— BASERAD PA HALSA

BASTA LIVSPLATSEN

) Region Halland







SA MAR VI
| HALLAND

— BASERAD PA HALSA PA LIKA VILLKOR 2018



ARBETSGRUPP
REGION HALLAND

ORGANISATION OCH PLANERING
Staffan Carlsson (Social héllbarhet)
Ingela Richardson (Stab,
Kommunikationsavdelningen)

Amir Baigi (FoU Halland)

DATABEARBETNING OCH ANALYS
Sasa Pejicic

Urmas Kémmits

Daniel Karlsson

Amir Baigi

FORFATTARE

Amir Baigi (red)
Halland i perspektiv
Vark och smartor

Staffan Carlsson & Janet Harrysson
Hailsa — mal och strategier

Helena Morténius
Psykisk ohilsa

Karin Jansson & Camilla Karlsson
Tillit, sociala relationer och trygghet

Staffan Carlsson
Tandhilsa — diabetes — hogt blodtryck

Susanne Johansson
Astma — allergi
Overvikt och fetma

Monica Svensson, Janet Harrysson
& Susanne Johansson
Levnadsvanor

Thomas Niedomys| & Jessica Berntsson
Den ojamlika halsan
Halsogeografi

KONCEPT
Region Halland

FORMGIVNING
Oh My

BILDER
Folio, Unsplash, Shutterstock

TRYCK
Danagard Lito

UPPLAGA
1 500 exemplar

ANSVARIG UTGIVARE
Region Halland



Forord

Forst och framst ett stort tack till dig, och alla er hallanningar,
som besvarat enkaten vars svar denna kartlaggning bygger pa.
Tack till dig som laser och anvander kartlaggningen sa att vi till-
sammans kan bidra till att Halland blir den béasta livsplatsen. Tack
ockséa till er som arbetat med framtagandet av kartlaggningen.
Region Halland genomfér med jamna mellanrum en enkat-
undersokning, Hdlsa pad lika villkor i syfte att folja befolkningens
halsoutveckling dver tid och for att finna forbattringsomraden
i arbetet med en god och jamlik halsa. En frisk befolkning ar en av
forutsattningarna for hallbar tillvaxt och en resurs for samhalls-
utvecklingen. Halsan dr ocksa en mansklig rattighet och skattas
ofta av manniskor som en av de viktigaste kvalitetsfaktorerna
i livet.

Befolkningens hilsa blir generellt allt bittre bade i Sverige och

i Halland men samtidigt ckar skillnaderna i hilsa mellan olika
befolkningsgrupper. Betydande skillnader i halsa finns utifran
socioekonomiska forutsattningar men ocksa utifran olikheter
som kon, etnicitet, funktionsnedsattning, boendeomrade, sexuell
ldggning och alder.

Alla har vi ett eget ansvar for var hilsa. Samtidigt gar halso-
skillnader pa gruppniva och forutsattningar for halsa att paverka
politiskt. Vara demokratiskt styrda valfardssystem lagger alla en
grund till de forhallanden under vilka manniskor vaxer upp, lever,
arbetar och aldras i.

Region Halland har i uppdrag att leda och samordna en hallbar
tillvaxt i Halland. For att klara framtida utmaningar behover vi ha
an mer fokus pa social héllbarhet och jamlik hilsa. Kartlaggningen
Sa mdr vi i Halland utgor ett viktigt underlag for att folja hallan-
ningarnas halsoutveckling i syfte att kunna gora valgrundade prio-
riteringar av insatser for att starka befolkningens hilsa.

For att framja hallanningarnas halsa och férebygga ohilsa
behdvs en genomténkt lokal och regional samverkan mellan olika
aktorer dar alla har en viktig roll och kan bidra.
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Sammanfattning

Halland har sedan lang tid tillbaka haft en langre medellivslangd
an genomsnittet for Sverige. En lang medellivslangd och en lag
dodlighet i hjartsjukdomar har bidragit till att ge regionen en
halsosam profil i Sverige. De flesta nationella undersskningar har
dessutom belyst den goda hilsan i Halland ur andra synvinklar
sasom god allméan halsa, hog livskvalitet och sunda levnadsvanor.
De senaste nationella studierna har dock pavisat att den psykiska
ohdlsan i landet 6kar, sarskilt bland unga och kvinnor, samt att
den ojamlika hilsoutvecklingen inte har stannat av som man hade
onskat sig. Halland ar inget undantag utan liknande monster syns
dven har.

