet av registervariabler fran RTB, utbildnings-
registret, sysselsittningsregistret samt inkomst- och taxeringsregistret. Dessutom har en sekretessover-
enskommelse upprittats mellan Socialmedicinska enheten, Universitetssjukhuset MAS och SCB med
avseende pd hur det avidentifierade datamaterialet och de avidentifierade frageblanketterna far hanteras.
Behandlingen av personuppgifter i undersokningen har anmélts till SCB:s juridiska kansli.
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Svarfrekvens

Totalt har 27 963 personer besvarat frageformuldret, vilket motsvarar 58,7 procent av nettourvalet
(47 621 personer) (tabell 3). Efter det forsta utskicket hade 17080 personer (35,9 % av nettourvalet)
besvarat enkiten. Forsta tack- och paminnelsekortet till resterande 30541 personer medforde att yt-
terligare 3771 personer svarade (7,9 % av nettourvalet). Efter den forsta enkdtpaminnelsen svarade
ytterligare 4 822 personer (10,1% av den totala andelen svarande) pa enkédten och genom den andra
enkdtpaminnelsen dkade den totala svarsandelen med 3,4 % (1598 personer). Av de 2800 personer
som skulle telefonintervjuas, kunde 1682 personer nas via telefon och av dessa besvarade 689 personer
(1,4 % av nettourvalet) enkdten. Undersdkningens slutliga svarsandel blev darfor 58,7%.

Tabell 3. Beskrivning av inflodet

Antal som  Antal Svar Totalt Kumulativt

fick enkiit/  svar (%) svar (%)  svar (%)

telefon-

kontakt
Efter forsta utsdndning 47621 17 080 359 35,9 35,9
Efter Tack och Paminnelse kort 30 541 3774 12,4 7,9 43,8
Efter enkdtpaminnelse 1 26 767 4822 18,0 10,1 53,9
Efter enkdtpaminnelse 2 19 145 1 598 8,3 34 57,3
Telefonintervju 1682 689 41,0 1.4 58,7
Summa 47621 27 963 58,7 58,7 58,7

Tabell 4 visar hur svarsandelen samvarierar med olika bakgrundsvariabler. Storre andel kvinnor &n mén
har besvarat enkaten. [ yngre aldrar dr svarsandelen ldgre, som ofta &r fallet vid folkhidlsoundersok-
ningar och liknande studier. T.ex. dr svarsandelen 49,2% i aldersgruppen 18-34 medan i aldersgruppen
65-80 ar dr motsvarande andel 66,2%.

Grupperingen pa fodelseland uppvisar en tydlig skillnad i svarsandelar med 59,5% for svenskfodda,
53,7% for ovriga Norden, 46,6% for 6vriga Europa och 33,9% for individer med fodelseland utanfor
Europa. Det ér ocksé vanligare bland gifta (62,7%) dn bland 6vriga (ensam, ogifta, dnka/énkling) att
svara pa enkédten. Mellan olika inkomstgrupper ar skillnaden stor, medan 49,7 % har svarat i gruppen
laginkomsttagare sa har 65,6% av hoginkomsttagarna besvarat enkéten. En storre andel av perso-
nerna i undersdkningen med eftergymnasial utbildning har svarat, 64,5 %, jamfort med de som har
forgymnasial utbildning, 50,8%.
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Tabell 4. Undersokningspopulation, urval och svarsfrekvens med avseende pé kon, dlder, fodelseland,
civilstand, inkomst och utbildning. * G+RP (Gifta och registrerade partner)

Population Population Urval Urval Svarande Svarande
total (%) (%) (%)
Kon Miin 424207 49,58 24500 50 12720 51,9
Kvinnor 431392 50,42 24500 50 15243 62,2
Alder 18-34 244075 28,53 13788 28,14 6787 49,2
35-44 161079 18,83 9414 19,21 4997 53,1
45-54 147966 17,29 8601 17,55 5001 58,1
55-64 150701 17,61 8702 17,76 5551 63,8
65-80 151778 17,74 8495 17,34 5627 66,2
Fodelseland Sverige 711692 83,18 41367 84,42 24622 59,5
Ovr Norden 26849 3,14 1500 3,06 806 53,7
Ovr Europa 69459 8,12 3596 7,34 1676 46,6
Ovr viirlden 47599 5,56 2537 5,18 859 33,9
Civilstand G + RP* 397112 46,41 23522 48,00 14742 62,7
Ovriga 458487 53,59 25478 52,00 13221 51,9
Arlig inkomst  0-149 342568 40,04 19245 39,28 9556 49,7
(tusen kr) 150-299 384124 44,90 22193 45,29 13449 60,6
300+ 128907 15,07 7562 15,43 4958 65,6
Utbildning Forgymnasial 257493 30,10 14732 30,07 7482 50,8
Gymnasial 360553 42,14 20668 42,18 11709 56,7
Eftergymnasial 237553 27,76 13600 27,76 8772 64,5
Totalt 855599 100,00 49000 27963

I tabell 5 redovisas svarsfrekvensen for samtliga 124 geografiska strata. Bland kvinnor finns hogsta
svarsfrekvensen (70 procent av bruttourvalet) i Staffanstorp. En hog svarsfrekvens bland kvinnor no-
teras dven 1 Ystad och Lomma (69%) samt Bastad och Malmdstadsdelen Limhamn-Bunkeflo (68%).
Lagst svarsfrekvens uppnaddes 1 delomradena Séder/Eneborg/Hogaborg 1 Helsingborg Syd (41 %) och
1 Malmostadsdelen Rosengard (39 %).

Bland mén ar svarsfrekvensen hogst i Hassleholm (62 %) och Lomma (61%). Dérefter foljer Kavlinge,

Bromélla, Eslév och Ahus utanfor Kristianstad, samtliga har en svarsfrekvens pa 59 %. Bland ménnen i
undersdkningen ér svarsfrekvensen ldgst i Malmostadsdelarna Fosie (40 %) och Rosengard (36 %).
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Tabell 5. Svarsfrekvens (brutto) per urvalsstrata (procent)

Kommun Stadsdel Svarsandel Svarsandel
Min Kvinnor
Svalov 48,5 63,4
Staffanstorp 56,9 70,3
Burlov 52,1 59,8
Vellinge 57,0 65,7
Ostra Goinge 51,5 61,2
Orkelljunga 49,0 58,5
Bjuvs 49,3 59,3
Kévlinge 58,8 64,7
Lomma 60,6 69,1
Svedala 52,8 62,8
Skurup 48,2 64,3
Sjobo 55,0 60,5
Horby 55,1 66,5
Ho61s 55,3 63,1
Tomelilla 50,6 62,9
Broméolla 59,2 60,7
Osby 57,8 66,5
Perstorp 46,6 62,4
Klippan 46,1 63,6
Astorp 47,9 58,9
Bastad 56,5 67,7
Landskrona 50,4 63,2
Hoganis 52,6 60,9
Eslov 58,9 65,7
Ystad 55,7 68,9
Trelleborg 499 63,9
Simrishamn 52,6 65,7
Angelholm 57,6 65,8
Héssleholm 61,7 65,5
Malmo Centrum. 433 61,6
Malmo S. Innerstaden 42,0 57,2
Malmo V. Innerstaden 56,0 64,9
Malmo Limhamn-Bunkeflo 56,9 67,7
Malmo Hyllie 53,3 59,3
Malmo Fosie 40,4 50,6
Malmo Oxie 51,3 58,5
Malmo Rosengérd 35,9 38,9
Malmo Husie 54,3 65,8
Malmo Kirseberg 46,1 60,7
Lunds Centrum. 48,1 64,7
Lund Dalby 54,4 66,4
Lund Genarp 51,1 62,8
Lund Norr 50,1 57,2
Lund Soder 51,3 66,3
Lund S Sandby 57,3 64,8
Lund Torn 55,3 66,3
Lund Veberod 50,9 66,2
Lund Vister 53,9 64,8
Lund Ostra 52,8 66,6
Kristianstad Sédra 57,7 66,5
Kristianstad Vistra 55,9 65,7
Kristianstad Ostra exkl. Ahus 52,5 63,5
Kristianstad Norra 54,3 61,7
Kristianstad Centrum 53,9 59,2
Kristianstad Ahus 58,8 66,2
Helsingborg Norr 50,4 52,9
Helsingborg Centrum 43,8 56,8
Helsingborg Vst 55,2 64,4
Helsingborg Ost 51,3 66,3
Helsingborg Syd 55,2 63,8
Helsingborg Dalhem 41,0 54,5
Helsingborg Soder, Eneborg och Hogaborg 42,4 41,0
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Bortfall

Bortfallet bestér dels av objektsbortfall som innebar att frageblanketten inte dr besvarad alls och dels av
partiellt bortfall som innebér att vissa fragor pa blanketten inte dr besvarade. Om bortfallet skiljer sig
at fran de svarande med avseende pa undersdkningsvariablerna sa kan skattningarna som grundar sig
pa enbart de svarande vara skeva. For att reducera bortfallsskevheten har vikter berdknats med hjilp av
kalibrering.

Objektsbortfallet, som bland annat kan bero pa att uppgiftsldmnaren inte &r villig att delta i undersok-
ningen, att uppgiftslimnaren inte gar att né eller att uppgiftslamnaren &r forhindrad att medverka, t ex
pa grund av sjukdom, redovisas i tabell 6. Totalt har 19658 personer (41,3% av nettourvalet) inte svarat.
Med “ej avhorda” (16 657 personer) menas att ingen uppgift om varfor frageblanketten inte dr besvarad
har lamnats. En del av dessa var ”forhindrade” respektive ”avbdjde medverkan”, vilket ddrmed innebar
att SCB meddelats att uppgiftslamnaren ar forhindrad eller inte ville medverka i undersdkningen. Vanliga
skl for vdgran var att frageformuléret var for langt eller att man inte hade tid (295 personer) att svara
pa sd manga fragor. Andra var oroliga for sekretessen, eller tyckte att fragorna var alltfor personliga (46
personer). Andra ville inte svara darfor att de hade synpunkter pa undersékningens syfte (30 personer)
eller eftersom att det var frivilligt att delta (875 personer).

Tabell 6. Beskrivning av objektsbortfall

Antal Procent bland Procent bland

total urval bortfall
Ej avhorda 16657 35,0 84,7
Spréksvarigheter 95 0,2 0,5
Har ej tid 295 0,6 1,5
Sekretess - Integritet - Register 46 0,1 0,2
Staller aldrig upp 1 undersékningar 25 0,1 0,1
Frivilligheten 875 1,8 4,5
Undersokningens syfte 30 0,1 0,2
Kréver ersittning 12 0,0 0,1
Insénd blank 413 0,9 2,1
Lovat sinda in utan att sinda 92 0,2 0,5
Ej antréffad via telefon 772 1,6 3,9
Hemligt telefonnummer 4 0,0 0,0
Saknar telefon 342 0,7 1,7
Totalt bortfall 19658 41,3 100,0

Internt bortfall, eller det partiella bortfallet, innebér att personer som svarat pa enkéten undvikit att svara
pa vissa specifika fragor i enkéten. Partiellt bortfall kan bero pé att fragan &r svér att forsta, ar kénslig,
att uppgiftslimnaren glommer att besvara fragan eller att instruktionerna vid hoppfrdgor misstolkas och
att uppgiftslamnaren da inte besvarar ritt fragor. Till partiellt bortfall réknas 4ven dubbelmarkeringar och
svar som inte kan tydas. I denna undersokning varierar det partiella bortfallet mellan 0,6 % for en fraga
om somn och valbefinnande till 42,2% for en fraga om spelberoende.

Viktberakning och estimation

Den statistiska sédkerheten sammanhénger med antalet svar i den grupp som man vill analysera. Vi gjorde
darfor ett ungefar lika stort urval i alla geografiska omraden, vilket ger bésta statistiska sikerhet med
givet antal svar. Det innebdr dock att man har ungefar lika manga svar fran det stora Landskrona som
fran det betydligt mindre Genarp, vilket far betydelse ndr man skall redovisa svaren for hela Region
Skane. Landskrona bor ha storre inverkan pa totalresultaten én Genarp eftersom det bor fler ménniskor
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dér och darfor viktar man svaren i resultatredovisningen av data for hela Skéne. Varje urvalsgrupp
far da den vikt som motsvarar gruppens andel av den totala befolkningen. Antag att det finns lika
manga svar fran tva geografiska omrdden A och B, och att A har 1 000 invénare och B 9 000 invanare.
Antalet som svarat pa enkédten ar lika stort 1 bigge omradena. Svaren fran omrade B ges da genom
viktningen 9 ganger sa stor vikt som svaren fran omrade A, vilket dr rimligt eftersom det bor 9 ganger
fler personer dér.

Vissa befolkningsgrupper deltar i undersdkningar i hogre utstrdckning dn andra, dvs det finns ett
selektivt bortfall bland de svarande, exempelvis sa dr det dr fler dldre &n yngre som svarar pa folkhél-
soenkiter och en hogre andel kvinnor dn mén. Man vill dock att varje aldersgrupp ska ha den inver-
kan pa resultatet som motsvarar gruppens andel i totalbefolkningen. I redovisningen for Skane har
vi darfor viktat resultatet fran varje geografiskt omrade, med avseende pa kon och alder i tre grupper
(18-40 ar, 41-60 ar, 61-80 ar). I vardera av de geografiska omradena har varje kombination av kon
och alder den inverkan pa totalresultatet som motsvarar gruppens andel av totalbefolkningen. Detta
medfor att resultat kan redovisas for hela populationen och inte bara for de svarande, d v s vikterna
kompenserar for objektsbortfallet. Vikterna bygger pa antagandet att ramen aterspeglar populationen
vil och ddrmed att 6ver- och undertickningen ar forsumbar.

Fordelning efter kon, dlder, socioekonomiskt status och
fodelseland (grundvariablerna)

Tabell 7 visar den jimna aldersfordelningen i materialet. Aldersfordelningen i grupperna mén och
kvinnor &r ndstan likadan. Mén ar i storre utstrackning dn kvinnor hogre tjdnsteman, icke- fackliarda
arbetare och egna foretagare medan kvinnor i storre utstrickning &n mén dr tjinstemén i mellan- och
lagre stillning samt studerande. Nastan 90 % av personerna som svarat pa enkéten dr fodda 1 Sve-
rige.

Tabell 7. Deltagande (antal) enligt kon, alder, socioekonomiskt status och fodelseland

Min Kvinnor

Antal % Antal %
Aldersgrupper
18-34 2907 229 3880 25,5
35-44 2224 17,5 2773 18,2
45-54 2316 18,2 2685 17,6
55-64 2619 20,6 2932 19,2
65-80 2654 20,9 2973 19,5
Socio-ekonomisk status !
Hogre tjdnstemén 1356 14,1 1323 11,3
Mellantjénstemén 1591 16,5 2300 19,7
Léagre tjdnstemin 606 6,3 1416 12,1
Facklédrda arbetare 1309 13,6 1472 12,6
Icke fackldrda arbetare 1908 19,8 1851 15,9
Egenforetagare + Lantbrukare 977 10,1 479 4,1
Fortidspensionar 562 5,8 820 7,0
Arbetslos 572 5,9 717 6,1
studerande 1356 7.9 1292 11,1
Fodelseland
Svenskfodda 10670 88,5 12891 88,0
Utlandsfodda 1383 11,5 1766 12,0

1) endast aldersgrupperna 18-64 ar
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Redovisning av resultaten

Resultat frén undersdkningen redovisas i figurer for hela Region Skane. I analyserna har viktning anvénts
(med avseende pa befolkningstal i omradena samt kon och alder: 18-40 ar, 41-60 ar samt 61-80 ar).

I figurer som visar variablernas fordelning efter alder, socioekonomiskt status eller fodelseland har ingen
aldersstandardisering gjorts. Anledningen &r att aldersstandardisering kan ge felvisande prevalenser i
grupper som har en mycket skev éldersfordelning. Sé bestar till exempel gruppen fortidspensionérer till
stor del av éldre personer (55-64 ar), medan gruppen studerande till stor del bestar av yngre personer
(18-34 ar). I gruppen fortidspensionarer skulle sdledes de fataliga individerna i aldersgruppen 18-34 ar
fa en oproportionerligt stor betydelse vid direkt dldersstandardisering. Samma sak géller for de relativt
fataliga dldre studerande.

I denna rapport har redovisningen av resultaten delats upp i de fem omradena hilsa och likemedel,
levnadsvanor och livsstil, ekonomiska, psykosociala och fysiska riskfaktorer utanfor arbetet, fysisk och
psykosocial arbetsmiljo samt kontakt med sjukvérden. Siffrorna for omradet fysisk och psykosocial
arbetsmiljo avser den forvarvsaktiva delen av populationen som arbetar minst 30 timmar i veckan. De
siffror som redovisas for de ovriga fyra omradena avser hela populationen. Forutom data fran folkhélso-
enkit i Skane 2004 redovisas dven dér sa 4r mojligt jaimforelser med resultat fran Folkhilsoenkét Skéne
2000 samt den nationella folkhdlsoenkéten 2004 Hélsa pa lika villkor?”. Jimforelsen mellan resultaten
fran FHS Skéane 2004 samt den nationella folkhdlsoenkéten “Hilsa pa lika vilkor” baseras pa ett index
dér andelen i1 Skane divideras med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100 anger samma niva i
Skane som i riket. Dessa siffror ar aldersstandardiserade.
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Dilig sjilvskattad hilsa

Sjalvskattad hilsa &r ett matt som baseras pa indi-
videns egen uppfattning om sin hilsa. Detta matt
anses vara en av de basta prediktorerna som finns att
tillga for att forutsdga individens hélsa efter 7-10 éar.
Skillnader i sjdlvskattad hédlsa mellan olika befolk-
ningsgrupper kan darigenom ge en fingervisning om
potentiella framtida hilsoproblem i en befolkning och
ar sdlunda viktiga for diskussionen rorande valet av
vilka grupper som forebyggande insatser framst bor
inriktas mot.

I enkiten fick deltagarna skatta hur de kénner sig
just nu, fysiskt och psykiskt, pa en skala fran 1 till
7, ddr 1 representerar "Mycket daligt, kunde inte ma
samre” och 7 "Mycket bra, kunde inte mé béttre”.
Svarsalternativ 1-3 klassades hér som dalig sjélv-
skattad hélsa.

Resultaten frdn den nationella folkhélsoenkiten
”Halsa pa lika villkor” visar att andelen med délig
sjdlvskattad hélsa ar lagre i Skéne dn for hela riket
(index = 86). Detta géller for sdvil mén (index = 87)
som kvinnor (index = 85). Denna jimforelse baseras
pa ett index dér andelen i Skane divideras med mot-
svarande andel i hela riket. Ett virde pa 100 anger
samma niva i Skane som i riket.