Region Hallands aktuella kartlaggning som bygger pa underlag
fran den nationella enkatundersokningen Héilsa pd lika villkor 2018
uppvisar en del intressanta fakta i saval positiva som negativa
avseenden.

God hilsa i Halland

Halland uppvisar battre siffror an riksgenomsnittet i de flesta av

halsoindikatorerna.

» Den sjélvupplevda allmidnna halsan ar god och nagot battre &n
riksgenomsnittet.

» Den sjélvrapporterade tandhalsan &r god.

» Dagligrokningen har minskat och ar i dag rekordlag bland man.

» Den riskabla alkoholkonsumtionen har minskat hos
18—29-dringar.

Utmaningar

Manniskor utan arbete eller med kort utbildning uppvisar storre

ohilsa 4n manniskor i arbete eller med lang utbildning.

» Den psykiska ohalsan &r stor bland 18—29-aringar.

» Kvinnor upplever psykisk ohalsa i storre utstrackning dn man.

» Varannan hallanning upplever besvar av dngslan, oro
och angest.

» En stor andel av 18—29-aringar kdnner brist pa tillit.

» En stor andel av kvinnor kdnner radsla for att ga ut ensamma
och denna andel har skat jamfort med tidigare undersokning.

» Andelen overviktiga och feta man och kvinnor i Halland
fortsatter att oka, och problemen ar betydligt vanligare bland
personer med kort utbildning i jamforelse med hogutbildade.

» Det konstateras ojamlikhet i halsa mellan olika
samhallsgrupper.



Diskussion

Psykisk ohilsa

En av var tids storsta samhallsutmaningar ar den psykiska
ohilsan, delvis pa grund av dess omfattning men ocksa for det
lidande som den utgor for de som drabbas. Fragan berér hela
samhallet pa flera plan. Det blir darfor en gemensam framtids-
utmaning. "Det som behdvs ar en samlad ldngsiktig strategi med
tydliga resultatmadl”, menar Kerstin Evelius, den nationella sam-
ordnaren for utveckling och samordning av insatser inom
omradet psykisk halsa, i sitt slutbetankande’. Denna strategi
behdvs pa bade nationell, regional och lokal niva.

Varannan hallanning har |attare besvar av angslan, oro och dngest.
Hur kan vi tidigt identifiera tecken pa detta for att det inte ska ga
for langt? Hur lyfter vi det i dagliga diskussioner pa skola, arbets-
plats eller i hemmet?

Vi behover gemensamt skapa strategier och resultatmal i sam-
hallet runt fragan om psykisk ohalsa; Vem tar forsta steget? Vilka
planer finns i dag pa regional- och lokal niva?

Vi behéver arbeta med en gemensam malbild och samverkans-
struktur om den psykiska ohalsan. Fler aktorer som tillsammans
arbetar med att framja psykisk halsa och forebygga ohalsa genom
tidiga insatser och hjalp till sjalvhjalp ar grundlaggande i
sammanhanget.

Brist pa tillit och otrygghet

Andelen i dldersgruppen 18—29 ar med brist pa tillit visar en
negativ utveckling bade jamfort med tidigare studier och i
jamforelse med samma aldersgrupp i riket. | denna grupp ser vi
ocksa de storsta skillnaderna mellan konen.

Forskning visar att tillit paverkas av en sa kallad generations-
effekt. Dagens yngre generationer har lagre tillit 4n tidigare gene-
rationer vid samma dlder. Vad har forandrats i samhallets for-
utsattningar som kan forklara utvecklingen? Vad innebar den
negativa utvecklingen av tillitsbrist hos unga vuxna for Halland?

Vidare upplever en storre andel kvinnor en 6kad radsla for att ga
ut ensamma.

Otrygghet dr en komplex fraga som inte enbart kan forklaras av
den faktiska brottsnivan. Vad innebar det nir vi planerar for
insatser som ska vara trygghetsskapande?

Bade tillit och trygghet ar komplexa fragor med manga
sammanldnkade paverkansfaktorer och orsakssamband. Enstaka



insatser och enkla forklaringar kan inte pa ett grundlaggande sitt
vanda den negativa utvecklingen i fragan. Vilken roll spelar detta
faktum nér vi planerar de insatser som ska framja tillit och 6ka
den upplevda tryggheten?

Den ojimlika hilsan

Halsan ar ojamnt fordelad, dven i en region med god hilsa som
Halland. Med facit i hand kan vi konstatera att den aktuella kart-
ldggningen Sd mdr vi i Halland kan understryka detta faktum. Vi
kan exempelvis pavisa att lagre socioekonomisk status i betydan-
de omfattning dr sammankopplat med en lagre sjalvskattad hilsa
och fler symtom samt med hogre risk for sjukdomar. Hur kan vi
minska gapet mellan olika sociala grupper till det battre?

Framgangsfaktorer for ett mer vilmaende Halland
Hallanningen upplever en god allmén hilsa och en god tand-
hilsa, roker i betydligt lagre utstrackning dn forr och &r fysiskt
aktiv. Hur ska dessa goda egenskaper fraimjas framover? Hur ska
stillasittande forebyggas? Hur kan vi tillsammans skapa ett mer
rorelsevanligt samhalle som inbjuder till daglig fysisk aktivitet och
minskat stillasittande?

Vi har konstaterat kopplingar mellan dalig tandhalsa, diabetes och
hogt blodtryck. Hur kan sambanden mellan dessa sjukdomar och
halsotillstand beaktas nar fraimjande och forebyggande insatser
och arbete genomfors? Hur ska den riskabla alkoholkonsum-
tionen hos 18—2g-dringar fortsatta att minska? Och slutligen,

hur ska fetma forebyggas? En grundlaggande och varaktig attityd
laggs redan vid fodelsen och barnstadiet. Hur kan BVC, familj,
skola och samhallet samverka i en gemensam plattform for att
positiva effekter i fragan ska bli uppnaeliga?

Dessa skildringar och reflektioner fortjanar en grundlaggande
analys och seritsa insatser pa flera nivaer i samhallet for att be-
folkningens halsa i Halland ska kunna bli annu battre i framtiden.

Folkhilsan har forbittrats de senaste decennierna men samtidigt
har den psykiska ohalsan 6kat och blivit ett stort samhalls-
problem. De stora konsekvenserna ar mycket kostsamma, inte
bara i form av personligt lidande for den enskilde individen samt

dennes anhdriga och narstaende, utan ocksa i samhallsekonomis-

ka termer. Psykisk ohalsa stod, direkt och indirekt, for nastan fem
procent av Sveriges bruttonationalprodukt (BNP) 2015" och
utgjorde nastan halften av alla sjukskrivningar i Sverige 2018.2






Halland i perspektiv

Namnet Halland uppkom for forsta gdngen i mitten av 400-talet
i den gotisk-romerska historikern Jordanes bok. Jordanes skrev om

Befolkningen "hallin”, nar han hanvisade till befolkningen i den sydligaste delen
i Halland av Halland?. Den forsta delen av namnet "hall” eller "hall” (en typ
har 8kat fran av platt klippa) upptradde i Hovs Hallar, idag kiand 6ver hela lan-
cirka 275 ooo det, vilket ligger ndra Bjarehalvons nordligaste punkt. Uttrycket
invanare ar "Halland” harrorde fran flera stammar som bodde i sodra

2000 till Skandinavien, inklusive Hallin och Fervir. Den senare stammen
cirka 330 ooo identifierades allmant som Fjare regionens invanare, medan
invanare 2018. Hallin ocksa allmant ansags hanvisa till "hall” liksom till provin-

sen Hallands namn#. Granserna for Hallands lan var ursprung-
ligen skapade av naturen’.

Under langa perioder utgjorde hela sédra Halland en enda
provins som hette Lagaholm. Under andra perioder var Sédra
Halland uppdelad i Halmstads och Lagaholms provinser.

Under 1800-talet férdubblades befolkningen i Hallands, trots
stor intern och extern utvandring®. Jordbruksutvecklingen under
senare delen av 1800-talet resulterade i en betydande 6kning av
produktiviteten i provinsen. Under denna epok omvandlades
Halland till ett vdlmdende jordbruks- och skogsbrukssamhalle’.

Jordbruk och fiske

Halland har behallit sin jordbruksidentitet mer &n landet i 6vrigt,
men jordbrukets betydelse har minskat i modern tid. Historiskt
sett har Hallands storsta fiskeomréade varit Kattegatt® °.
Rationaliseringen av jordbruket under senare delen av 1800-talet
ledde till en forbattring av jordbrukarnas ekonomiska stallning'.