Totalt uppgav 13 % av minnen och 17 % av kvin-
norna en dalig sjdlvskattad hilsa, vilket dr en 6kning
jamfort med underskningen ar 2000 (11 respektive
14 %). I alla aldrar uppger kvinnor en simre hilsa
dn ménnen, och uppvisar dessutom en nigot storre
forsamring av den sjdlvskattade hilsan jamfort med
tidigare undersokning. Den sedan tidigare pavisade
skillnaden mellan konen verkar nu alltsa ha blivit
an storre. Den sjélvskattade hélsan verkar ocksé ha
forsamrats mer i de yngre aldersgrupperna én i de
aldre, bade for man och for kvinnor.

Bland de yrkesarbetande uppgav arbetare och lagre
tjdnsteméin en ndgot sdmre hilsa dn mellan- och
hogre tjanstemin. Fortidspensionérer och arbetslosa
uppger en samre sjdlvskattad hilsa 4n de som arbetar
eller studerar. Man ser en pataglig 6kning av andelen
med délig sjalvskattad hélsa bland arbetslosa av bada
konen och bland kvinnliga fortidspensionarer.

Utlandsfodda uppger liksom i tidigare undersokning
sdmre hélsa dn svenskfodda. Totalt uppgav 21 % av
de utlandsfodda dalig sjalvskattad hilsa, jamfort med
15 % av de svenskfodda. Skillnaden har dock minskat
bland mén, men inte bland kvinnor.
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Dalig psykisk hilsa (GHQ12)

Med psykisk hilsa avses hdr individens allmidnna
psykiska vilbefinnande. I undersokningen anvinds
”General Health Questionnaire” innehéllande 12
frdgor (GHQ-12). GHQI12 skiljer inte mellan olika
psykiska sjukdomar och diagnosticerar inte nagon
specifik psykisk sjukdom. Daremot anvinds detta
instrument for att undersoka forekomsten av psykisk
ohélsa i en befolkning. Internationella studier har
visat att individer med dalig psykisk hilsa enligt
GHQ-12 har en klart 6kad tendens att sdka sjukvard
for psykiska besvir.

Individer som angett besvir inom minst tre av de tolv
efterfrigade kategorierna i GHQ-12-instrumentet
definieras hér som att lida av dalig psykisk hélsa.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” ar andelen med
dalig psykisk hélsa i nivd med andelen i hela riket
(index = 100). Nar man tittar pd& man och kvinnor
separat ser man dock att mén ligger under andelen i
riket (index = 91), medan kvinnor ligger nagot dver
(index = 104). Denna jamforelse baseras pé ett index
dér andelen i Skéane divideras med motsvarande an-
del i hela riket. Ett virde pa 100 anger samma niva
i Skéne som i riket.

Forekomsten av délig psykisk hélsa var 15 % for
méannen och for 21 % for kvinnorna, vilket ar en liten
minskning for badda konen jaimfort med undersok-
ningen ar 2000 (17 % respektive 23 %). Den psykiska
ohélsan dr mer utbredd i de yngre aldersgrupperna
an i de éldre.

Utifran en socioekonomisk uppdelning ser man att
dalig psykisk hilsa dr vanligare bland fortidspensio-
nérer, arbetslosa och studerande én bland de som ar-
betar, vilket i stora drag 6verensstimmer med tidigare
undersokning. Dock ses en 6kning bland arbetslosa
av bada konen, mest bland kvinnor. Bland ménnen
har tjinstemén pa hog- och mellanniva en nagot
hogre andel med psykisk ohélsa dn lagre tjdnsteman
och arbetare, medan det hos kvinnorna &r de icke-
fackldrda arbetarna som har hogst andel med délig
psykisk hélsa. Monstret har hér alltsa fordndrats ndgot
jamfort med tidigare.

Utlandsfédda kvinnor och méan har en hogre andel
med psykisk ohilsa jaimfort med svenskfodda. Denna
skillnad har inte fordndrats sedan undersdkningen
ar 2000.
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Langvarig sjukdom

Andelen individer i befolkningen med ldngvarig
sjukdom har i Sverige undersokts i flera stora befolk-
ningsstudier sedan 1960-talet, och definieras som ett
tillstand som ger patagliga besvar under mer &n sex
manaders tid.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhalso-
enkdten “Héilsa pa lika villkor” dr andelen med
langvarig sjukdom i nivd med andelen i hela riket
(index = 102). Detta giller for savdl mén (index =
101) som kvinnor (index = 103). Denna jimforelse
baseras pa ett index dar andelen i Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

Andelen med langvarig sjukdom i den skanska
befolkningen ar i stort sett oférdndrad mellan un-
dersokningarna 2000 och 2004, 29 respektive 27 %.
Andelen ér relativt likartad mellan mén och kvinnor,
26 respektive 28 %.

Inte helt ovintat s& dr andelen hdgre ju dldre man blir,
den dr ungefar dubbelt s hdg i den dldsta dldersgrup-
pen i undersékningen (65-80 ar), jamfort med den
yngsta (18-34 ar), omkring 18 % respektive 36 %.
Skillnaderna i aldersfordelningen och forandringen
over tid dr sma mellan konen, men det kan noteras att
de enda grupperna som noterbart har dkat sin andel
med langvarig sjukdom mellan 2000 och 2004 &r
kvinnor mellan 45-54 och 55-64 &r.

Da det giller skillnaderna i andelen med langvarig
sjukdom mellan socioekonomiska grupper, sa do-
mineras monstret av den stora skillnaden mellan
fortidspensionerade individer med en andel pa 70-
80 %, och Ovriga som ligger mellan 20-30 %. Det
kan dock noteras att det &r enbart bland de fortids-
pensionerade individerna som det inte har skett en
minskning av andelen mellan 2000 och 2004, bland
de fortidspensionerade kvinnorna noteras till och med
en okning pa 8 %.

Skillnaden i andelen med langvarig sjukdom mellan
individer fodda i utlandet jamfort med individer fodda
i Sverige dr mycket liten och detta innebér ingen
fordandring mellan 2000 och 2004.
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Sjukfranvaro senaste aret

Den totala andelen av den skénska befolkningen i
arbetsfor alder som uppgivit att de varit sjukskrivna
minst en gang under det senaste aret var 42 % 2004
jamfort med 45 % 2000, dvs. en liten minskning
noterades. Denna minskning var dock storre bland
min, 3 %, jamfort med kvinnor, 1 %.

Som vid foregdende undersokning noteras den hogsta
andelen i den yngsta aldersgruppen (18-34 ar), 49 %
bland ménnen och 57 % bland kvinnorna. Minsk-
ningen var storst bland mén i aldersgruppen 55-64
ar, dér andelen sjonk med 6 %. Kvinnor i aldrarna
45-55 ar var den enda aldersgruppen som okade sin
andel, fast bara marginellt med 2 %.

Som tidigare noterades den ldgsta andelen bland
mén i gruppen hogre tjinstemén och egna foretagare,
medan nivén var liknande bland alla grupper av
anstillda kvinnor men ldgre bland egna foretagare.
Bland min noterades dock en minskning i alla socio-
ekonomiska grupper, medan monstret var annorlunda
bland kvinnor diar sma 6kningar noterades bland
tjdnstemdn pa mellanniva och ldg niva och bland
icke facklérda arbetare.

Den tidigare noterade skillnaden mellan individer
fodda i Sverige och individer fédda utomlands verkar
1 stort sett ha forsvunnit. Gruppen svenskfédda méan
minskade sin andel som varit sjukskriven ndgon géng
senaste dret med 3 % och utlandsfodda kvinnor med
hela 7 %. Minskningen bland utlandsfédda mén och
svenskfodda kvinnor var emellertid mycket liten.
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Mer én 30 sjukfrianvarodagar senaste aret

Andelen av de svarande i undersdkningen som uppger
att de varit sjukskrivna mer én 30 dagar under det
senaste dret har mer &n halverats mellan 2000 och
2004, fran 7 % till 3 %. Andelen kan givetvis minskas
pé tvé sétt, antingen genom att de langtidssjukskrivna
blir fortidspensionerade, eller genom att de dtergar i
arbete. Folkhélsoenkét Skane 2004 ger inget svar pa
fragan om vilken av dessa mekanismer som &r den
viktigaste orsaken till den noterade minskningen.
Andelen édr 2004 storre bland kvinnor 4n mén, 4
% respektive 3 %, medan minskningen over tid &r
ungefir lika stor, omkring 4 %.

Variationen mellan aldersgrupperna ér ganska likar-
tad mellan méin och kvinnor, med den hogsta andelen
iden éldsta aldergruppen pé arbetsmarknaden (55-64
ar), 4 % bland ménnen och 6 % bland kvinnorna.
Det ar ocksa i denna aldersgrupp som minskningen
mellan 2000 och 2004 varit storst, 8 % for mannen
och hela 11 % bland kvinnorna.

Som tidigare noteras skillnader mellan de socioeko-
nomiska grupperna, dér den lagsta andelen noteras
for hogre tjdnsteméan bland ménnen och for samma
grupp och egna foretagare bland kvinnorna. Det
kan noteras att minskningen mellan 2000 och 2004
varit sédrskilt pataglig bland kvinnor i grupperna icke
facklérda arbetare och egna foretagare, 11 %.

Den skillnad som noterades mellan utlandsfédda in-
divider och individer fodda i Sverige, har i stort sett
helt férsvunnit for savidl mian som kvinnor, mellan
2000 och 2004.
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Somnbesviar

En god somn ar viktig for individens aterhdmtning
och hilsa. Somnproblem kan framfor allt hos yngre
och medelalders friska personer vara uttryck for ett
stresstillstdnd, som i sin tur kan forvérras ytterligare
av bristande somn och aterhdmtning.

I undersokningen angav 11 % av kvinnorna och 7 %
av mannen att de under de senaste 14 dagarna varit
mycket besvérade av somnproblem. Detta motsvarar
en liten 6kning sedan ar 2000 bland kvinnor.

Kvinnor i aldern 45-64 ér &r de som oftast anger sig
ha somnproblem. Bland médnnen &r somnbesviren
mer jadmnt fordelade mellan dldersgrupperna. Det ér
framforallt i aldersgrupperna 35-44 ar och 55-64 ar
som en 0kning har skett sedan ar 2000.

Den socioekonomiska fordelningen visar att for-
tidspensionédrerna av bada konen, liksom i tidigare
undersokning, utmérker sig med en sérskilt hog
grad av somnbesvir, 30 % av kvinnorna och 20 %
av minnen. Aven bland de arbetsldsa ir det vanligt
med somnbesvéar med en frekvens pa 16 % bland
bada konen. Bland 6vriga socioekonomiska grupper
dr somnbesviren mer jaimnt fordelade. Sedan forra
undersdkningen ar 2000 har det skett en pataglig
6kning bland arbetslosa mén och fortidspensionerade
kvinnor.

Bland utlandsfodda min och kvinnor uppger 13 %
somnbesvir jamfort med 8 % bland de svenskfodda.
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Stressad i vardagen

Stress har under det senaste decenniet lyfts fram som
ett hot mot folkhélsan i Sverige. Stress forknippas
framfor allt med kroniska psykiska utmattnings-
syndrom och psykiska besvir, och ses som en av de
dominerande orsakerna till nuvarande hoga nivaer
av langtidssjukskrivningar. Stress anses ocksa bidra
till uppkomsten av kroppsliga sjukdomar.

Tabellerna visar andelen individer i olika befolk-
ningsgrupper som angett att de ofta kdnner sig stres-
sade i sin vardag. Generellt kan man se en minskning
jamfort med undersdkningen ar 2000. Totalt svarar
20 % av kvinnorna och 13 % av ménnen att de ofta
kénner sig stressade, jamfort med 22 % respektive
17 % éar 2000. Det tidigare monstret att kvinnor
upplever sig mer stressade 4n mannen kvarstar, med
en hog frekvens hos kvinnor i &ldrarna 18-44 &r.
Liksom tidigare kénner sig yngre och medelalders
av bada konen i hogre grad att de &r stressade dn
vad de dldre gor, med en sérskilt [ag niva hos dlders-
pensionédrerna. Den enda &ldersgrupp dér man inte
kan se en klar minskning i andelen som &r stressade
i vardagen dr i aldersgruppen 55-64 ér bland bade
mén och kvinnor.

Upplevelsen av stress i vardagen &r forhallandevis
jdmn mellan olika socioekonomiska grupper. Hos
kvinnorna avviker detta fran tidigare undersokning
dér sérskilt de hogre tjanstemdnnen men dven mel-
lantjanstemannen utmarkte sig med en klart hogre
andel stressade, &ven om de fortfarande i nagot hogre
grad uppger att de ar stressade dn vad lagre tjdnste-
min och arbetare gor. Kvinnliga studerande &r de
som i storst utstrackning uppger sig vara stressade.
Bland ménnen ser man storst andel stressade bland
lagre tjanstemin, egenforetagare och arbetslosa.

Fler av de utlandsfodda (23 %) dn de svenskfodda
(15 %) uppger sig vara stressade i vardagen.
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Lag vitalitet

Lag vitalitet métt med instrumentet SF-36 fangar
individer som under de senaste fyra veckorna ként
sig trotta eller utslitna och ként sig ha lite energi.

Andelen med lag vitalitet 4r hogre bland kvinnor (19
%) an bland mén (14 %), och har en ganska jamn
fordelning mellan dldersgrupperna om &n en viss
overvikt for de medelalders (35-64 ar).

Bland de yrkesarbetande kvinnorna uppger arbetare
en hogre andel med lag vitalitet &n tjinsteman. Bland
min ses ett liknande monster, men dér lagre tjanste-
mién har en relativt hog andel med lag vitalitet. De
hogre tjdnstemédnnen av bada konen ar de som upp-
visar ldgst andel med 1&g vitalitet. Fortidspensiondrer
och arbetsldsa av bada konen utmirker sig med en
sarskilt hog andel med lag vitalitet.

Andelen med lag vitalitet &r néstan dubbelt s& hog
bland personer fodda i ett annat land &n Sverige &n
bland svenskfodda for savidl médn som kvinnor.
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Anvint likemedel senaste tre manaderna

Jamforelse med Sverige saknas

Likemedelanvindning &r ett viktigt matt nir det gél-
ler befolkningens hélsa. Den har stor savél medicinsk
som ekonomisk betydelse. Deltagarna i postenkétun-
dersokningen fick svara pa fragan om de hade anvént
nagon form av ldkemedel eller preparat under de
senaste tre manaderna.
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Besvir med karies (hal i tinderna)

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhélso-
enkéten “Haélsa pa lika villkor” dr andelen med besvar
med karies nagot hogre i Skane dn andelen i hela riket
(index = 104). Nar man tittar pd& man och kvinnor
separat ser man dock att mén ligger over andelen
i riket (index = 108), medan kvinnor ligger i niva
med andelen i riket (index = 101). Denna jaimforelse
baseras pa ett index dar andelen i1 Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket

Fragan om besvar med karies (hél i tinderna) stélldes
for forsta gangen i undersokningen 2004, varfor det
inte gar att gora nagra jimforelser med 2000. Ande-
len som uppgav denna typ av besvir i den skanska
befolkningen var totalt 34 %, nigot hogre bland
kvinnor, 35 % jamfort med mén, 32 %.

Betydande skillnader mellan mén och kvinnor noteras
vad det giller andelen med besvir mellan alders-
grupperna i undersdkningen. For midnnen varierade
andelen ganska lite mellan aldersgrupperna, medan
det fanns en tydlig tendens bland kvinnorna till en
hogre andel med besvér i de yngre aldersgrupperna,
i den yngsta gruppen (18-34 ar) var andelen bland
kvinnorna 44 % och i den &ldsta gruppen (65-80 ér),
25 %.

Det finns dven betydande skillnader mellan de so-
cioekonomiska grupperna, dir arbetslosa individer
noterar den hogsta andelen med besviar med hal i
tdnderna savil bland mén som bland kvinnor, 42 %
respektive 48 %. Tjdnstemdn rapporterade en ligre
andel dn arbetare, och den ldgsta andelen for bada
konen noteras bland hogre tjdnstemén, 24 % bland
minnen och 28 % bland kvinnorna.

Andelen med besvir med hal i tdnderna dr betydligt
storre bland individer som dr fodda i utlandet jamfort
med individer fodda i Sverige, sévil bland minnen
som bland kvinnorna var skillnaden cirka 10 %.
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Daglig rokning

Rokning beskrivs som det storsta enskilda fore-
byggbara och behandlingsbara folkhélsoproblemet i
Sverige. I Sverige berdknas cirka 6400 personer do
i fortid av sin rokning per ar och ca 500 dor till foljd
av passiv rokning. Dock fortsétter antalet rokare att
minska i Sverige. Andelen mén som roker dagligen i
aldrarna 16-84 &r har minskat fran 37 % 1980 till 17
% 2003. Motsvarande minskning for kvinnor under
samma period var frén 28 % till 18 %. Minskningen
bland mén var séledes dubbelt sa stor jamfort med
kvinnor.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkéten “Hélsa pé lika villkor” dr andelen daglig-
rokare hogre i Skane én for hela riket (index = 108).
Detta géller for saval mén (index = 103) som kvinnor
(index = 109). Denna jamforelse baseras pa ett index
dér andelen i Skane divideras med motsvarande an-
del i hela riket. Ett virde pa 100 anger samma niva
i Skéne som i riket.

I Folkhélsoenkét Skéne 2004 uppgav totalt 18 % av Ska-
nes befolkning i ldrarna 18-80 ar att de rokte dagligen,
varav 17 % bland mén och 19 % bland kvinnor.

Andelen dagligrokare har minskat med en procent-
enhet sedan 2000. I Folkhdlsoenkét Skéne 2000
uppgav totalt 19 % av Skanes befolkning i &ldrarna
18-80 ér att de rokte dagligen, varav 18% mén och
20% kvinnor. Storsta andelen av dagligrokare fanns
i aldersgruppen 45-54 &r, varav 22 % av ménnen
och 27% av kvinnorna var dagligrokare. Den storsta
minskningen i andelen dagligrokare ses bland mén
och kvinnor i &ldern 35-44 ar.

De sociala skillnaderna i rokvanor fortsitter att vara
stora. I Folkhdlsoenkét Skane 2004 rokte endast 8
% av de manliga och 11 % av de kvinnliga hogre
tjansteminnen dagligen. Motsvarande andel for
kvinnliga respektive manliga icke fackldrda arbetare
var, 27% respektive 23%. Den hogsta andelen daglig-
rokare ses bland arbetslésa och fortidspensionerade
kvinnor och bland arbetslésa mén. Medan man ser
en Okning i andelen dagligrokare bland kvinnliga
fortidspensiondrer, ses en minskning bland manliga
fortidspensionérer.

Andelen dagligrokare har minskat bland mén fodda i
Sverige fran 17 % 2000 till 14 % 2004. Motsvarande
andelar bland mén f6dda i utlandet &r 29 % &r 2000
och 28 % ar 2004. Bland kvinnor fodda i Sverige
rokte 20 % 2000 och 19 % 2004. Motsvarande an-
del for kvinnor fodda i utlandet var 22 % 2000 och
21% 2004.
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Slutat roka

Andelen dagligrokare i Sverige fortsitter att minska
pga att fler slutar réka och férre borjar roka. Andelen
av Sveriges befolkning ialdrarna 16-84 ar som slutat
roka var 26% ar 2001.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhélso-
enkéten “Hélsa pa lika villkor” &r andelen som slutat
roka hogre i Skane én for hela riket (index = 112).
Detta géller for sdvil mén (index = 109) som kvin-
nor (index = 115). Denna jamforelse baseras pa ett
index dér andelen i Skéne divideras med motsvarande
andel i hela riket. Ett virde pa 100 anger samma niva
i Skéne som i riket

Ar 2004 hade 26 % av minnen och 20 % av kvin-
norna slutat att roka 1 Skane. Motsvarande siffror ar
2000 var 29 % respektive 22 %.

Andelen som har slutat roka var stérre bland dldre
individer, jamfort med yngre. Detta var tydligare
for mén an for kvinnor. Medan 44 % av ménnen i
aldrarna 65-80 ar hade slutat roka, var motsvarande
andel i samma &ldersgrupp for kvinnor 22 %.

De socioekonomiska skillnaderna i andelen som
har slutat roka &r smé i den arbetande befolkningen.
Man ser ingen tydlig forandring jamfort med under-
sokningen ar 2000. Bland mén &r andelen som har
slutat roka hogre bland fortidspensionérer (34 %)
jamfort med bland andra socioekonomiska grupper.
Nést hogst andel som har slutat roka noteras bland
manliga egenforetagare (26%). Andelen som har
slutat roka bland manliga studerande var bara 10%.
Bland kvinnor dr andelen fortidspensiondrer som
slutat roka 24% och foljs av egenforetagare och lagre
tjdnstemén med 23% respektive 24%. Kvinnliga icke
fackldrda arbetare och kvinnliga studenter har slutat
roka i mindre utstriackning, 16% respektive 9%.

Andelen som har slutat roka bland mén fodda i Sve-
rige och andra lédnder dr ungefar samma. Kvinnor
fodda i Sverige har slutat roka i hogre utstrackning
(21%) @n kvinnor fodda i andra lander (15%).
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Passiv rokning pa arbetsplatsen

Det ar vilkant att langvarig passiv rokning leder
till en okad risk for kroniska sjukdomar som t ex
lungcancer och hjart-kdrlsjukdom. I Sverige berdk-
nas c:a 500 personer do arligen till foljd av passiv
rokning. Smé barn som utsétts for passiv rokning
l6per en okad risk att drabbas av luftvigsinfektio-
ner, droninflammation, astma-allergi och plotslig
spadbarnsddd. Exponeringen for passiv rokning pa
arbetet berdknas minska till foljd av att tobakslagen
skarptes ytterligare for att forbattra arbetsmiljon for
restauranganstillda den 1 juni 2005.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhalso-
enkédten ”Hélsa pa lika villkor” dr andelen som utsétts
for passiv rokning pa arbetet hogre dn andelen i hela
Sverige (index = 108). Nar man tittar pA mén och
kvinnor separat ser man att detta géller framforallt
for mén (index = 115), medan kvinnor enbart lig-
ger nagot dver motsvarande andel i Sverige (index
= 102). Denna jdmforelse baseras pé ett index dér
andelen i Skane divideras med motsvarande andel i
hela Sverige. Ett virde pa 100 anger samma niva i
Skéne som i Sverige.

I Folkhélsoenkit Skane 2004 uppgav 33 % av min-
nen och 18 % av kvinnorna att de utsattes for passiv
rokning pa arbetet. Motsvarande andel for 2000
var 20 % for mén och 15 % for kvinnorna. Fragan
var annorlunda stélld i undersokningen 2000, jam-
fort med 2004. I den forra enkidten fragas om man
Overhuvudtaget utsattes for passiv rok pa arbetet,
medan man i den nya enkéten tillfrigades om man
gor detta dagligen (den morkare delen av staplarna)
eller ndgon/nagra ganger i veckan alternativt méa-
naden (ljusare delen av stapeln). Det &r déarfor svart
att exakt jamfora resultaten fran 2004 med dem fran
2000. Vi kan dock forvinta oss att den morka delen
av stapeln for 2004 bor vara nagot mindre én stapeln
for 2000. Om dessa staplar dr ganska lika i storlek,
eller om den morka stapeln for 2004 &r storre dn hela
stapeln for 2000, sa har det med stor sdkerhet skett en
Okning. En sadan 6kning kan sté dels for en ”sann”
okning, dels for en hogre bendgenhet att rapportera
att man &r utsatt for passiv rokning. Vi kan i denna
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undersdkning inte avgoéra den relativa andelen av
dessa tva mojliga komponenter.

Man ser stora skillnader i exponering for passiv
rokning pa arbetet mellan olika éldergrupper. Yngre
personer mellan 18-34 ars alder var den grupp som
oftast uppgav sig vara exponerad for passiv rokning
pa arbetet. Andelen var 40 % for mén och 25 % for
kvinnor i den ovanndmnda aldersgruppen. Vi kan
formoda att det skett en 6kning av andelen bland
kvinnor atminstone i aldersgrupperna 35-44 ar och
55-64 éar.

Man ser stora socioekonomiska skillnader vad géller
att utsattas for passiv rokning pa arbetet. Bland mén
uppgav 14 % av de hogre tjanstemannen och 49 % av
de fackldrda arbetarna att de utsattes for passiv rok-
ning pé arbetet ar 2004. Bland kvinnor, var motsva-
rande andelar 9 % respektive 28 %. Vi kan formoda
att det skett en 6kning av andelen mellan 2000 och
2004 bland icke facklarda arbetare av bada koénen,
och en minskning bland kvinnliga tjinstemén och
bland manliga tjdnstemén pa hog och mellanniva.

Det finns tydliga skillnader i exponeringen for passiv
rokning pa arbetet mellan individer fodda i Sverige
och individer fodda i utlandet. Andelen var 31% for
min fodda i Sverige och 51% mén fodda i utlandet.
Motsvarande andel bland kvinnor fédda i Sverige och
kvinnor fodda i utlandet var 16% respektive 32%.
Vi kan pa goda grunder férmoda det skett en péataglig
Okning av andelen bland alla utlandsfédda individer,
savil bland minnen som kvinnorna.
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Anvinder snus

I slutet av 1960-talet var det dldre mén som snusade
mest. Sedan dess har snusandet 6kat och forekom-
mer idag mest i den yngre delen av befolkningen.
Kunskapen kring snusets hilsoeffekter ar ofullstdn-
dig, men det dr ként att snusandet leder till ett starkt
nikotinberoende och dven okar risken att bli beroende
av andra droger. I Sverige snusade 22 % av ménnen
och 3 % av kvinnorna ar 2004.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhal-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” dr andelen som
snusar lagre i Skane dn for hela Sverige (index = 84).
Detta géller for saval méan (index = 90) som kvinnor
(index = 76). Denna jdmforelse baseras pa ett index
dér andelen i Skdne divideras med motsvarande andel
i hela Sverige. Ett virde pa 100 anger samma niva i
Skéne som i Sverige.

Resultaten fran Folkhilsoenkét Skéne 2004 visar att
snusandet 1 Skane har okat frén 21 % 2000 till 24
% ar 2004 bland méin. Andelen snusande kvinnor
har under samma period 6kat fran 2 % 2000 till 5%
2004. Dock var frdgan annorlunda stilld i under-
sokningen ar 2000, jamfort med 2004. I den forra
enkiten fragades om man snusade dverhuvudtaget,
medan i den nya enkéten tillfrigades om man gjorde
det dagligen eller ndgon gang di och da. Dérfor ar
det svart att exakt jimfora resultaten fran 2004 med
dem fran 2000.

Anvéndandet av snus &r vanligast bland personer i
aldrarna 18-34 ar. Andelen snusande mén i aldrarna
18-34 ar var 34 % och motsvarande andel for kvin-
nor var 8 % ar 2004. Forekomsten av snusning bland
dldre kvinnor i aldrarna 65-80 var enbart 1%, motsva-
rande andel for méin i samma alder var 10%.

Man ser tydliga socioekonomiska skillnader vad
géller snusvanor bland mén. Andelen snusare bland
manliga hogre tjdnstemédn ar 20 % och motsvarande
andel for manliga facklérda arbetare &r 33 %. An-
delen kvinnliga hogre tjinstemdn som snusar dr 6
% och motsvarande andel for kvinnliga fackldrda
arbetare dr 5%. Bland kvinnor ses snusandet mest
bland kvinnliga studenter dér andelen dr 9 %. Andelen
arbetslosa som snusar dr 26 % bland mén och 6 %
bland kvinnor.

Andelen som snusar bland mén fodda i Sverige ar 27
% och motsvarande andel for médn fodda i utlandet
ar 12 %. Andelen snusande kvinnor fodda i Sverige
ar 5 %, medan motsvarande andel for kvinnor fodda
i utlandet &r 3%. Liknande skillnader sdgs i under-
sokningen ar 2000.
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Nagonsin rokt hasch

I Sverige ar haschrokning det vanligaste sittet att
konsumera cannabis. Cannabis kan akut ge upp-
hov till forvirringstillstind och psykos. Léngvarigt
cannabisbruk kan ocksé ge demens och personlig-
hetsfordndring med passivitet, minskat intresse for
omvarlden, motorisk slapphet, och nedsatt sexualitet.
Cannabis anses dessutom vara en inkorsport till
missbruk av annan narkotika.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” dr andelen som
nagonsin provat hasch eller marijuana hogre i Skane
an for hela riket (index = 106). Detta géller for saval
mén (index = 109) som kvinnor (index = 104). Denna
jamforelse baseras pa ett index dér andelen i Skane
divideras med motsvarande andel i hela riket. Ett
virde pa 100 anger samma niva i Skane som i riket

Andelen personer som nagonsin har rokt hasch har
okat frén 12% av alla mén och 7 % av alla kvinnor i
folkhélsoundersokningen 2000 till 17% av alla mén
och 10% av alla kvinnor 2004. Okningen #r koncen-
trerad till de yngre &ldersgrupperna. [ undersékningen
2004 har 31% av ménnen och 19% av kvinnorna i
aldersgruppen 18-34 ar vid dtminstone nagot tillfalle
rokt hasch. Andelen minskar med stigande &lder
och i &ldersgruppen 65-80 ar kan andelen rdknas i
promillen.

Det finns inga tydliga socioekonomiska skillnader i
att ndgonsin ha rokt hasch. Bland méinnen ér andelen
21% bland savil hogre tjanstemén som icke fack-
larda arbetare. Andelen ar dock nagot hogre bland
arbetslosa méin, 26%, och manliga studerande, 31%,
vilket nér det géller de studerande torde bero pé att de
huvudsakligen tillhor aldersgruppen 18-34 ar. Bland
kvinnorna &r andelen 14% bland hogre tjdnsteman,
10% bland icke fackldrda arbetare, 14% bland de
arbetsldsa och 19% bland de studerande. Aven bland
kvinnorna kan den hogre andelen bland de studerande
forklaras av aldern.

Skillnaderna mellan personer fodda i Sverige och
personer fodda i utlandet dr sma. Bland ménnen
ar andelen 18 % bland de utrikes fodda och 16% i
gruppen fodda i Sverige, medan motsvarande andelar
bland kvinnorna ar 8% respektive 10%.
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Overvikt

Overvikt definieras ofta som BMI 25-29,9. I tabel-
lerna pa denna sida raknar vi in savél 6vervikt (BMI
25,0-29,9) som fetma (BMI 30 eller mer) i redovis-
ningen. Overvikt #r en riskfaktor for fetma, hogt
blodtryck, diabetes (typ 2) och hjartkérlsjukdomar.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhélso-
enkaten ”Hélsa pa lika villkor” dr andelen dverviktiga
i nivd med andelen i hela riket (index = 100). Detta
géller for savdl mén (index = 103) som kvinnor (in-
dex =97). Denna jamforelse baseras pa ett index dér
andelen i Skane divideras med motsvarande andel
i hela riket. Ett virde pd 100 anger samma niva i
Skéne som i riket.

Andelen med 6vervikt eller fetma har okat nagot
bland mén fran 52 % till 56 % sedan undersokningen
2000. Andelen med 6vervikt eller fetma bland kvin-
nor har 6kat marginellt frén 37% till 39%. Bland bade
mén och kvinnor 6kar andelen med dvervikt eller
fetma kraftigt med stigande alder. I aldersgruppen
18-34 ar ar 37% av ménnen Overviktiga eller feta,
medan motsvarande andelar ér 6ver 60% i samtliga
ovriga aldersgrupper. Bland kvinnorna dr andelen
overviktiga eller feta 24% i aldersgruppen 18-34 ar
och 54% i &ldersgruppen 65-80 ar.

Att ha 6vervikt eller fetma har ett klart ssmband med
socioekonomiskt status. Bland médnnen har 49 % av
de hogre tjansteménnen, 58 % av de icke fackldrda
arbetarna och 69 % av fortidspensionérerna overvikt
eller fetma. Bland kvinnorna har 25 % av de hogre
tjdnstemdnnen, 41% av de icke fackldrda arbetarna
och 58 % av fortidspensiondrerna overvikt eller
fetma.

Sambandet mellan fodelseland och &vervikt eller
fetma &r svagt. Andelen med Overvikt eller fetma
ar 56 % bland mén fodda i Sverige och 59 % bland
min fodda i andra ldnder én Sverige. Andelen med
overvikt eller fetma dr 39 % bland kvinnor fodda i
Sverige och 44% bland utrikes fodda kvinnor.
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Fetma

Fetma definieras som BMI pa 30 eller hogre. BMI
(Body Mass Index) berdknas som vikt i kg dividerat
med kroppsldngden i meter i kvadrat. Fetma &r en
riskfaktor for hogt blodtryck, diabetes (typ 2) och
hjartkarlsjukdomar. I Sverige liksom i manga andra
vistlander 6kar andelen med fetma i befolkningen.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” ar andelen med
fetma hogre i Skéne &n for hela riket (index = 110).
Detta géller for saval mén (index = 107) som kvinnor
(index = 111).Denna jamforelse baseras pa ett index
dér andelen i Skane divideras med motsvarande an-
del i hela riket. Ett virde pa 100 anger samma niva
i Skéne som i riket.

I Skane har andelen med fetma okat frén 10% till 12%
bland bade min och kvinnor sedan 2000 och mest i
aldersgruppen 35-44 &r och 45-54 ér, bland sé&véil min
som kvinnor. Andelen med fetma 4r hogst i hogre ald-
rar. Bland mén dr andelen 16% i dldersgruppen 55-64
ar jamfort med 6% i aldersgruppen 18-34 ar. Bland
kvinnor dr andelen med fetma 8% i aldersgruppen
18-34 &r och 17% i aldersgruppen 65-80 ar.

Det finns stora socioekonomiska skillnader i fore-
komsten av fetma. Bland mén &r andelen 8% bland
de hogre tjansteménnen, 13% bland de icke fackldrda
arbetarna, 13% bland de arbetsldsa och 22% bland
fortidspensionédrerna. Bland kvinnorna dr andelen
med fetma 4% bland de hdgre tjinsteménnen, 13%
bland de icke fackldrda arbetarna, 14% bland de
arbetslosa och 22% bland fortidspensionédrerna. An-
delen har 6kat mest bland fortidspensionerade mén
och fackldrda kvinnliga arbetare och minskat bland
artbetslosa av bada konen.

Andelen med fetma ér 12% bland mén fodda i Sverige
och 11% bland mén fodda i andra lander &n Sverige.
Andelen med fetma dr 11% bland kvinnor fodda i
Sverige och 15% bland kvinnor fodda i andra lander
an Sverige.
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Lag fysisk aktivitet pa fritiden

Regelbunden fysisk aktivitet bromsar upp eller for-
hindrar utvecklingen av hogt blodtryck, overvikt,
diabetes (typ 2) och hjartkérlsjukdomar. Fragan om
fysisk aktivitet i undersokningen 2004 innehéller fyra
alternativ som motsvarar olika aktivitetsnivaer fran
helt stillasittande till idrottsutdvning pa eller néra
elitniva. Det dr forekomsten av det sdmsta alternativet
(stillasittande fritid) som redovisas hér.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhal-
soenkéten Héilsa pa lika villkor” &r andelen med lag
fysisk aktivitet pa fritiden lagre i Skéne &n for hela ri-
ket (index = 92). Detta giller framforallt mén (index =
84). Daremot ligger kvinnor i nivd med motsvarande
andel i hela riket (index = 98). Denna jamforelse
baseras pa ett index dar andelen i Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

I folkhélsoenkdtundersdkningen 2000 var andelen
med en helt stillasittande fritid 17 % av alla mén och
16 % av alla kvinnor. I undersdkningen 2004 ser man
ingen pataglig skillnad i andelen déir 17% av alla mén
och 15% av alla kvinnor har en helt stillasittande
fritid. Bland ménnen &r andelen med en helt stillasit-
tande fritid lagst i de yngsta och dldsta aldersgrup-
perna, 15% respektive 14%, medan andelen &r hogst
i aldersgruppen 45-54 ar (20%). Bland kvinnorna
ar andelen légst i dldersgruppen 18-34 ar, 13%, och
hogst 1 aldersgruppen 65-80 ar, 19%. Man ser en
minskning i andelen bland de yngsta mdnnen och en
Okning bland dlderspensiondrer sedan ar 2000.

De socioekonomiska skillnaderna &ar betydande.
Bland ménnen &r andelen 10% bland de hogre
tjdnsteménnen och 19% bland de icke fackldrda
arbetarna. Andelen stillasittande dr &nnu hogre
bland de arbetsldsa (26%) och fortidspensionédrerna
(24%). Bland kvinnorna ar andelen 8% for hogre
tjdnstemén och 16% for icke fackldrda arbetare.
Bland kvinnliga arbetsldsa och fortidspensionarer ses
ocksa en relativt hog forekomst av lag fysisk aktivitet
pa fritiden, 18% respektive 24%. Andelen har okat
bland fortidspensionérer av bada kdnen, samt bland
manliga arbetslosa.