Transporten forbattrades efter mitten av 18o0-talet. Handel och
sjofart, de viktigaste sektorerna i staderna, utvecklades till foljd av
forbattrade marknader, sarskilt handeln med spannmal och
traprodukters.

Hilso- och sjukvard i Halland

Inrattandet av Hallands lansrad 1863 hade en betydande inverkan
pa halsovardsutvecklingen i Halland. Under perioden 1890-1910
utokades resurserna for hilso- och sjukvard samt for de anslutna
sociala tjansternal. | dag finns det stora och moderna sjukhus

i Halmstad, Varberg och Kungsbacka.

Utbildningssystemet i Halland

Utvecklingen av det statliga utbildningssystemet i Halland har
under de senaste hundra aren foljt nationella standarder och
foreskrifter. Idag dr andelen individer i regionen med akademisk
utbildning nagot lagre dn riksgenomsnittet.

Utvandring fran Halland

Befolkningsokningen och daliga skordar under slutet av 1860-talet
tvingade ménga invanare i Halland att ansluta sig till den stora
utvandringsvagen. Utvandrarna dkte forst till Danmark men
flyttade sa smaningom till USA. Fran 188o-talet hade Halland

den storsta andelen av utvandrare fran Sverige. Under 1910 gick
90 procent av emigranterna fran Halland till USA™. | dag ar
andelen inflyttade till Halland storre d4n andelen utflyttade.

Industrin i Halland

Industrialiseringen kom sent till Halland vilket kan forklara den
traditionellt Iaga andelen industriarbetare”. Ar 1900 bodde bara
20 procent av Hallands totala befolkning i stadsomraden. Pa den
hallindska landsbygden forsorjde sig de flesta pa jordbruk,
spannmalsproduktion, boskapsuppfédning och fiske, den hogsta
siffran i hela landet'.



LIVSLANGD
KVINNOR | HALLAND

LIVSLANGD
MAN | HALLAND

Forvintad livslingd och dédlighet i Halland

| dag har befolkningen i Halland en livslangd pa 82,7 ar (méin
80,8; kvinnor 84,5), vilket ar den hogsta i landet. En viktig
bidragande orsak &r en lagre dodlighet i hjart- och karlsjukdomar
jamfort med Sverige i stort.

Befolkningsutveckling
Befolkningsforandringar nar det géller antal personer som bor i
ett omrade mats bland annat genom nettoflyttningar, det vill saga
skillnaden mellan antalet in- och utflyttare. Halland har under de
senaste 20 aren haft en betydligt mer positiv utveckling an évriga
lan i Sverige. | genomsnitt vaxte den hallindska befolkningen
arligen med 4,0 inflyttare per 1000 invénare. Det 4r klart hogre an
ovriga lan. Utover en positiv nettoflyttning till Halland redovisas
dven ett mindre fodelsedverskott for s& gott som alla &r de
senaste 20 aren. Befolkningen i Halland har 6kat fran cirka
275 000 invanare ar 2000 till cirka 330 0oo invanare 2018.

De flesta hallanningar bor utmed kusten och i, eller i narheten
av, kommunernas huvudorter och det &r ocksa dar befolknings-
tillvaxten framforallt agt rum.



Hilsa — mal och strategier

Begreppet Hdlsa har i modernt vasterlandskt sprakbruk fatt en allt
bredare betydelse. Gransdragningen mellan begrepp som vélbefin-
nande, livskvalitet och valstand kan vara otydlig och ibland svar att
urskilja. Redan 1946 definierade Varldshalsoorganisationen WHO
hilsa som "ett tillstand av fullstandigt fysiskt, psykiskt och socialt
valbefinnande och ej endast franvaro av sjukdom eller svaghet”.
Anda sedan dess har begreppet varit foremal for diskussion och
efter olika internationella konferenser och kongresser har det fram-
stallts med allt fler nyare nyanser och betydelser ™®.