Bland ménnen har 15% av de som &r fodda i Sverige
men hela 25% av de utrikes fodda en stillasittande
fritid. Bland kvinnorna &r andelen 12% for de som ér
fodda i Sverige och 25% for de utrikes fodda.
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Riskkonsumtion av alkohol

Dagens anpassning till EU i form av dndrade inforselregler
samt sankta priser kommer att pdverka saval dryckesmons-
ter som méangd konsumerad alkohol i Sverige. Detta géller
speciellt Skdne med dess narhet till Danmark och dvriga
kontinenten. I Folkhélsoenkét Skane 2004 berdknades
riskkonsumtion av alkohol genom ett index baserat pa 3
frégor: hur ofta man dricker, hur mycket man dricker vid
ett vanligt tillfalle samt hur ofta en storre méngd dricks
vid ett och samma tillfdlle. Indexet kunde anta virden mel-
lan 0 och 12. Mén ansags vara riskkonsumenter vid 8-12
poéng och kvinnor vid 6-12 podng. Dessutom ridknades
aven de som varit berusade 2-3 ggr per manad eller oftare
till gruppen riskkonsumenter.

Resultaten fran Folkhdlsoenkét Skdne 2004 visar att 16 %
av ménnen och 9 % av kvinnorna dr riskkonsumenter enligt
ovanndmnda definition. Vid Folkhélsoundersékningen
2000 stélldes dven fragor vad géller alkoholkonsumtion
varpé andelen riskkonsumenter kunde beréknas. Frdgorna
skiljer sig nagot 2004 jamfort med 2000. Den nya meto-
den antas ge en ldgre andel riskkonsumenter jamfort med
den gamla. Dérfor kan mattliga minskningar av andelen
riskkonsumenter i vissa grupper bero pé en skillnad mel-
lan metoderna, medan en 6kning mellan 2000 och 2004
déremot sannolikt &r storre dn vad véra siffror visar. Vid
foregdende undersdkning var andelen riskkonsumenter 19
% bland médn och 5 % bland kvinnor. Medan man bland
min inte sikert kan sdga att den ndgot ligre andelen &r
2004 innebir en minskning av andelen riskkonsumenter,
kan den néra fordubbling i andelen som ses bland kvinnor
déremot antas sta for en betydande 6kning.

Jamfort med resultaten frdn den nationella folkhélso-
enkéten Hélsa pa lika villkor” dr andelen riskkonsumenter
lagre i Skane dn for hela Sverige (index = 88). Néar man
studerar mén och kvinnor separat finner man dock att detta
enbart géller méin (index = 79), medan kvinnor i Skéne
ligger nagot hogre an motsvarande niva i Sverige (index =
104). Denna jamforelse baseras pa ett index dér andelen i
Skéne divideras med motsvarande andel i hela Sverige. Ett
virde pa 100 anger samma nivé i Skdne som i Sverige.

Bland sévil médn som kvinnor ser man ett tydligt alders-
relaterat monster sa att andelen riskkonsumenter sjunker
med stigande alder. Den hdgsta andelen ses sédledes i
aldersgruppen 18-34 ar bland s&vél mén som kvinnor, 30
% respektive 21 %. Det ér ocksa i denna grupp man finner
den storsta dkningen sedan ar 2000.

Man éaterfinner de hogsta andelarna riskkonsumenter
bland grupperna arbetslosa samt studerande bland mén,
23 % respektive 32 %, och kvinnor, 14 % respektive 25
%. Detta monster fanns dven vid undersokningen ar 2000.
I den arbetande befolkningen dr andelen hogst bland icke
facklarda arbetare, 19 % bland méan och 12 % bland kvin-
nor. Den ldgsta andelen riskkonsumenter ses i gruppen
fortidspensionérer bland bade mén och kvinnor.

Andelen riskkonsumenter dr dubbelt s& hog bland kvinnor
fodda i Sverige jamfort med kvinnor fodda utomlands,
10 % respektive 5 %. Bland mén ses en liknande skillnad,
dock inte lika uttalad.
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Laglig privat inforsel av alkohol

Under perioden 2000 till 2004 har den lagliga pri-
vatinforseln av alkohol dkat dramatiskt, i synnerhet
i Skane. Sedan 1 januari 2004 &r de tilldtna inforsel-
kvoterna av alkohol for privat bruk 10 liter sprit, 20
liter starkvin, 90 liter vin och 110 liter starkol per
resa. Skanes nérhet till savdl Danmark som Tyskland
har gjort att just denna landsédnda har varit den dér
forekomsten av privat inforsel av alkohol har varit
som storst, och idag kan vi konstatera att merparten
av den alkohol skaningen dricker kommer frén utlan-
det. Detta har givetvis fatt ett genomslag pa resultatet
i Folkhélsoenkét Skane 2004, som pa alla punkter,
vad det giller privatinforsel av alkohol, skiljer sig
markant frén de i Folkhédlsoenkédt Skane 2000.

Folkhilsoenkét Skane 2004 visade att andelen som
infort alkohol fran utlandet 1 samband med utlandsre-
sa var 62% bland kvinnor och 73% bland mén, vilket
ar en fordubbling av siffrorna frén enkéten 2000.

Att importera alkohol for privat bruk &r relativt jamnt
fordelat 1 alla aldersgrupper. Bland ménnen kan vi
dock se att det &r mindre vanligt bland de éldre (65-
80 ar), en grupp som var dverrepresenterad i 2000
ars enkadt.

De socioekonomiska skillnader som aterfanns i 2000
ars Folkhélsoenkét Skéne innebar att icke fackldrda
arbetare var dverrepresenterade bland de som kdpte
alkohol i samband med utlandsresa. I 2004 érs enkét
ar den tidigare socioekonomiska gradienten om-
vind. Resultaten kan sammanfattas med att ju hdgre
kopkraft desto fler privatimportdrer av alkohol, ett
konstaterande som giller for bagge konen.

Négot som ocksa har forandrats kraftigt 4r den etniska
sammanséttningen bland de som privatimporterar
alkohol. Bland de svenskfodda som besvarat enkéten
har 76 % av minnen och 65% av kvinnorna priva-
tinfort alkohol i samband med utlandsresa. Bland de
utlandsfodda respondenterna har 59 % av ménnen och
50 % av kvinnorna tagit med sig alkohol hem efter
en utlandsvistelse. Monstret ér det omvéanda jamf{ort
med undersdkningen ar 2000.

Jamforelse med Sverige saknas
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Kopt mérkessprit av privatperson

Begreppet “smuggelsprit” dr pd manga vis diffust.
Dels kan detta innefatta sprit som illegalt importe-
rats till Sverige och sedan marknadsfors. Dels kan
begreppet innefatta alkohol som legalt importerats
till Sverige och som sedan siljs vidare. Under senare
ar har inforselkvoterna fordandrats dramatiskt, vilket
inneburit en 6kning av det senare.

I Folkhélsoenkit Skane 2004 stélldes fragan om man
under de senaste 12 manaderna inkdpt méarkessprit
av en privatperson till ett lagre pris 4n vad som gél-
ler i Systembolagets butiker. Denna andel var 24 %
bland mén och 11 % bland kvinnor. Detta innebér
en fordubbling bland kvinnor jamfort med resultaten
frén Folkhélsoenkét Skane 2000, och en 6kning med
8 procentenheter bland mén.

For bade kvinnor och mén finns en tydlig aldersgradi-
ent, dir ju yngre man dr desto hogre dr sannolikheten
att man kopt mérkessprit av privatperson.

Man ser tydliga socioekonomiska skillnader i andelen
som kopt mérkessprit av privatperson. De hogsta
andelarna ses bland arbetare, bade bland fackldrda
(16% av kvinnorna respektive 39% av minnen)
och icke facklarda (16% av kvinnorna och 35% av
minnen). Studenterna &r en annan grupp som ocksa
i stor utstrackning kopt mérkessprit av privatperson
(16% av kvinnorna respektive 33% av ménnen).
Bland hogre tjdnstemén dr det emellertid f4 som kopt
mirkessprit av privatperson (5% av kvinnorna och
10% av ménnen).

I Folkhilsoenkét Skdne 2000 fann man inga storre
skillnader mellan personer fodda i Sverige och per-
soner fodda utomlands vad géller andelen som kdpt
markessprit av privatperson. Vid undersékningen ar
2004 finner man en hogre andel bland svenskfodda
min jamfort med utlandsfodda, medan man bland
kvinnor inte ser ndgra sddana skillnader.

Jamforelse med Sverige saknas
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Riskabla spelvanor

Andelen med riskabla spelvanor definierat som att
man nagon gang ljugit om hur mycket man spelat,
forsokt minska sitt spelande och/eller ként sig rastlos
och irriterad om man inte kunnat spela ar i Skane 4
% bland min och 2 % bland kvinnor.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhalso-
enkéten “Hélsa pa lika villkor” ar andelen med
riskabla spelvanor hogre i Skéane dn for hela Sverige
(index = 105). Detta géller for mén (index = 103),
men framforallt for kvinnor (index = 116). Denna
jamforelse baseras pa ett index dér andelen i Skane
divideras med motsvarande andel i hela Sverige.
Ett virde pa 100 anger samma niva i Skane som i
Sverige.

Bland min ses den hogsta andelen med riskabla spel-
vanor 1 aldersgruppen 18-34 ar, 5 % och den ldgsta
i aldern 55-64 ar, 3 %. Bland kvinnor ses en 6kande
andel med stigande alder.

Vid analysen av den socioekonomiska fordelningen
noteras att den hogsta andelen med spelberoende
finns bland arbetslosa, fortidspensionérer, studerande
samt icke fackldrda arbetare bland mén. Bland kvin-
nor ses den hogsta andelen bland arbetslosa, fortids-
pensiondrer och icke fackldrda arbetare. Omvint ses
den ldgsta andelen bland mellantjdnstemén fér mén
och bland hogre tjanstemén for kvinnor.

Andelen med spelberoende dr mer &n dubbelt s hog
bland utlandsfédda jamfort med bland svenskfodda
bland badde mén och kvinnor.
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Ater lite frukt och gronsaker

Frukt och gronsaker innehaller &mnen (antioxidanter
och fibrer) som skyddar mot hjartkérlsjukdomar och
cancer. Det finns flera olika rekommendationer for
konsumtion av frukt och gronsaker. En rekommen-
dation dr minst 400 gram om dagen och en annan
intag fem ganger om dagen. Folkhélsoinstitutet har
anvént en lagsta grans 1,3 konsumtionstillfdllen per
dag (genomsnitt for en individ under en vecka) som
presenteras har.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhalso-
enkéten “Hélsa pé lika villkor” &r andelen som é&ter
lite frukt och gront ldgre i Skane &n for hela riket
(index = 87). Detta giller savdl mén (index = 86) som
kvinnor (index = 90). Denna jadmforelse baseras pé ett
index dér andelen i Skéne divideras med motsvarande
andel i hela riket. Ett virde p& 100 anger samma niva
i Skane som i riket.

Léag konsumtion av frukt och gronsaker ar dubbelt s&
vanligt bland mén som bland kvinnor, 33 % respek-
tive 17 %. Yngre ménniskor har en ldgre konsumtion
av frukt och gronsaker &n dldre. Bland ménnen i
aldersgruppen 18-34 &r har 40 % en 14g konsumtion,
medan 27 % av méinnen i aldersgruppen 65-80 ér ér
lagkonsumenter. Bland kvinnorna har 22 % i alders-
gruppen 18-34 &r men endast 11 % i aldersgruppen
55-64 ar en lag konsumtion.

De finns tydliga socioekonomiska skillnader i kon-
sumtionen av frukt och gronsaker. Bland ménnen har
21 % av de hogre tjansteménnen, 40 % av de icke
facklérda arbetarna och 46 % av de arbetslosa en lag
konsumtion. Bland kvinnorna har 7 % av de hogre
tjdnstemédnnen, 22 % av de icke fackldrda arbetarna
och 27 % av de arbetslosa en lag konsumtion.

Skillnaderna mellan gruppen fodda i Sverige och
gruppen fodda i andra ldnder dr mycket smé. Bland
ménnen har 33 % av ménnen fodda i Sverige och 30
% av ménnen fodda i andra lénder &n Sverige en lag
konsumtion. Bland kvinnorna dr motsvarande andelar
med 14g konsumtion 16 % respektive 19 %.
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Innehallsforteckning

Deltagare och metoder

Folkhalsoenkéat Skane 2004 (FHS 2004)

Folkhalsoenkat Skane 2000 (FHS 2000)
samt "Halsa pa lika villkor”

Frageformular

Population och urval
Datainsamling

Sekretess och utldamnande
Svarsfrekvens

Bortfall

Viktberakning och estimation

Fordelning efter kon, alder, socioekonomiskt
status och fodelseland (grundvariablerna)

Redovisning av resultaten

Resultat

1. Halsa och lakemedel

Dalig sjalvskattad halsa

Dalig psykisk halsa (GHQ12)

Langvarig sjukdom

Sjukfranvaro senaste aret

Mer an 30 sjukfranvarodagar senaste aret
Soémnbesvar

Stressad i vardagen

Lag vitalitet

Anvant [akemedel senaste tre manaderna
Besvar med karies (hal i tanderna)

2. Levnadsvanor och livsstil

Daglig rokning

Slutat roka

Passiv rokning pa arbetsplatsen
Anvander snus

Nagonsin rokt hasch

Overvikt

Fetma

Lag fysisk aktivitet pa fritiden
Riskkonsumtion av alkohol
Laglig privat inférsel av alkohol
Kopt markessprit av privatperson
Riskabla spelvanor

Ater lite frukt och grénsaker

10
11
11
12
15
15

16
17

19

19

20
21
22
23
24
25
26
27
28
29

31

32
33
34
36
38
39
40
41
42
43
44
45
46

3. Ekonomiska, psykosociala
och fysiska riskfaktorer

utanfor arbetet 47
Ekonomisk stress 48
Arbetslds for tillfallet 49
Svag social férankring i bostadsomradet 50
Kansla av osakerhet i det egna

bostadsomradet 51
Utsatt for hot om vald 52
Utsatt for vald 53
Svagt emotionellt stéd 54
Svagt praktiskt stod 55
Lagt socialt deltagande 56
Lag tillit 57
Lagt fortroende for samhallsinstitutioner 58
Buller fran vagtrafik besvarar 59

47

4. Arbetsliv: fysisk och

psykosocial arbetsmiljo 61
Forvarvsarbete mindre an 30 timmar
per vecka 62
Inte fast anstalld 63
Onskar byta yrke 64
Arbetar ofta dvertid 65
Bytt arbete/arbetsuppgifter pa grund
av ohélsa 66
Hoga psykologiska krav i arbetet 67
Lag kontroll i arbetet 68
Anspand arbetssituation 69
Svagt socialt stdd i arbetet 70
Mobbning eller trakasserier i arbetet 71
Buller i arbetet 72
Ingen ersattning for friskvard 73

Anser att problem i privatlivet har stor
betydelse for egen risk att bli sjukskriven 74
Anser att pafrestande arbetsférhallanden har

stor paverkan pa sjukskrivningarna 75
Anser att pafrestningar utanfor arbetet har

stor paverkan pa sjukskrivningarna 76
5. Kontakter med sjukvarden 77
Otillfredsstallda vardbehov 78
Besdkt akutmottagning 79
Legat pa sjukhus eller sjukhem 80
Lakarbesok pa grund av sjukdom 81
Lagt fortroende for sjukvarden 82
Otillfredsstallda tandvardsbehov 83
Sammanfattning 85




Ekonomisk stress

Under 1990-talet genomfordes omfattande bespa-
ringar i bl a socialforsakringen. Den 6ppna arbetslos-
heten steg dven kraftigt. Aven om den dominerande
anstillningsformen idag ar tillsvidareanstéllning, sa
deltar alltfler i arbetslivet pa osdkra villkor och an-
delen arbetstagare med tidsbegransade anstillningar
har 6kat sedan borjan av 1990-talet. Denna typ av
forandringar kan medfora forsaimrade ekonomiska
villkor for den enskilde individen.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhalso-
enkéten ”Halsa pa lika villkor” dr andelen med eko-
nomisk stress i nivd med andelen i hela riket (index
= 101). Nar man tittar pd min och kvinnor separat
ser man dock att mén ligger nagot under andelen i
riket (index = 97) medan kvinnor ligger nigot dver
(index = 103). Denna jamforelse baseras pa ett index
dér andelen i Skane divideras med motsvarande an-
del i hela riket. Ett virde pa 100 anger samma niva
i Skéne som i riket.

I Folkhélsoenkit Skane ar 2004 uppgav 9 % av min-
nen och 11 % av kvinnorna att de hade svérigheter
med att betala rdkningar under minst hélften av arets
manader. Man ser ingen tydlig fordndring jamfort
med resultaten i Folkhdlsoenkét Skane 2000.

Liksom vid féregdende undersdkning ar 2000
ser man ett aldersrelaterat monster 1 andelen med
ekonomisk stress satillvida att andelen tenderar att
minska med stigande dlder med undantag for kvinnor
1 aldern 35-44 ar.

Man ser tydliga socioekonomiska skillnader vad gil-
ler andelen med ekonomisk stress bland sévil mén
som kvinnor. Bland mén angav 11 % respektive 7 %
av icke facklarda respektive facklarda arbetare eko-
nomisk stress. Motsvarande andelar bland tjanstemén
pa lag, mellan och hdg niva var, 7 %, 5 % respektive
3 %. Ett liknande monster ses bland kvinnor. Bland
de arbetslosa hade 27 % av savél méin som kvinnor
sddana ekonomiska bekymmer, vilket &4r en minsk-
ning sedan ar 2000.

Andelen med ekonomisk stress &r klart hogre bland
personer fodda utomlands jamfort med personer
fodda i Sverige, men skillnaden har minskat patagligt
sedan undersokningen ar 2000.
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Arbetslos for tillfiallet

Den totala andelen av de svarande i undersdokningen
som uppgav att de var arbetslosa nér de fyllde i en-
kéten var 7 % 2004, jamfort med 5 % 2000. Kvinnor
och mién skiljde sig mycket lite at, bade avseende
totala andelen och 6kningen.

Andelen arbetslosa for tillfallet var for bAde méin och
kvinnor hog i den lagsta aldersgruppen (18-34 ér), 8 %
bland mannen och 9 % bland kvinnorna. Bland méin
ses en 0kning i andelen i dldersgrupperna 18-34 ar och
45-54 ar och bland kvinnor i dldersgrupperna 18-34 ar
och 35-44 ar jamfort med undersokningen 2000.

Eftersom socioekonomiskt status bestdmdes av den
anstdllning som den svarande individen hade da
svarsformuléret fylldes i sd kunde inga jamforelser
goras mellan olika socioekonomiska grupper.

Andelen for tillféllet arbetslosa var ungefar dubbelt
sd hog bland utlandsfodda individer som bland indi-
vider fodda 1 Sverige, omkring 12 % jamfort med 6
%. Skillnaden var dock nagot storre bland ménnen,
7 %, jamfort med 5 % bland kvinnorna. Bland mén
har skillnaden minskat nagot sedan ar 2000.
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Svag social forankring i bostadsomradet

Goda sociala miljéer har stor betydelse for folkhél-
soutvecklingen och hdnger samman med begreppet
socialt kapital. Ett exempel pa en sadan god social
ndarmiljo dr den sociala forankringen i det egna bo-
stadsomradet.

Andelen som uppger en kénsla av svag social for-
ankring i det egna bostadsomréadet &r ofordndrat 28
% av ménnen och 24 % av kvinnorna nér vi jAmf{or
med undersdkningen 2000. De yngre har en sdmre
social forankring i bostadsomradet. Bland ménnen
ar andelen med en svag social forankring 41 % 1 al-
dersgruppen 18-34 ar och 17% i aldersgruppen 65-80
ar. Bland kvinnorna ar andelen 38 % i aldersgruppen
18-34 ar och 13 % i aldersgruppen 65-80 ar.

De socioekonomiska skillnaderna i svag social
forankring i bostadsomradet i den arbetande delen
av befolkningen dr smé. Bland ménnen uppger 29
% av de hogre tjansteméannen, och 30 % av de icke
fackldrda arbetarna en svag social forankring i det
egna bostadsomradet. Motsvarande siffror bland
fortidspensionérer, arbetslosa och studerande ar 27
%, 45 % respektive 45 %. Bland kvinnorna har 23
% av de hogre tjanstemannen och 25 % av de icke
facklarda arbetarna, en svag social forankring i
bostadsomradet. Motsvarande andelar bland fortids-
pensiondrer, arbetsldsa och studerande ar 21 %, 37
% respektive 44 %.

Fodelseland dr mycket starkt associerat med kinslan
av svag social forankring i det egna bostadsomradet.
Bland ménnen har 24% av de fodda i Sverige och 48
% av de utrikesfodda en svag social forankring i det
egna bostadsomradet. Bland kvinnor dr motsvarande
andelar 21 % respektive 41%.

Jamforelse med Sverige saknas
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Kinsla av oséikerhet i det egna bostadsomradet

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” dr andelen som
upplever osdkerhet i bostadsomradet efter morkrets
inbrott hogre dn andelen i hela riket (index = 123).
Nar man tittar pd mén och kvinnor separat ser man
att méin ligger betydligt 6ver andelen i riket (index =
149), vilket dven géller for kvinnor medan kvinnor
dock inte lika uttalat (index = 113). Denna jamforelse
baseras pa ett index dar andelen i1 Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

Andelen som kdnner osékerhet i det egna bostadsom-
radet efter morkrets inbrott har 6kat ndgot bland mén-
nen fran 7 % till 9% mellan 2000 och 2004, medan
andelen 20% &r ofordndrad bland kvinnorna. Bland
médnnen dr andelen hogst 1 aldersgruppen 65-80 ar
(12%). Bland kvinnorna &r andelen hogst i de yngsta
(26%) och dldsta (24%) aldersgrupperna. Man ser en
tydlig 6kning i andelen i den yngsta aldersgruppen,
18-34 &r, och en minskning bland &lderspensionarer
bland kvinnor

Andelen méin som kdnner osdkerhet i det egna bo-
stadsomradet efter morkrets inbrott dr 5% bland hogre
tjidnstemin, 9% bland icke facklérda arbetare, 19%
bland fortidspensionidrer och 11% bland arbetslosa.
Andelen osékra bland kvinnorna dr 12% bland de
hogre tjanstemdnnen, 20% bland de icke fackldrda
arbetarna, 25% bland fortidspensionérerna och 28%
bland de arbetsldsa. Sedan forra undersdkningen ar
2000 har det skett en pataglig 6kning i andelen bland
kvinnliga hogre tjanstemén och bland arbetslosa av
bada konen.

Bland mén f6dda i Sverige dr andelen 7%. Bland mén
fodda i andra lédnder 4n Sverige dr andelen 17%, det
vill siga mer dn dubbelt sd hdg. Dessa skillnader efter
ursprungsland dr mindre bland kvinnor. Bland kvin-
nor fodda i Sverige ar andelen osékra efter morkrets
inbrott 19% och bland kvinnor f6dda i andra lénder
an Sverige 24%. Liknande skillnader fanns dven vid
undersdkningen ar 2000.
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Utsatt for hot om vald

I'undersokningen tillfragades deltagarna om de nagon
ging under det senaste aret blivit utsatta fér hot om
vald som var sa allvarligt att de blev rddda.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” dr andelen som
blivit utsatta for hot om vald i nivd med andelen i
hela riket (index = 100). Nar man tittar pd min och
kvinnor separat ser man dock att mén ligger under
andelen i riket (index = 87), medan kvinnor ligger
over (index = 109). Denna jaimforelse baseras pa ett
index dér andelen i Skéne divideras med motsvarande
andel i hela riket. Ett virde pa 100 anger samma niva
i Skéne som i riket.

Totalt svarade 6 % av badde minnen och kvinnorna
jakande pa fragan. Fordelningen mellan konen &r
jamn i alla &ldersgrupper, vilket &r en forandring
jamfort med motsvarande undersdkning ar 2000 dér
minnen generellt i ndgot hogre grad rapporterade att
de utsatts for hot om vald. En topp pa 10 % ses i den
yngsta aldersgruppen, for att dérefter falla med sti-
gande lder till 2 % for alderspensionérerna. Andelen
som utsatts for hot om vald har 6kat patagligt i den
yngsta aldersgruppen, 18-34 ar samt i aldersgruppen
55-64 ér bland kvinnor.

Négra storre variationer ses inte mellan olika socio-
ekonomiska grupper. Studerande ligger ndgot hogre
pa 9 %, vilket formodligen hdnger samman med att
de till stor del aterfinns i den yngre aldersgruppen.
Mellan ar 2000 och 2004 har det skett en pataglig
Okning i andelen bland manliga ldgre tjinstemén
och kvinnliga facklarda arbetare, egenforetagare och
fortidspensionérer.

Négon storre skillnad ses inte mellan utlandsfédda och
svenskfodda, som totalt ligger pa 8 respektive 6 %.
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Utsatt for vald

Deltagarna i undersokningen tillfrigades om de under
det senaste aret blivit utsatta for fysiskt vald.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkéten “Hélsa pa lika villkor” dr andelen som
utsatts for fysiskt vald ldgre dn andelen i hela riket
(index = 95). Nar man tittar p4 mén och kvinnor se-
parat ser man att detta giller framforallt man (index
=93), medan kvinnor ligger i nivd med motsvarande
andel for hela riket (index = 100). Denna jimforelse
baseras pa ett index dar andelen i1 Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

Av ménnen svarade 4 % och av kvinnorna 3 % ja-
kande pa fragan, vilket &r exakt samma siffror som
framkom i motsvarande undersokning ar 2000. Att ha
blivit utsatt for fysiskt vald ar vanligast i den yngsta
aldersgruppen pa 7 % for ménnen respektive 5 % for
kvinnorna, och faller med stigande élder till 1 % i
den aldsta aldersgruppen.

Bland kvinnorna ser man att det bland facklédrda ar-
betare dr vanligare att ha varit utsatt for fysiskt vald
(7 %). Bland ménnen &r det vanligare for arbetslosa
(9 %) och studerande och lagre tjdnstemén (7 %) att
ha blivit utsatt for fysiskt vald. Man ser en pataglig
Okning i andelen som utsatts for vald bland manliga
lagre tjanstemén och kvinnliga fackldrda arbetare
samt studerande mellan ar 2000 och 2004. Andelen
har minskat bland manliga studerande och bland
kvinnliga icke facklirda arbetare.

Négon skillnad i forekomsten av att ha blivit utsatt for
vald ses inte mellan utlandsfodda mén och kvinnor
och mén och kvinnor fodda i Sverige. Den skillnad
som noterades vid forra undersokningen har i stort
sett forsvunnit.
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Svagt emotionellt stod

Med emotionellt stdd menas att man har nadgon per-
son som kan ge det personliga stod som kan behdvas
for att klara av livets stress och svarigheter. Studier
har visat att individer med ett svagt emotionellt stod
l6per en storre risk att drabbas av ohélsa 4n de som
har tillgang till emotionellt stdd. Interventionsstudier
har visat att patienters chanser att bli botade fran el-
ler 6verleva sjukdom kan forbattras genom att starka
deras sociala stod.

Det ér ungefar en tredjedel av de svarande som upp-
ger att de har ett svagt emotionellt stod. Dessa siffror
ligger i nivd med resultaten fran Folkhdlsoenkit
Skéne 2000. Ménnen uppger i likhet med tidigare
undersokning i storre utstrackning ett svagt emotio-
nellt stod jamfort med kvinnorna, 37 % mot 32 %.
Det visar pa en liten nedgang for ménnen medan det
for kvinnorna dr oforandrat jaimfort med &r 2000. Ett
svagt emotionellt stod ar vanligare bland medelalders
och aldre &n i yngre aldersgrupper.

Utifran en socioekonomisk uppdelning ser man att det
for bada konen ar framforallt fortidspensionarer och
arbetslosa som uppger ett svagt emotionellt stod, med
hela 48 % for de arbetslosa méannen. I den arbetande
gruppen &r bristande emotionellt stod vanligare bland
arbetare én bland tjdnsteman.

Ett svagt emotionellt stod ar betydligt vanligare bland
utlandsfodda jamfort med bland de fodda i Sverige
bland bade mén och kvinnor. Man ser ingen storre
forandring jamfort med undersokningen ar 2000.

Jamforelse med Sverige saknas
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Svagt praktiskt stod

Med praktiskt stod avses att man har nagon person
som kan hjilpa till vid t ex sjukdom eller praktiska
problem. Det ingar tillsammans med emotionellt
stod 1 begreppet socialt stod, och anses i likhet med
emotionellt stdd vara en viktig faktor for individers
hilsa och tillfrisknande fran sjukdom.

Av ménnen uppger 28 % och av kvinnorna 25 % ett
svagt praktiskt stod, vilket ligger i nivd med motsva-
rande siffror fran Folkhélsoenkét Sk&ne 2000. Mén-
nen har i alla dldersgrupper en nagot storre andel med
svagt praktiskt stod jamfort med kvinnorna. Liksom
i tidigare undersokning ser man bland &lderspensio-
nérer en relativt hog andel med svagt praktiskt stod
bland savél min som kvinnor, 32 % respektive 31 %.
Den lagsta andelen ses i den yngsta aldersgruppen,
18 % for mén och 17 % for kvinnor.

Det &r vanligare bland fortidspensionédrer och ar-
betslosa att uppge ett svagt praktiskt stod 4n i andra
socioekonomiska grupper. I den arbetande delen av
befolkningen ser man att andelen med ett lagt prak-
tiskt stod dr hogre bland arbetare dn tjansteman.

Bland utlandsfédda méan och kvinnor uppger hela 40
% ett svagt praktiskt stod, jamfort med 23 % hos de
svenskfodda.

Jamforelse med Sverige saknas
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Lagt socialt deltagande

De senare arens forskning har visat att fenomen som
tillit till andra méanniskor, ett hogt socialt deltagande
och gemensamma vérderingar (ibland sammanfattat i
begreppet socialt kapital) verkar hinga samman med
en god folkhélsoutveckling. Man tinker sig att dessa
faktorer bl a gynnar spridningen av information som
ar relevant for hélsan och paverkar gemensamma
attityder som i sin tur styr olika beteenden som har
betydelse for hilsan (t ex motionsvanor, rokning,
droganvindning, etc.). Det sociala deltagandet har
ansetts vara en aspekt pa det sociala kapitalet varfor
en sadan fraga fanns med i undersokningen redan
2000. Individerna i undersokningen fick uppge sitt
deltagande i tretton olika sociala ssmmanhang och
resultatet summerades. De som uppgav ett deltagande
i farre dn fyra olika sociala sammanhang bedomdes
ha ett 1agt socialt deltagande.

Jamfort med resultaten frén den nationella folkhél-
soenkiten “Hilsa pa lika villkor” &r andelen med
lagt socialt deltagande nagot ldgre 4n andelen i hela
riket (index = 97). Nér man tittar pd mén och kvinnor
separat ser man att detta géller framforallt mén (index
=94), medan kvinnor ligger i nivd med motsvarande
andel for hela riket (index = 100). Denna jamforelse
baseras pa ett index dir andelen i Skane divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som 1 riket.

Generellt verkar andelen med lagt socialt deltagande
ha okat kraftigt i den skénska befolkningen mellan
2000 och 2004, fran 32 % till 44 %. Skillnaden mellan
mén och kvinnor dr mycket liten.Det finns stora skill-
nader i andelen med lagt deltagande mellan de olika
aldersgrupperna, de yngsta (18-34 ar) har den lagsta
andelen, 26-30 %, medan de &ldsta har den hogsta,
néstan 70 %, lika for min och kvinnor. Okningen
over tid verka ha varit storre bland de medelalders
individerna, sdrskilt giller detta minnen.

Skillnaderna i andelen som anger ett lagt social del-
tagande mellan de olika socioekonomiska grupperna
ar som tidigare mycket stora. Fortidspensionérer
och arbetslosa anger de hogsta andelarna, omkring
70 respektive 60 %, relativt lika for min och kvin-
nor. Tjénstemén anger en betydligt ldgre andel &n
arbetare, och bland hdgre tjinstemin av bada kdnen
aterfinns den lagsta andelen, 15-20 %. Det forefaller
ocksa vara en tendens att andelen med ett lagt socialt
deltagande har 6kat mest bland de forvarvsarbetande
kvinnorna, mellan 2000 och 2004. Som tidigare &r
andelen med ett lagt socialt deltagande betydligt
lagre bland individer fodda i Sverige, jamfort med
individer fddda utomlands, skillnaden ar cirka 20 %
for bada konen, bade 2000 och 2004.
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Lag tillit

Tillit till andra ménniskor ar en viktig psykologisk
aspekt av socialt kapital. Socialt kapital anses ha
samband med hélsa genom att minska psykosocial
stress, genom att frimja goda levnadsvanor genom
att formedla normer och virderingar, genom att
minska kriminaliteten i samhéallet och genom att 6ka
tillgngen till sjukvard och andra vélfardsinrattningar.
Lag tillit till andra ménniskor i samhéllet kan séledes
forsdmra folkhélsan.

Sedan Folkhilsoenkét Skane 2000 har andelen med
lag tillit 6kat marginellt bland mén fran 41% till 44%
och bland kvinnor fran 45% till 47%. Andelen med
lag tillit r hogst bland méan i dldersgruppen 18-34 ar,
48%, och ldgst i ldersgrupperna 55-64 ar och 65-80
ar, 41%. Bland kvinnor 4r andelen med 14g tillit 52%
i aldersgruppen 18-34 ar och 42% i aldersgruppen
65-80 ar.

Det socioekonomiska monstret i lag tillit ar tydligt.
Bland ménnen uppger 26% av de hdgre tjanstemén-
nen, men 52% av de icke fackldrda arbetarna, 52%
av fortidspensiondrerna och 55% av de arbetslosa
lag tillit. Bland kvinnorna dr andelen 28% for de
hogre tjdnstemdnnen, 55% for de icke fackldrda
arbetarna, 60% for fortidspensionédrerna och 64%
for de arbetslosa.

Forekomsten av 14g tillit &r 41% bland mén fodda i
Sverige och 55% bland utrikes fodda mén. Motsva-
rande andelar for kvinnor dr 45% respektive 55%.
Man ser ingen fordndring jamfort med undersok-
ningen ar 2000.

Jamforelse med Sverige saknas

70
60
50

40 1
30 1
20
10 -

‘ ‘ ‘ ‘ 0\0

2000
2004

Totalt

Totalt
18-34
35-44
45-54

Man

55-64

65-80
Totalt
18-34
35-44
45-54
55-64
65-80

Kvinnor

70

60

50

40

30

20 1

10 -

=

mellan tjm
lagre tjim

hogre tjansteman

facklarda arb

egna foretagare
arbetslosa
studerande

icke facklarda arb
fortidspensionarer

Man

hogre tjansteman
mellan tjm

lagre tjim
facklarda arb

icke facklarda arb
egna foretagare
fortidspensionarer
arbetslosa

Kvinnor

studerande

70
60
50
40

30 1
20 1
10 4

Fodd i
Sverige

Fodd i
utlandet

Man

Fodd i Fodd i
Sverige utlandet

Kvinnor

57

B0 2000

BE 2004




Lagt fortroende for samhillsinstitutioner

De senare arens forskning har visat att fenomen som
tillit till andra ménniskor, ett hogt socialt deltagande
och gemensamma varderingar (ibland sammanfattat
i begreppet socialt kapital) verkar hinga samman
med en god folkhélsoutveckling. Man ténker sig att
dessa faktorer bl a gynnar spridningen av information

som dr relevant for hélsan och péverkar gemen-
samma attityder som i sin tur styr olika beteenden
som har betydelse for hélsan (t ex motionsvanor,
rokning, droganvindning, etc.). Fortroendet for sam-
héllsinstitutioner har ansetts vara en aspekt pa det
sociala kapitalet varfor en sddan fraga togs med i
undersokningen 2004. Individerna i undersékningen
fick skatta fortroendet for ett 10-tal olika samhéllsin-
stitutioner (fran Riksdagen, domstolarna, polisen, till
sjukvarden, forsakringskassan och dagspressen) och
frdgan summerades till ett index. De som erholl en
indexpoédng som lag i den nedre tredjedelen av dem
som deltog i studien bedomdes ha ett lagt fortroende

for samhaéllsinstitutioner.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhalso-
enkidten “Halsa pa lika villkor” dr andelen med 14gt
fortroende for samhéllets institutioner ndgot hogre
an andelen i hela Sverige (index = 104). Nar man
tittar p4 méan och kvinnor separat ser man att mén
ligger nagot 6ver motsvarande andel i Sverige (index
= 102), medan kvinnor ligger dnnu hogre (index =
108). Denna jamforelse baseras pa ett index dér
andelen i Skane divideras med motsvarande andel i
hela Sverige. Ett virde pa 100 anger samma niva i
Skéne som i Sverige.

Andelen med lagt fortroende for samhéllsinstitutioner
ar nadgot hogre bland méan, jamfort med kvinnor, 36
% respektive 30 %. Andelen var hogst i dldersgrup-
pen 45-54 ér bland mén, 38 % och i aldersgruppen
55-64 ér bland kvinnor, 34 %. De ldgsta andelen ses
i den dldsta aldersgruppen (65-80 ér) bland mén och
i aldern 35-44 &r bland kvinnor.
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Det fanns stora skillnader mellan olika socioekono- 45
miska grupper. Bland individer i forvarvsarbete var 40
andelen med lagt fortroende lagre bland tjdnstemén 35
an bland arbetare och hogst i gruppen fackldrda 30
arbetare bland mén, 40 % och i gruppen icke fack- 25
larda arbetare bland kvinnor, 33 %. Andelen med 20
lagt fortroende var hogre bland fortidspensionérer 15
och arbetsldsa, cirka 40 %, jaimfort med individer 10
pa arbetsmarknaden.
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Buller fran vigtrafik besvirar

Buller kan ha stor inverkan pa mojligheten till en
god livskvalitet med péverkan pé bland annat somn
som horsel.