Hilsa i ett brett perspektiv

Manniskor i hela Europa lever langre for varje ny generation, men ett
forandrat sjukdomsmaonster i befolkningen ar tydligt och ojamlik-
heten i varldshalsan 6kar. Det finns darfor behov av att skapa
forutsattningar for saval halsoframjande som férebyggande och
behandlande insatser — bade nu och i framtiden. Nar det galler
vilbefinnande finns det olika definitioner pa vad begreppet egent-
ligen handlar om. Vad innehéller ett gott liv och pa vilket satt kan vi
hoja var livskvalitet? | en definition av psykisk hilsa beskrivs att den
innefattar emotionellt, psykologiskt och socialt vilbefinnande vilket
ar i linje med ett salutogent perspektiv pa hilsa och valbefinnande.
Emotionellt valbefinnande innebér att en person ar glad, lugn, pa
gott humor och nojd med livet. Det psykiska vilbefinnandet handlar
om att ha positiva attityder till sig sjalv och en forméga att bilda
varma och fortroendefulla relationer. Socialt valbefinnande omfattar
till exempel kanslan av att integreras, accepteras eller av att vara
delaktig i den egna vardagen.

WHO:s 53 europeiska medlemslander, WHO Regional Office for
Europe, har markt att de faktorer man tittar pa nar man mater halsa
behover breddas till att ocksa handla om social tillhorighet, inklude-
ring och trygghet. Darfor har de gemensamt tagit fram ett over-
gripande policyramverk for hdlsa och vilbefinnande, Halsa 2020,
som stoder detta arbete. De tva 6vergripande strategiska malen for
Halsa 2020 4r att forbattra halsan for alla och minska ojamlikhet i
halsa. For att lyckas vanda den negativa trenden menar de att en
viktig insats ar att forbattra ledarskapet och delaktigheten i styrning
av hidlsa. Ojamlikhet i halsa har sin grund i de forhallanden i sam-
hallet som manniskor fods, vaxer upp, arbetar och dldras i. Dessa ar
de sociala bestamningsfaktorerna for hilsa. Det finns ocksa socio-
ekonomiska faktorer, som utbildning, arbete och inkomst. Dessa
paverkar manniskors hilsa under hela livet”.

1946 definiera-
de Virldshilso-
organisationen
WHO hilsa
som "ett
tillstand av full-
standigt fysiskt,
psykiskt och
socialt vilbefin-
nande och inte
endast franvaro
av sjukdom
eller svaghet”






Jamlikhet ar ett fokus som tydligt dterkommer i FN:s 17 globala
maél och Agenda 2030 for hdllbar utveckling. Ett av dtagandena fran
véarldens lander ar att bekampa ojamlikheter inom och mellan
lander®. Samtidigt vantar nya utmaningar i Europa och hela varlden,
eftersom demografiska, epidemiologiska och miljoméassiga forand-
ringar standigt pagar.

Hilsa i ett nationellt perspektiv

Sverige dr ett av de rikaste och mest vdlmdende landerna i varlden.
Trots det finns det stora skillnader i halsa mellan olika grupper.
Det som ar mest oroande &r att dessa skillnader 6kar. Att minska
halsoklyftorna i Sverige ar darfor en av var tids stora utmaningar.

| en svensk uppfoljining av de rekommendationer som ingéar i
rapporten "Closing the gap” utgar man fran begreppet "propor-
tionell universalism”. Det innebdr att dtgarder bor vara generella
men anpassas, bade i omfattning och i utformning, utifran behov.

Resultatet av uppfoljningen visar att insatser for att minska den GOD
ojamlika halsan gors — men inte i tillracklig omfattning™. ALLMAN HALSA
| juni 2018 antog den svenska regeringen nationella mal for folk- 1 HALLAND

halsan. Det 6vergripande malet ar "att skapa samhalleliga forutsatt-
ningar for en god halsa pa lika villkor och att de paverkbara hilso-
klyftorna ska slutas inom en generation”. Till detta finns dven étta
malomraden, dessa ska tydliggora vilka olika bestamningsfaktorer

som ar avgorande for att uppna en god och jamlik hilsa i hela o
befolkningen. o

Hilsa ur ett hallindskt perspektiv

Hallanningarnas halsa ar genomgdende god, till och med bland den
basta i landet. 76 procent av mannen i Halland och 72 procent av
kvinnorna rapporterar att de har en god allménhalsa. Motsvarande
siffror for landet dr 73 respektive 69 procent. Det finns dock skillna-
der mellan olika grupper i befolkningen, exempelvis om man ser till

kon, socioekonomi, etnicitet, funktionsnedsattning, boendeomrade, 0/

sexuell laggning eller alder.