Andelen som anser sig besvéras av buller fran vig-
trafik &r 11 % bland mén och 13 % bland kvinnor.
Andelen dr tdmligen jamnt fordelad i de olika alder-
grupperna, férutom i gruppen 65-80 ar bland mén
och 1 aldern 18-34 ar bland kvinnor, dér andelen ar
hogre @n i 6vriga grupper.

Det &r vanligare bland fortidspensionidrer och ar-
betslosa att uppge ett besvér av vagtrafikbuller &n i
andra socioekonomiska grupper bland bade méin och
kvinnor. Bland kvinnor ses en stark socioekonomisk
gradient sd att andelen ar ldgst i gruppen hogre tjans-
teméin och hogst i gruppen icke fackliarda arbetare.
En sé tydlig gradient kan inte ses bland mén.

Personer fodda utomlands uppger i hogre utstrack-
ning att de besviras av végtrafikbuller &n personer
fodda i Sverige.

Jamforelse med Sverige saknas
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Innehallsforteckning

Deltagare och metoder

Folkhalsoenkéat Skane 2004 (FHS 2004)

Folkhalsoenkat Skane 2000 (FHS 2000)
samt "Halsa pa lika villkor”

Frageformular

Population och urval
Datainsamling

Sekretess och utldamnande
Svarsfrekvens

Bortfall

Viktberakning och estimation

Fordelning efter kon, alder, socioekonomiskt
status och fodelseland (grundvariablerna)

Redovisning av resultaten

Resultat

1. Halsa och lakemedel

Dalig sjalvskattad halsa

Dalig psykisk halsa (GHQ12)

Langvarig sjukdom

Sjukfranvaro senaste aret

Mer an 30 sjukfranvarodagar senaste aret
Soémnbesvar

Stressad i vardagen

Lag vitalitet

Anvant [akemedel senaste tre manaderna
Besvar med karies (hal i tanderna)

2. Levnadsvanor och livsstil

Daglig rokning

Slutat roka

Passiv rokning pa arbetsplatsen
Anvander snus

Nagonsin rokt hasch

Overvikt

Fetma

Lag fysisk aktivitet pa fritiden
Riskkonsumtion av alkohol
Laglig privat inférsel av alkohol
Kopt markessprit av privatperson
Riskabla spelvanor

Ater lite frukt och grénsaker

10
11
11
12
15
15

16
17

19

19

20
21
22
23
24
25
26
27
28
29

31

32
33
34
36
38
39
40
41
42
43
44
45
46

3. Ekonomiska, psykosociala
och fysiska riskfaktorer

utanfor arbetet 47
Ekonomisk stress 48
Arbetslos for tillfallet 49
Svag social férankring i bostadsomradet 50
Kansla av osakerhet i det egna

bostadsomradet 51
Utsatt for hot om vald 52
Utsatt for vald 53
Svagt emotionellt stod 54
Svagt praktiskt stéd 55
Lagt socialt deltagande 56
Lag tillit 57
Lagt fortroende for samhallsinstitutioner 58
Buller fran vagtrafik besvarar 59

4. Arbetsliv: fysisk och

psykosocial arbetsmiljo 61
Forvarvsarbete mindre an 30 timmar
per vecka 62
Inte fast anstalld 63
Onskar byta yrke 64
Arbetar ofta dvertid 65
Bytt arbete/arbetsuppgifter pa grund
av ohalsa 66
Hoga psykologiska krav i arbetet 67
Lag kontroll i arbetet 68
Anspand arbetssituation 69
Svagt socialt stdd i arbetet 70
Mobbning eller trakasserier i arbetet 71
Buller i arbetet 72
Ingen ersattning for friskvard 73

Anser att problem i privatlivet har stor
betydelse for egen risk att bli sjukskriven 74
Anser att pafrestande arbetsforhallanden har
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stor paverkan pa sjukskrivningarna 75
Anser att pafrestningar utanfér arbetet har

stor paverkan pa sjukskrivningarna 76
5. Kontakter med sjukvarden 77
Otillfredsstallda vardbehov 78
Besdkt akutmottagning 79
Legat pa sjukhus eller sjukhem 80
Lakarbesok pa grund av sjukdom 81
Lagt fortroende for sjukvarden 82
Otillfredsstallda tandvardsbehov 83
Sammanfattning 85




Forvirvsarbetar mindre in 30 timmar per
vecka

Forvirvsarbete ar forknippat med savil positiva som
negativa faktorer for individens hilsa, dar de forra
oftast anses Overvdga. Andelen som arbetar i olika
grupper ger en delvis ofullstindig bild av syssel-
sattningen, varfor en friga om man arbetar mindre dn
30 timmar i veckan, stélldes redan i undersékningen
2000.

Jamfort med resultaten frén den nationella folkhél-
soenkiten “Hélsa pé lika villkor” dr andelen som
forvarvsarbetar mindre dn 30 timmar i veckan nagot
hogre dn andelen i hela riket (index = 104). Ndr man
tittar p4 mén och kvinnor separat ser man dock att
mén ligger under andelen i riket (index = 94, medan
kvinnor ligger 6ver (index = 107). Denna jamforelse
baseras pa ett index dir andelen i Skane divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

Andelen som forvirvsarbetar mindre &n 30 timmar
per vecka har 6kat i den skanska befolkningen mel-
lan 2000 till 2004, fran 10 % till 13 %. Skillnaderna
ar stora mellan mén och kvinnor, 7 % respektive 19
%, okningen fran 2000 dr dédremot pad samma niva
for bada konen.

Andelen som forvirvsarbetar mindre &n 30 timmar
i veckan &r hogst i den yngsta (18-34 &r) och den
dldsta aldersgruppen (55-64 ér), bland savél méan
som kvinnor. Det dr dock i den yngsta aldersgrup-
pen som 6kningen mellan 2000 och 2004 har varit
storst, 3 % for minnen i undersdkningen och 6 %
for kvinnorna.

Det noteras ocksa stora variationer mellan de socio-
ekonomiska grupperna, dér andelen generellt ar lagre
bland tjdnstemén, jamfort med arbetare och egna fo-
retagare. Savil bland mén som bland kvinnor noteras
den ldgsta andelen i gruppen hogre tjanstemén, 4 %
bland méinnen och 9 % bland kvinnorna. Den hogsta
andelen noteras bland icke fackldrda arbetare, med
10 % bland ménnen och 31 % bland kvinnorna.

Som tidigare noteras patagliga skillnader i andelen
som arbetar mindre dn 30 timmar i veckan, mellan
utlandsfodda individer och individer fodda i Sverige.
Skillnaden dr 9 % bland ménnen och 5 % bland kvin-
norna. Okningen mellan 2000 och 2004 var stdrst
bland de utlandsfédda ménnen, 5 %.
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Inte fast anstilld

Anstéllningstryggheten har ibland anforts som en
faktor som kan motverka stress och ohélsa som kan
ténkas f0lja pa detta. Darfor inkluderades en fraga om
anstillningsformen redan i undersdkningen 2000.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” dr andelen som
saknar fast anstdllning hogre i Skane &n for hela riket
(index = 108). Detta giller for sdvil méin (index =
112) som kvinnor (index = 105). Denna jimforelse
baseras pa ett index dar andelen i1 Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

Andelen av de yrkesverksamma i Skane som saknar
fast anstéllning har inte férandrats mellan 2000 och
2004, utan ligger pa 20 %. Skillnaden i denna andel &r
stor mellan mén och kvinnor, 23 % respektive 17 %.

Andelen som saknar fast anstéillning avtar med sti-
gande alder bland kvinnor och ar hogst i den yngsta
aldersgruppen (18-34 ar), 29 % medan den &r lagst
1 aldersgruppen 55-64 &r, 11 %. Ett liknande, men
svagare monster ses bland mén.

Det socioekonomiska monstret har inte dndrats pa-
tagligt mellan 2000 och 2004. De hogsta andelarna
ses (forutom bland egna foretagare) bland mén i
grupperna hogre tjdnstemén, 11 %, ldgre tjdnstemén,
12 % och icke fackldrda arbetare, 16 %. Andelen
bland légre tjanstemédn har okat sedan forra under-
sokningen. Bland kvinnor ses de hogsta andelarna
bland hogre tjdnstemén, 15 % och icke facklarda
arbetare, 17 %. Ett liknande monster kunde ses vid
undersdkningen ar 2000.

Man ser tydliga skillnader mellan individer fodda
utomlands och individer fodda i Sverige avseende
andelen som saknar fast anstédllning. Bland savél mén
som kvinnor dr andelen hdgre bland utlandsfédda
jamfort med svenskfodda. Liknande skillnader kunde
ses 1 undersokningen ar 2000.
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Onskar byta yrke

Att inte kunna byta yrke ndr man onskar detta, kan
tyda pa en sa kallad inldsningssituation vilket har
ansetts utgdra en risk for olika typer av ohilsa och
for sjukfranvaro. Andelen av skéningar i aktivt for-
virvsarbete som uppger att de 6nskar byta yrke ar i
ofordndrad dé resultatet fran undersokningen 2004
jamfors med det frdn 2000, 25 %. Andelen ér lika
stor bland mén och bland kvinnor.

Andelen som Onskar byta yrke dr som tidigare storst
i den yngsta &ldersgruppen (18-34 4r), drygt 40 %,
och ldgst i den éldst &ldergruppen, omkring 11 %.
Detta ar lika for mén och kvinnor. Den enda patagliga
fordandringen d4 man jamfor siffrorna fran 2000 med
2004, ar att det skett en 6kning bland mén i aldergrup-
pen 18-34 &r med 6 %.

Som tidigare sa finns den lagsta andelen som dnskar
byta yrke bland hdgre tjdnsteman och egna foretagare,
cirka 10 % bland savél min som kvinnor. I grupperna
facklarda arbetare och egna foretagare noteras bland
kvinnorna i undersdkningen en minskning av andelen
med 11 % respektive 9 %. Den enda grupp dér en viss
0kning kunde noteras ar bland manliga tjdnstemén pa
mellanniva, diar andelen 6kade med 4 %.

Som tidigare dr andelen som angav att de 6nskar byta
yrke betydligt hogre bland individer fodda i utlandet
j@mfort med individer fodda i Sverige, omkring 33 %
i den forstndmnda gruppen mot omkring 24 % i den
sistndmnda gruppen.

Jamforelse med Sverige saknas
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Arbetar ofta overtid

Under 1990-talet skedde fordndringar i ekonomi och
arbetsorganisation med dérpa foljande nedskarningar.
Andelen som arbetade 6vertid eller tog med sig arbete
hem 6kade under denna period. Darefter har det skett
en viss minskning, men andelen som arbetar dvertid
ligger fortfarande klart 6ver de nivaer som fanns pa
1980-talet.

Andelen som uppgett att de ofta arbetar dvertid &r
hogre bland mén, 29 %, dn bland kvinnor, 22 %. Vid
forra folkhélsoundersokningen &r 2000 var motsva-
rande siffror 38 % respektive 31 %. Det har alltsa
skett en klar minskning i andelen som ofta arbetar
overtid.

Den lagsta andelen som uppgett att de ofta arbetar
overtid aterfinns i dldersgruppen 55-64 ar bland mén,
medan nivaerna &r snarlika i de olika &ldersgrupperna
bland kvinnor.

Det finns liksom vid féregaende undersokning stora
skillnader mellan olika socioekonomiska grupper. De
hogsta andelarna personer som ofta arbetar 6vertid
ses bland hogre tjinsteméan samt egenforetagare bland
savél min som kvinnor. Den lagsta andelen ses bland
facklérda arbetare.

Man ser inga tydliga skillnader i andelen som ofta
arbetar 6vertid mellan personer fodda i Sverige och
personer fodda utomlands.

Jamforelse med Sverige saknas
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Bytt arbete/arbetsuppgifter pa grund av ohélsa

Andelen som uppgav att de ndgon géng hade bytt
arbete/arbetsuppgifter pa grund av ohilsa okade i
den skénska befolkningen mellan 2000 och 2004,
fran 16 % till 18 %. Okningen var ungefir lika stor
bland min som bland kvinnor vilket resulterade i en
fortsatt hogre andel bland kvinnor, 20 %, jamfort
med mén, 16 %.

Som tidigare dr andelen ldgst i den yngsta &lders-
gruppen (18-34 ar), omkring 10 % for bada konen,
och hogst i aldersgruppen 55-64 ar, 23 % bland
ménnen och 30 % bland kvinnorna i undersdkningen.
Okningen mellan 2000 och 2004 var stérst i alders-
gruppen 65-80 &r bland mén och i aldersgruppen
55-64 ar bland kvinnor.

Som tidigare noteras en mycket stor skillnad mellan
grupperna pa respektive utanfor arbetsmarknaden,
med de hogsta andelarna bland fortidspensionérer,
64 % bland minnen och 80 % bland kvinnorna. De
lagsta andelarna observeras bland hogre tjanstemén,
5 % bland mannen och 9 % bland kvinnorna i denna
kategori. Okningen mellan 2000 och 2004 var for
bada konen storst bland fortidspensionirerna, 8 %
for méannen och hela 16 % for kvinnorna.

Andelen som bytt arbete eller arbetsuppgifter pa grund
av ohélsa bland utlandsfodda individer var omkring 7
% hogre jamfort med individer fodda i Sverige, savil
bland mén som bland kvinnor. Den storsta 6kningen,
5 %, noterades bland utlandsfédda mén.

Jamforelse med Sverige saknas
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Hoga psykologiska krav i arbetet

Under 1990-talet har savil arbetstempot som tids-
pressen Okat inom de flesta yrken, vilket resulterat i
hogre psykologiska krav i arbetet.

Fenomenet psykologiska krav i arbetet méts med ett
antal fragor genom vilka ett index raknas fram. Indivi-
der som far en indexpoéng Gver en forutbestdmd grians
anses ha hoga psykologiska krav i arbetet. Andelen
som uppger hoga psykologiska krav i arbetet har mins-
kat nagot jaimfort med foregdende undersokning bland
sdavil méin som kvinnor, fran 53 % till 48 % totalt.

Andelen med hoga psykologiska krav i arbetet &r
lagst bland savéal médn som kvinnor i aldern 18-34 ar.
Den hogsta andelen ses bland mén i aldersgruppen
35-44 ar och bland kvinnor i dldersgruppen 55-64 ar.
Andelen har minskat minst i den dldsta aldersgruppen
bland bade mén och kvinnor.

Bland sévél mén som kvinnor aterfinns den hdgsta
andelen med hdga psykologiska krav i arbetet bland
hogre tjanstemén respektive egenforetagare. Den
grupp som angett ldgst andel &r icke fackldrda arbe-
tare bland mén och ldgre tjdnstemén bland kvinnor.
Andelen med hoga psykologiska krav i arbetet har
minskat mest bland tjinstemén pé hog eller mellan-
niva bland mén och bland hogre tjanstemén och icke
fackldrda arbetare bland kvinnor.

Man ser ingen storre skillnad vad géller andelen med
hoga psykologiska krav i arbetet mellan personer
fodda i Sverige respektive fodda utomlands.

Jamforelse med Sverige saknas
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Lag kontroll i arbetet

Att ha lagt inflytande (kontroll) dver det egna arbetet
har i ett flertal studier i kombination med hdga psy-
kologiska krav visat sig vara relaterat till ett antal
sjukdomar. Kvinnor saknar oftare 4n mén inflytande
over arbetssituationen. Vissa aspekter av kontroll-
dimensionen, sasom att som mest halva arbetstiden
kunna bestdmma arbetstakten sjilv, har utvecklats
negativt i alla socioekonomiska grupper under senare
delen av 1990-talet.

Fenomenet lagt beslutsutrymme (kontroll) i arbetet
méts med ett antal fragor genom vilka ett index rak-
nas fram. Individer som far en indexpoing 6ver en
forutbestdmd gréins anses ha lag kontroll i arbetet. 1
Folkhélsoenkét Skane 2004 uppgav 52 % av ménnen
och 61 % av kvinnorna en lag kontroll i arbetet. Bland
savdl min som kvinnor ses en aldersrelaterad trend sé&
att andelen med 14ag kontroll dr hogst i aldersgruppen
18-34 ar. Det ér ocksé i denna aldersgrupp som man
ser den storsta 0kningen av andelen med lag kontroll
i arbetet mellan ar 2000 och 2004.

De socioekonomiska skillnaderna vad géller andelen
med lagt beslutsutrymme i arbetet &r stora. Endast
33 % av de manliga och 42 % av de kvinnliga hogre
tjdnstemdnnen har ett lagt beslutsutrymme i arbetet,
medan 77 % av de manliga och 82 % av de kvinnliga
icke facklérda arbetarna har ett lagt beslutsutrymme.
Andelen har 6kat bland hogre tjinstemén och tjénste-
mén pa mellanniva bland bade mén och kvinnor.

Personer fodda i utlandet har oftare 4n personer fodda
i Sverige ett lagt beslutsutrymme i arbetet. Denna
skillnad har 6kat nagot mellan 2000 och 2004 bland
kvinnor.
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Anspéand arbetssituation

En anspénd arbetssituation &r enligt definitionen en
arbetssituation karakteriserad av hoga psykologiska
krav och lagt beslutsutrymme. Antalet sddana arbe-
ten okade ndgot under slutet av 1990-talet. Denna
typ av arbetssituation har i ett antal studier visat
sig sammanhinga med bland annat en 6kad risk for
insjuknande i hjértkérlsjukdom.

Andelen med en anspédnd arbetssituation dr hogre
bland kvinnor (28 %) jamfort med bland mén (21
%). Man ser ingen storre fordndring jamf{ort med
undersokningen Folkhilsoenkét Skane 2000.

Man finner inga storre aldersrelaterade skillnader i
andelen med en anspind arbetssituation varken for
min eller kvinnor. Andelen har okat i aldersgrup-
pen 55-64 ar bland méin och i aldern 18-34 bland
kvinnor.

Det finns tydliga skillnader mellan de olika
socioekonomiska grupperna vad géller forekomsten
av en anspand arbetssituation. Bland saval mdn som
kvinnor ses de lagsta andelarna med en anspiand
arbetssituation bland tjansteman pa hog eller mel-
lanniva respektive bland egna foretagare. De hogsta
andelarna ses bland icke fackldrda arbetare. Bland
kvinnliga egna foretagare och icke facklérda arbetare
har andelen med en anspind arbetssituation minskat
mellan ar 2000 och 2004, medan det skett en 6kning
bland tjanstemin pd hog eller mellanniva.

Utlandsfodda har generellt en hogre andel med en
anspénd arbetssituation jamfort med personer fodda
i Sverige, men denna skillnad har minskat nagot
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Svagt socialt stod i arbetet

Ett svagt socialt stod i arbetet har, framforallt i kom-
bination med en anspand arbetsssituation, visat sig
paverka savil den mentala hilsan, men dven risken
att insjukna i hjartkarlsjukdomar. Faktorer som bland
annat kan tinkas paverka det sociala stodet ar anstill-
ningsvillkor och organisationsfordndringar.

Andelen med ett svagt socialt stod berdknades genom
ett fragebatteri med fragor rorande stod fran savil
arbetskamrater som Overordnade. Lite drygt var
fjirde man och kvinna som svarat pa enkédten kunde
anses ha ett lagt socialt stod i arbetet. Dessa andelar
ar snarlika de som uppgavs i forra folkhilsounder-
sokningen ar 2000.

Det fanns betydande aldersrelaterade skillnader i
andelen med lagt socialt stod i arbetet. Den ldgsta
andelen sdgs 1 aldersgruppen 18-34 &r och var 22 %
bland savél mén som kvinnor. Motsvarande andelar
i aldersgruppen 55-64 ar var 28 % bland mén och 29
% bland kvinnor. Andelen har minskat mest patagligt
mellan 2000 och 2004 bland kvinnor i dldersgruppen
45-54 ar och 55-64 ar.

Skillnaderna mellan de olika socioekonomiska grup-
perna &r tydlig. Den hogsta andelen med ett 14gt
socialt stdd i arbetet ses bland icke facklirda arbetare
bland savél min som kvinnor, 34 % respektive 32 %.
Detta kan jémforas med 17 % respektive 23 % bland
hogre tjanstemén och med 20 % respektive 22 %
bland tjanstemén pa mellanniva. Den ldgsta andelen
med l&gt socialt stod ses bland egna foretagare bland
min. I gruppen icke facklidrda arbetare har andelen
med l4gt socialt stod 1 arbetet 6kat patagligt for bade
mén och kvinnor mellan &r 2000 och 2004.

Andelen med l4gt socialt stdd dr hogre bland personer
fodda utomlands @n bland personer fodda i Sverige
beroende pa att denna andel har 6kat for utlandsfodda
min och kvinnor mellan 2000-2004.
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Mobbning eller trakasserier i arbetet

Andelen som anser att de minst ndgra dagar i veckan
utsitts for mobbning eller trakasserier ér 3 % bland
sdvdl méan som kvinnor.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhélso-
enkédten ”Hélsa pa lika villkor” dr andelen som utsatts
for mobbning eller trakasserier hdgre i Skane an for
hela riket (index = 108). Detta giller for savidl min
(index = 109) som kvinnor (index = 106). Denna
jamforelse baseras pé ett index dir andelen i Skéne di-
videras med motsvarande andel i hela riket. Ett virde
pa 100 anger samma niva i Skane som i riket.

Bland savél médn som kvinnor ser man en alders-
skillnad 1 forekomsten av mobbning, sé att andelen
tenderar att minska med stigande élder. Bland per-
soner i aldern 18-34 ar uppgav 4 % av ménnen och
5 % av kvinnorna att de minst ndgra dagar i veckan
utsdtts for mobbning eller trakasserier. Motsvarande
andelar i aldersgruppen 55-64 ar var 2 % bland savil
mén som kvinnor.

Den socioekonomiska fordelningen av forekomsten
av mobbning skiljer sig mellan méan och kvinnor.
Bland mén rapporterar arbetargrupperna i hogre
utstrackning én tjinsteman att de minst nagra dagar
i veckan utsétts for mobbning eller trakasserier. Ett
sddant monster kan inte ses bland kvinnor. Bland
kvinnor ses en patagligt hdg andel i gruppen tjdns-
temén pa mellanniva.

Vid jimforelsen mellan svenskfodda och utlands-
fodda, noteras en betydligt hdgre andel som anger
att de utsétts for mobbning eller trakasserier bland
de sistndmnda. Skillnaderna ar betydligt storre bland
mén én bland kvinnor.
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Buller i arbetet

Buller har under senare ar kommit att uppmérk-
sammas som en hélsorisk och kan leda till stress,
forsdmrad somn, horselproblem samt koncentrations-
svarigheter. Mer dn 20 procent av EU:s befolkning
anses vara utsatta for oacceptabla bullernivaer.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhélso-
enkéten "Hélsa pé lika villkor” dr andelen som dag-
ligen besviras av buller i arbetet i nivd med andelen
i hela riket (index = 101). Nar man tittar pd mén och
kvinnor separat ser man att detta géller framforallt
mén (index = 99), medan kvinnor ligger dver motsva-
rande andel i riket (index = 106). Denna jaimforelse
baseras pa ett index dir andelen i Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

Andelen som uppger sig dagligen vara besvirad av
buller 1 arbetet dr 35 % bland mén och 29 % bland
kvinnor. Bland mén ses ett dlderrelaterat monster sa
att andelen avtar med stigande alder. Ett liknande,
men svagare, monster ses dven bland kvinnor.

Det finns stora skillnader mellan de olika socio-
ekonomiska grupperna vad géller att vara dagligen
utsatt for buller i arbetet. Bland mén aterfinns de
hogsta andelarna bland fackldrda och icke fackldrda
arbetare, 59 % respektive 51 % och den ldgsta ande-
len bland hogre tjanstemén, 8 %. Ett liknande mdnster
ses bland kvinnor, men dér dven gruppen tjdnstemén
pa mellanniva anger en hog andel som besviras av
buller i arbetet.

Bland mén uppger personer fodda utomlands nagot
oftare att de dagligen utsitts for buller i arbetet dn
personer fodda i Sverige. Nagot liknande mdnster
ses inte bland kvinnor.
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Ingen ersiittning for friskvard

Fysisk aktivitet har stor betydelse for hdlsan. Bris-
tande fysisk aktivitet har visat sig sammanhinga
med en okad forekomst av kroniska sjukdomar
sasom hjartkarlsjukdom, aldersdiabetes, benskorhet
och overvikt. Bland annat har 6kningen av arbete
vid bildskdrmar kommit att innebéra en 6kning av
andelen med stillasittande arbete.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkidten “Hailsa pa lika villkor” &r andelen dar
arbetsgivaren inte erbjuder ndgon form av erséttning
for motion eller traning ndgot ldgre i Skéne &n for hela
riket (index = 97). Detta géller for sdvil man (index
= 97) som kvinnor (index = 97). Denna jaimforelse
baseras pa ett index dar andelen i Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket. Ett virde pa 100
anger samma niva i Skéne som i riket.

I Folkhélsoenkat Skane 2004 uppgav 39 % av min-
nen och 25 % av kvinnorna att arbetsgivaren inte
erbjuder nagon form av ersittning for motion eller
traning. Bland mén var denna andel hogst i1 &lders-
gruppen 55-64 ar, medan det omvénda monstret
kunde ses bland kvinnor, dir andelen var hogst i
aldersgruppen 18-34 &r.

Det finns tydliga socioekonomiska skillnader vad
giller andelen som uppgett att arbetsgivaren inte
erbjuder nagon form av ersittning for motion eller
traning. Bland mén ar andelen mer dn dubbelt sd hog
bland facklarda respektive icke fackldrda arbetare,
48 % och 47 % som bland hogre tjanstemén, 21 %.
Motsvarande siffror bland kvinnor ar 28 %, 42 %
samt 16 %. Andelen dr hogst bland egna foretagare
bland s&vél médn som kvinnor.

Andelen dér arbetsgivaren inte erbjuder nagon form
av ersittning for motion eller traning dr betydligt
hogre bland personer fodda utomlands jamfort med
bland personer fodda i Sverige bland savil man som
kvinnor.
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Anser att problem i privatlivet har stor bety-
delse for egen risk att bli sjukskriven

Andelen som anser att problem i familjen/privatlivet
har mycket stor betydelse for sin egen risk att bli sjuk-
skriven dr 6 % bland mén och 7 % bland kvinnor.

Bland mén minskar andelen med stigande alder.
Andelen som anser att problem i familjen/privatlivet
har mycket stor betydelse for sin egen risk att bli
sjukskriven dr 8 % i aldersgruppen 18-34 ar och 4 %
1 aldergruppen 55-64 ar. Bland kvinnor ses den lagsta
andelen i aldern 55-64 ar och den hogsta andelen i
aldern 45-54 ar.

Vad géller socioekonomiska skillnader ses den
hogsta andelen bland manliga lagre tjansteméin och
kvinnliga fackldrda arbetare. For ovrigt ses inget
tydligt socioekonomiskt monster vad géller andelen
som anser att problem i1 familjen/privatlivet har stor
betydelse for risken att bli sjukskriven, varken bland
min eller kvinnor.

Bland mén ses en tydlig skillnad i ovanndmnda andel
sé att personer fodda utomlands har en hogre andel
an personer fodda i Sverige. Ett liknande monster ses
bland kvinnor, dock inte lika tydligt.

Jamforelse med Sverige saknas
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Anser att pafrestande arbetsforhallanden har
stor paverkan pa sjukskrivningarna Jamforelse med Sverige saknas

Det finns ett flertal studier som visar att sjukskriv-
ningsnivan samvarierar med den ekonomiska kon-
junkturen. I lagkonjunktur okar antalet arbetslosa
medan sjukskrivningarna minskar. Vanliga diagnoser
bakom kortare sjukfranvaro dr olika typer av infek-

tionssjukdomar som inte kréver ldkarvard, medan den 60 %
langre sjukfrdnvaron ofta &r relaterad till diagnoser
som kriaver medicinsk behandling. 50

40
Andelen som anser att pafrestande arbetsforhallanden %
har en mycket stor inverkan pa sjukskrivningarna i |
Sverige dr klart hogre bland kvinnor, 48 %, dn bland 20 -
min, 32 %. 10
Bland savil mén som kvinnor dr andelen som anser 0-
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De socioekonomiska skillnaderna i ovanndmnda 60 %
andel ér likartade bland mén och kvinnor. Manliga
facklarda respektive icke fackldrda arbetare anger en 50
hogre andel som anser att pafrestande arbetsforhal-
landen har en sadan inverkan pé sjukskrivningarna, 40
37 % respektive 41 % jamfort med hogre tjanstemén,

22 %. Motsvarande andelar bland kvinnor var, 58 %, 30 -
54 % och 40 %. Den ldgsta andelen ses i gruppen egna
foretagare bland savil mén som kvinnor. 20 -
Medan ovannédmnda andel var hogre bland utlands- 10 4
fodda mén jamfort med svenskfodda, sdgs det om-
vinda monstret bland kvinnor. 0-
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Anser att pafrestningar utanfor arbetet har
stor paverkan pa sjukskrivningarna

I Folkhidlsoenkit Skane 2004 ar det 13 % av ménnen
och 22 % bland kvinnorna som anser att pafrestningar
utanfor arbetet har stor paverkan pé sjukskrivning-
arna i Sverige. Denna andel dr jamnt fordelad i de
olika aldergrupperna bland bade mén och kvinnor.

Bland mén ses en tydlig socioekonomisk gradient
i den arbetande delen av befolkningen sé att ande-
len generellt dr lagre bland arbetare an tjdnstemain.
Bland kvinnor ses den hogsta andelen bland hogre
tjdnstemin, 26 % och egenforetagare, 25 %, medan
man ser den ldgsta andelen bland icke facklirda
arbetare, 16 %.

Vid jimforelsen mellan svenskfédda respektive
utlandsfodda personer, noteras en hdgre andel bland
de svenskfodda bland kvinnor, medan man inte ser
nagon sadan skillnad bland mén.

Jamforelse med Sverige saknas
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Otillfredsstillda vardbehov

Det ar vélként att det finns skillnader mellan olika
befolkningsgrupper dels vad géller vardutnyttjande,
men dven med avseende pé i vilken grad man upp-
lever sig ha otillfredsstillda vardbehov. 1 enkéten
stdlldes frdgan om man under de senaste 3 manaderna
haft behov av vard men inte sokt. Andelen med otill-
fredsstéllda vardbehov var 21 % bland kvinnor och
18 % bland man. Motsvarande siffror ar 2000 var
22 % respektive 21 %. Detta innebér saledes en viss
minskning jamfort med &r 2000.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhal-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” ar andelen med
otillfredsstéllda vardbehov i niva med andelen i
hela riket (index = 98). Nér man tittar pA mén och
kvinnor separat ser man att medan mén ligger under
andelen i riket (index = 95) sé ligger kvinnor i niva
med andelen i riket (index = 100). Denna jaimforelse
baseras pa ett index dar andelen i Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket

Andelen med otillfredsstillda vardbehov minskar,
med undantag for den yngsta &ldersgruppen, med
stigande alder. Andelen har 6kat bland kvinnor i
aldersgrupperna 45-54 ar och 55-64 ar.

Bland mén finns en klar socioekonomisk gradient i
den arbetande delen av befolkningen med den lagsta
andelen bland hogre tjanstemdn och den hogsta an-
delen bland arbetargrupperna. Ett liknande monster
ses bland kvinnor. Den hdgsta andelen med otillfreds-
stillda vardbehov ses bland fortidspensiondrer och
arbetsldsa bland sévil mén som kvinnor. Andelen
med otillfredsstédllda vardbehov har minskat mellan
ar 2000 och 2004 dven i dessa grupper bland mén,
men inte bland kvinnor.

Liksom vid foregaende folkhilsoundersokning fran
ar 2000 &r andelen med otillfredsstéllda vardbehov
nistan dubbelt s& hog bland personer fodda utom-
lands som bland personer fodda i Sverige.
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Besokt akutmottagning

Andelen som ndgon gang under de senaste 3 ména-
derna sokt akutmottagning var 11 % bland mén och
13 % bland kvinnor.

Bland savél mén som kvinnor dterfinns den hogsta
andelen i den &ldsta &ldersgruppen, 65-80 ar, 15
% respektive 17 %. Den lidgsta andelen som sokt
akutmottagning ses bland mén i &ldersgruppen 18-
34 ar, 9 % och bland kvinnor i aldersgruppen 35-44
ar, 10 %.

Nér det géller fordelningen mellan olika socioekono-
miska grupper sé ar det framst bland fortidspensiona-
rer och arbetslosa som man finner en hog andel som
sokt akutmottagning under de senaste 3 manaderna
bland saval mén, 19 % respektive 12 % som kvinnor,
23 % respektive 17 %. I den arbetande befolkningen
ar det mén och kvinnor i grupperna egen foretagare,
facklarda respektive icke fackliarda arbetare som
uppgett en relativt hog andel.

Personer fodda utomlands har sokt akutmottagning
i betydligt hogre utstrackning dn personer fodda i
Sverige bland kvinnor, medan denna skillnad &r liten
bland mén.

Jamforelse med Sverige saknas
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Legat pa sjukhus eller sjukhem

Av befolkningen ingaende i folkhdlsoenkdt Skéne
2004 var det enbart 5 % som hade legat pé sjukhus
eller sjukhem under de gangna 3 manaderna. Ande-
len var lika stor bland mén som bland kvinnor. Vid
en jimforelse med Folkhédlsoenkdt Skine 2000 ses
ingen tydlig fordndring. Bland min 6kade andelen
successivt med stigande &lder, medan man bland
kvinnor aterfann den lagsta andelen bland de i aldern
35-44 ar.

Vad giller socioekonomiska skillnader sa ses den
lagsta andelen bland gruppen hogre tjinstemén bland
médn, medan den hogsta andelen aterfinns bland de
arbetslosa och fortidspensiondrer. Bland kvinnor ses
inget tydligt monster i den arbetande delen av befolk-
ningen, medan arbetslosa och fortidspensionérer har
de hogsta andelarna som legat pa sjukhus under de
senaste 3 ménaderna. Andelen har 6kat kraftigt bland
kvinnliga fortidspensionérer sedan undersokningen
ar 2000.

Personer fodda utomlands har varit inlagda pa sjuk-
hus eller sjukhem 1 storre utstrackning dn personer
fodda i Sverige bland savil mén som kvinnor och
dessa skillnader har 6kat mellan 2000 och 2004.

Jamforelse med Sverige saknas
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Likarbesok pa grund av sjukdom

God hilsa och vard pa lika villkor ar ett mal for halso-
och sjukvarden. I Folkhélsoenkét Skdne 2004 uppgav
45 % av befolkningen att man ndgon gang under de
senaste 3 manaderna sokt ldkare pd grund av egen
sjukdom. Andelen kvinnor var hdgre dn andelen mén,
49 % respektive 40 %. Detta innebér en viss 6kning
jamfort med folkhdlsoundersokningen i Skéne ar
2000. Andelen som sokt ldkare 6kade med stigande
alder bland s&vél mén som kvinnor.

Andelen som besokt ldkare under de senaste 3 ma-
naderna dr hogst bland arbetslosa och fortidspensio-
nérer bland bade mén och kvinnor. Man kan liksom
vid foregdende undersokning inte se nagra tydliga
socioekonomiska skillnader 1 den arbetande delen
av befolkningen.

Personer fodda utomlands har i ndgot hogre utstrack-
ning an personer fodda i Sverige sokt ldkare under de
senaste 3 manaderna bland bade man och kvinnor.
Skillnaden mellan personer fodda utomlands och per-
soner fodda i Sverige har 6kat ndgot sedan ar 2000.

Jamforelse med Sverige saknas

80

70

60
50

40
30 H
20 H
10 H

=

2000

2004

Totalt

18-34
35-44
45-54
55-64

Totalt

Man

65-80

Totalt
18-34

35-44
45-54
55-64

Kvinnor

R

%
80

70

60

50

40

30 1

20 A

hogre tjansteman

mellan tjm
lagre tim

facklarda arb

egna foretagare
arbetslosa
studerande

icke facklarda arb
fortidspensionarer

=
o
=]

mellan tjm

hogre tjansteman

lagre tim
facklarda arb

egna foretagare
arbetslosa

icke facklarda arb
fortidspensionarer

Kvinnor

studerande

80

70

60

50

40

30 1
20 -
10 4

=

Fodd i
Sverige

Fodd i
utlandet

Man

Fodd i

Fodd i

Sverige utlandet

Kvinnor

81

00 2000

2004




Lagt fortroende for sjukvarden

Individerna i undersdkningen fick skatta fortroendet
for ett 10-tal olika samhaéllsinstitutioner och diribland
fortroendet for sjukvarden. De som svarat att deras
fortroende for sjukvarden inte &r sirskilt stort alterna-
tivt inte alls har nigot fortroende for sjukvarden, klas-
sas som att ha ett lagt fortroende for sjukvarden.

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhélso-
enkidten “Halsa pa lika villkor” ar andelen med 14gt
fortroende for sjukvérden nagot hogre i Skane dn
andelen 1 hela riket (index = 104). Nar man tittar pa
mén och kvinnor separat ser man dock att mén lig-
ger ndgot under andelen i riket (index = 98), medan
kvinnor ligger 6ver (index = 109). Denna jaimforelse
baseras pa ett index dar andelen i Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket.

I Folkhidlsoenkidt Skane 2004 hade 25 % av mén-
nen och 28 % av kvinnorna ett lagt fortroende for
sjukvarden.

Bland kvinnor ses en aldersrelaterad trend med en
sjunkande andel med lagt fortroende vid stigande
alder. Ett liknande mdnster kunde ses bland mian med
undantag for aldersgruppen 18-34 ér, dar andelen med
ett 1agt fortroende for sjukvarden var ligre, 26 % én i
aldersgrupperna 35-44 ar, 29 % och 45-54 ér, 29%.

De hogsta andelarna med ett lagt fortroende for
sjukvarden ses bland mén i grupperna icke fackliarda
arbetare, 29 %, egenforetagare 30 % och bland arbets-
16sa 33 %. Motsvarande andelar bland kvinnor &r 32
%, 33 % respektive 36 %. De ldgsta andelarna ses for
mén bland hogre tjdnstemédn, 21 % och for kvinnor
bland tjdnstemén pa mellanniva, 24 %.

Andelen med ett 14gt fortroende for sjukvarden &r
klart hogre bland personer fodda utomlands jamfort
med personer fodda i Sverige bland bade mén och
kvinnor.
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Otillfredsstillda tandvardsbehov

Jamfort med resultaten fran den nationella folkhél-
soenkdten “Hélsa pa lika villkor” ar andelen med
otillfredsstillda tandvardsbehov ndgot hdgre i Skane
an andelen i hela riket (index = 104). Nar man tittar
pa mén och kvinnor separat ser man dock att mén
ligger ndgot under andelen i riket (index =97), medan
kvinnor ligger 6ver (index = 109). Denna jaimforelse
baseras pa ett index dar andelen i1 Skéne divideras
med motsvarande andel i hela riket.

Andelen i den skanska befolkningen som uppgav att
de hade avstitt frén att soka tandvérd under senaste
aret fast de ansag att de hade behovt gora det, var
totalt 18 %. Denna andel var néstan identisk bland
min och kvinnor. Motsvarande fraga stélldes inte i
Folkhédlsoenkét Skéne 2000, varfor en jamforelse
over tiden inte kan goras.

Storsta andelen otillfredsstdllda tandvardsbehov
noteras savil bland médn som bland kvinnor i den
yngsta aldergruppen (18-34 &r), 20 % respektive 25
%. Den ldgsta andelen noteras for badda konen i1 den
dldsta aldergruppen (65-80 ar), 10 % bland mén och
9 % bland kvinnor.

Stora skillnader noteras mellan socioekonomiska
grupper bade bland min och bland kvinnor. Bland
bada konen s har individer utanfor arbetsmarkna-
den en betydligt hogre andel med otillfredsstéllda
tandvardsbehov, som storst i gruppen arbetslosa
dér den ligger omkring 31 % for badda konen. Bland
individer i sysselsittning s& dr andelen lagst bland
hogre tjanstemén, 10 % bland mén och 11 % bland
kvinnor, och hogst bland icke fackldrda arbetare, 22
% bland bade mén och kvinnor.

Bade bland mén och bland kvinnor noteras en
betydande skillnad mellan individer som &r fodda
i Sverige och individer fodda utomlands. I den
forstndmnda gruppen dr andelen 15 % och i den
sistndmnda gruppen ungefar dubbelt sé stor.
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Sammanfattande synpunkter

Denna rapport innehéller en mingd information
om hur hélsa, hilsorisker och hélsorelevanta lev-
nadsforhallanden fordelar sig i olika delar av den
skénska befolkningen, hur detta har fordndrats
over tid och hur de skénska siffrorna forhéller sig
till genomsnittet 1 Sverige. Det &r svart att sam-
manfatta detta pé ett heltickande sétt. I stdllet har
vivalt att gora en kortfattad analys av utvecklings-
tendenserna inom sex omraden av folkhélsan som
ofta diskuterats under de senaste aren; den psykiska
hélsan, arbetshilsan, tobaksvanorna, alkoholva-
norna, overvikt/fetma och tandhélsan.

Den psykiska halsan

Stora farhdgor har uttryckts 6ver att den psykiska
ohélsan ska oka ytterligare och bli det domine-
rande ohélsoproblemet inom en snar framtid. Var
undersdkning ger inte nagot starkt stod for detta
scenario. Med det métt vi har anvint (GHQ12) sé
har den psykiska ohélsan i befolkningen minskat
nagot, jimfort med 2000. Vi ser denna minskning
dven i den yngsta aldersgruppen bade for mén och
for kvinnor. Det kan noteras att andelen med délig
psykisk hilsa dr hogst bland arbetslosa och detta
ar den enda gruppen dér andelen har dkat sedan
forra unders6kningen. Skane ligger pd samma niva
som riksgenomsnittet, men det finns en skillnad
sétillvida att de skanska ménnen ligger nagot battre
till, och de skénska kvinnorna nagot samre, jamfort
med riksgenomsnittet. Det bor samtidigt betonas
att det finns manga olika typer av psykisk ohilsa
och att det anvinda méttet kanske séger relativt lite
om andelen personer i befolkningen med psykisk
ohélsa av mer allvarlig natur, t ex psykos, allvarliga
depressions- eller angesttillstand.

Tva andra resultat i undersokningen kan kom-
plettera bilden av de ovan nimnda tendenserna:
Andelen som anger att de ofta kdnner sig stres-
sade 1 vardagen och andelen som anger att de har
somnbesvar. Néar det giller upplevelsen av att ofta
vara stressad i vardagen, sa har ocksa denna andel
minskat i den skanska befolkningen. Denna minsk-
ning dr mest pataglig i den yngsta aldergruppen och
bland kvinnliga tjanstemén pa hog och mellanniva
(det var dessa grupper som tidigare lag hogst bland
kvinnorna).

85

Monstret dr annorlunda nér det géller andelarna
i den skénska befolkningen som anger att de har
somnbesvir. Denna andel har 6kat nagot sedan
2000. Detta giller nédstan enbart kvinnor, dar an-
delen har 6kat patagligt bland de dldre individerna
i arbetsfora aldrar. Okningen syns 4ven bland de
kvinnor som star utanfor arbetsmarknaden och
bland ldgre tjanstemén och arbetare.

Sammantaget skulle man kunna ana delvis motstri-
diga tendenser i detta monster. Den akuta psykiska
belastningen och den psykiska ohélsa som kan tin-
kas f6lja pa denna, har mojligen minskat nagot Gver
tid, men de mer langsiktiga foljderna av belastning
i form av somnsvarigheter har dkat. Det &r utifran
vara siffror omajligt att siga om det senare star for
en “eftersldpning” av tidigare forhallanden, eller
om detta representerar en tillagande trend. Detta
far framtida undersokningar svara pa.

Arbetshalsan

Andelen bland de yrkesaktiva som uppger att de
overhuvudtaget varit sjukfranvarande under det
senaste aret, har minskat nadgot bland bade mén
och kvinnor. Den grupp som visar pa den storsta
minskningen &r kvinnor fodda i utlandet. Eftersom
den storsta andelen av dessa individer bara varit
franvarande en kortare tid, sd formodas denna
utveckling inte paverkas i ndgon hdgre grad av en
utslagning fran arbetsmarknaden.

Nir det géller andelen bland de forvérvsaktiva som
anger att de varit franvarande fréan sitt arbete mer &n
30 dagar under det senaste aret, sa har denna sjunkit
kraftigt sedan 2000. Andelen har sjunkit mer bland
kvinnor dn bland mén, mer bland dldre jamfort
med yngre, mer bland arbetare dn bland tjinstemén
och slutligen mer bland utlandsfodda jamfort med
individer fodda 1 Sverige. Minskningen i dessa
grupper har varit sé pataglig att det nu bara aterstar
ganska marginella skillnader mellan olika grupper i
befolkningen. Det dr inte orimligt att anta att detta
monster, atminstone till en betydande del, star for
en utslagning fran arbetsmarknaden av individer i
s.k. utsatta grupper, snarare dn en drastisk forbatt-
ring av arbetshélsan.

Om man tittar pa tva vanligt diskuterade psyko-
sociala arbetsmiljofaktorer som har betydelse for



bade utslagning fran, och rehabilitering tillbaka
till arbetslivet; en anspind arbetssituation (kom-
binationen hoga krav och lag kontroll i arbets-
situationen) och socialt stod i arbetet (fran savél
arbetskamrater som arbetsledningen), si noteras
foljande: Andelen med en anspind arbetssituation
har 6kat marginellt sedan 2000. Markanta 6k-
ningar noteras dock bland de yngsta miannen och
de dldsta kvinnorna i arbetsfora aldrar. En 6kning
noteras ocksé bland kvinnliga tjinstemin pa hog
och mellanniva. Nar det géller andelen som anger
ett svagt socialt stod i arbetet, s dr dven denna
pa en liknande niva jamfort med 2000. Andelen
ar som tidigare hogst i de hdgre aldersgrupperna
i de arbetsfora édldrarna, och har dkat pétagligt i
gruppen icke facklarda arbetare bland savél mén
som kvinnor.

Sammanfattningsvis sé ser man en betydligt 1dgre
andel med starkt arbetshindrande ohélsa bland de
forvérvsaktiva skaningarna, vilket sannolikt beror
pa att de mest sjuka har lamnat arbetslivet sedan
2000. Andelen med en mattlig arbetsohilsa verkar
ganska stabil, liksom andelen som har pafrestande
psykosociala arbetsmiljoforhéllanden, dven om
belastningen av dessa faktorer har okat i vissa

grupper.

Tobaksvanorna

Andelen individer som uppger att de roker dagli-
gen har minskat med en procentenhet sedan 2000.
Gladjande nog ligger denna minskning néstan helt
och hallet i aldersgruppen 35-44 ar, vilket kan tyda
pa att manga relativt unga individer har lyckats
sluta roka. En annan forklaring kan dock vara att
manga icke-rokare som tidigare tillhdrde en yngre
aldersgrupp nu har kommit upp bland de nagot
ldre, utan att bli r6kare. En lite oroande tendens
ar att andelen dagligrokare i den yngsta aldersgrup-
pen dr i stort sett densamma som 2000. Detta tyder
pa att andelen individer som bdrjar roka i unga ar
inte har minskat ndmnvért.

En minskning av andelen dagligrokare har skett
i de flesta socioekonomiska grupperna, men det
finns en tendens till en ndgot stérre minskning
bland ldgre tjanstemén och arbetare, sarskilt bland
kvinnorna. Ett observandum é&r att skaningarna har
en betydlig storre andel dagligrokare jamfort med
genomsnittet for riket, detta giller sérskilt for de
skénska kvinnorna.

Det ér i detta ssmmanhang intressant att notera att
det i undersokningen finns en klar tendens till en
stigande andel bland de forvirvsaktiva som anger
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att de &r utsatta for miljotobaksrok (passiv rokning)
pa sin arbetsplats, jamfort med 2000. Eftersom
rokningen har minskat nagot i befolkningen, sa
dr den troligaste tolkningen att man blivit mer
bendgen att rapportera detta forhallande. Dock &r
det intressant att notera att det dr bland arbetare
och utlandsfédda individer som den rapporterade
Okningen ar storst. Detta kan mdjligen sta for att
vissa typer av arbetsplatser slipar efter i sin imple-
mentering av en miljotobaksfri arbetsmiljo. Detta
ar givetvis angelédget att folja upp efter inforandet
av utvidgade restriktioner mot rokning pa restau-
ranger och caféer under 2005.

Andelen som anger att de snusar har okat i den
skéanska befolkningen, sérskilt bland yngre méan dér
nu var fjarde uppger att de snusar dagligen. Om
man lagger samman dagligrokandet och dagligsnu-
sandet som har ett bakomliggande nikotinberoende
gemensamt, sd ligger andelen i dessa aldrar av
dem som rapporterar ett sadant niokotinberoende
pa samma, mojligen en nagot hogre niva jamfort
med de ldnder som har de allra hdgst nivaerna
av dagligrokare (men som nistan inte har nagra
snusare), exempelvis Danmark och Tyskland.
Det kan samtidigt noteras att de skanska ménnen
ligger betydligt under den nationella nivan da det
géller andelen som snusar varje dag. Bland kvin-
norna ar denna situation helt annorlunda, andelen
som snusar dagligen &r fortfarande mycket lag,
men den procentuella 6kningen r stérre dn bland
mannen.

Alkoholvanorna

Forutsittningarna for den traditionella svenska
alkoholpolitiken har &ndrats dramatiskt sedan fo-
regdende undersokning, genom de kraftigt utokade
privata inforselkvoterna av alkohol i samband med
utlandsresa och genom samtidiga kraftiga pris-
sdnkningar i vara grannlédnder. Skéne har i detta
avseende ansetts som sérkilt paverkat av dessa
forhallanden genom sitt geografiska ldge.

Det ar dérfor kanske nagot dverraskande att vi i
undersdkningen inte kan pavisa ndgon pataglig k-
ning av andelen riskkonsumenter av alkohol bland
de skanska médnnen jamfort med 2000. Bland kvin-
norna ses daremot uppskattningsvis en fordubbling
av andelen rikskonsumenter. Det &r likasa notabelt
att andelen av de skanska minnen som uppger en
riskkonsumtion ar betydligt ldgre dn genomsnittet
for Sverige. De skénska kvinnorna ligger dock pa
ungefdr samma niva som genomsnittet for riket.



Det kan vara virt att notera att detta inte betyder
att den totala alkoholkonsumtionen bland skanska
méin behdver vara lagre én i andra delar av landet
och inte heller betyder det att en 6kning av den
totala alkoholkonsumtionen sedan 2000 kan an-
ses osannolik. Det kan vara sé att en nedging av
berusningsdrickandet och en samtidig uppgéang av
den totala konsumtionen bland ménnen, utan att
denna i de flesta fall nar upp till en riskniva, ligger
bakom de gjorda observationerna. Detta kommer
att analyseras vidare, eftersom kunskapen om vilka
forandringar som den dkade inforseln av alkohol
har medfort, dr av stor betydelse for det korrekta
valet av alkoholpolitiska instrument.

Var undersokning bekriftar att det verkligen har
skett en kraftig 6kad laglig privat inforsel av al-
kohol i samband med utlandsresor, jamfort med
2000. Nistan sju av tio skaningar uppger att de
har gjort sd under det senaste aret, jimfort med tre
av tio 2000. En mycket dramatisk 6kning ses i de
hogre socioekonomiska grupperna bland sdval man
om kvinnor, medan 6kningen ar forhallandevis
mindre bland individer utanfor arbetsmarknaden.
Dvs. dkningen dr som storst 1 de grupper dar be-
rusningsdrickandet i tidigare undersékningar har
visat sig vara mer séllsynt.

Overvikt och fetma

Andelen av de svarande i undersdkningen som
anger att de ar kraftigt 6verviktiga (BMI Gver 30,
fetma) har 6kat sedan 2000. Okningen dr mest mar-
kant bland medelalders personer av bada konen,
samt bland individer med arbetaryrken. Andelen
som uppger fetma ar patagligt hogre i Skane jam-
fort med genomsnittet for Sverige. Detta dr mer
uttalat for de skanska kvinnorna.

Andelen som anger en mer mattlig dvervikt (BMI
mellan 25 och 30) har dédremot bara 6kat marginellt
sedan 2000. Detta beror sannolikt pa en utplatt-
ning” av vikfordelningskurvan i befolkningen,
dvs. enkelt uttryckt att ju mer dverviktig man var
tidigare, ju mer har man okat i vikt. Det betyder
att individer 1 de grupper som ligger inom “nor-
malviktsomradet” har 6kats sin vikt forhallandevis
lite. Detta monster torde ha betydelse for valet
av lampliga metoder for att hantera vervikt som
folkhilsoproblem.

I detta ssmmanhang &r det ocksa intressant att titta
pa hur andelen av de svarande som anger en lag
fysisk aktivitet pa fritiden har fordndrats. Totalt
sett sa dr denna andel stabil sedan 2000. Jamf{or
med hela Sverige sa ligger skéningarna betydligt
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under riksgenomsnittet for denna andel, sérskit
giéller detta de skanska ménnen.

Man kan samtidig notera olika tendenser dver tid
i olika delar av den skénska befolkningen. Minsk-
ningen av andelen med lag fysisk aktivitet pa
fritiden har varit storst i de yngre aldersgrupperna,
sarskilt bland ménnen. I de grupper som stéar utanfor
arbetsmarknaden sa har andelen 6kat patagligt. Som
tidigare dr andelen med lag fysisk aktivitet ungefar
dubbelt sa hog bland individer fodda utomlands,
jamfort med individer fodda i Sverige.

Tandhalsan

Under det senaste decenniet har erséttningsni-
vaerna 1 tandvardsforsdkringen minskat, varfor
det finns goda skal att f6lja upp vilket eventuellt
genomslag detta har haft for tandhédlsan i befolk-
ningen, kanske sérskilt om, och i sa fall hur, den
sociala jamlikheten i tandhélsan utvecklas. Under-
okningen 2004 gjordes med en annan metod &n
2000, for att kunna jamfora Skane med resten av
landet, och detta innebar att jamforelser dver tid
inte kan goras denna gang.

Andelen bland de svarande som anger att de har
besvir med hal i tinderna dr ungefar en tredjedel
av hela befolkningen. Andelen dr hogre bland
kvinnorna i undersdkningen, jimfort med ménnen.
Andelen skaningar dr nagot hogre 4n genomsnittet
for riket, sérkilt géller det de skanska ménnen.

Bland ménnen sa dr andelen som anger besvar med
hal i tinderna ganska jaimt for delad 6ver de olika
aldrarna medan den dr hdgre bland de yngsta kvin-
norna. Den dr ocksd hogre bland arbetare jamfort
med tjdnstemén och &dnnu hdgre bland individer
utanfor arbetsmarknaden. Andelen ar ocksa hogre
bland individer fodda i utlandet. Alla dessa sam-
band ér lika for mén och kvinnor i undersdkningen.
Sammantaget noteras klara tendenser till ojamlik-
het i tandhélsan savél avseende kon, etnicitet som
socioekonomisk position.

Andelen som anger att de avstatt fran att sdka
tandvard, fast de anser att de skulle ha behovt
det, uppvisar ett mycket liknande monster. Detta
stodjer antagandet att detta dr en bakomliggande
faktor till skillnaderna i tandhélsa mellan olika
grupper i befolkningen. Andelen skaningar med
otillfredsstillda vardbehov ar totalt ndgot hogre én
genomsnittet for Sverige, men detta géller bara de
skénska kvinnorna som har en betydlig hdgre andel
med otillfredsstillda tandvardsbehov, jamfort med
Ovriga svenska kvinnor.
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