Region Halland har dels ett regionalt utvecklingsansvar for att sam-

ordna och leda processer som bidrar till regional utveckling, dels ett

uppdrag att erbjuda befolkningen en god halso- och sjukvard. For att

framja hallanningarnas halsa och forebygga ohilsa behovs en 76 procent av mannen
genomtankt lokal och regional samverkan mellan olika aktérer. i Halland och 72 procent av
Vikten av insatser fér god halsa och minskade halsoskillnader kvinnorna rapporterar att de
betonas i Region Hallands vergripande strategidokument h,\jlr fn god j”m,ifnhals,a'
Tillvaxtstrategi fér Halland 2014-2020 och Hdlso- och sjukvdrdsstrategi |a§dsevta;ir;;;|preirﬂvoer
for Halland 2017-2025 #,%. En god halsa i befolkningen &r en avgoran- 69 procent.

de faktor for tillvaxt, valfard och social hallbarhet och darfor priorite-

ras arbetet. Mal som anges i strategidokumenten ar till exempel att



oka kunskapen om befolkningens hilsa samt om insatser som
minskar skillnader i halsa, och att utifran det arbeta forutsattnings-
skapande med de faktorer som bidrar till god hilsa.

| Region Hallands strategier lyfts god hilsa fram som ett stort
varde i sig, men dven som en grundlaggande forutsattning for att
uppna visionen om Halland som bésta livsplatsen®.

Delaktighet paverkar befolkningens hilsa

Dialog mellan invanare och fortroendevalda sker pa olika satt, i olika
former och utifran fortroendevaldas olika uppdrag. Tydligt &r dock att
delaktighet, medverkan och medskapande av invdnarna i samhallet
skapar tillit, okar effektiviteten av fattade beslut och paverkar befolk-
ningens halsa positivt. For att denna kunskap ska kunna tas om
hand pa ett bra satt och bidra till positiva effekter bor den organise-
ras pa ett systematiskt satt i organisationen. Region Halland utveck-
lar invanardialoger som verktyg for 6kad demokrati och delaktighet
men dven med syfte att forbattra hilsan generellt hos befolkningen.

Sambhiillsplaneringens roll for en god hilsa

Ett samhalles utformning och boendemiljoer paverkar vilbefinnan-
de, halsa och den sociala fordelningen i samhillet pa flera satt. Att
bygga ett socialt hallbart samhille betyder att man satter manniskan
i fokus. Hemmet, ndromradet och forenings- och kulturlivet har stor
betydelse for den sociala gemenskapen och for den upplevda hilsan,
inte minst for den 6kande andelen dldre i befolkningen. Trygghet i
boendet och narmiljon ar en annan betydelsefull faktor.

| Halland sker ett omfattande arbete for att 6ka befolkningens val-
befinnande och hilsa genom utvecklingen av infrastruktur, kollektiv-
trafik och samhallsplanering. Arbetet sker med séavil lokalt och
regionalt som nationellt fokus.

Hailsa pa lika villkor ett viktigt underlag

Med malet att bidra till en battre och mer jamlik halsa hos befolk-
ningen utgdr undersokningen Hdilsa pad lika villkor ett viktigt under-
lag infor beslut om framjande och férebyggande folkhilsoarbete i
Halland. Regionstyrelsen och Region Hallands sex lokala namnder
har darfor beslutat att den aktuella kartlaggningen ska genomforas.
Regiondirektoren har gett verksamhetsomradet for Social hallbarhet
och Forskning och Utveckling (FoU) Halland uppdraget att genom-
fora studien och sammanstalla resultaten i en skriftlig rapport.

Den framlagda kartliggningen Sd mdr vi i Halland har som syfte att
kartlagga hilsans och ohilsans utbredning i den hallandska befolk-
ningen dver tid jamfort med riket i sin helhet.






Psykisk ohilsa

Psykisk ohilsa dr ett sammanfattande begrepp som inkluderar
bade mindre allvarliga psykiska problem och mer allvarliga
symtom som uppfyller kriterierna for en psykiatrisk diagnos.? Att
lida av psykisk ohalsa ar ett komplext tillstand med ett stort antal
riskfaktorer, till exempel stress, angest, nedstimdhet, ssmnbesvir,
depression eller personlighetsstorningar, vilka alla samvarierar.

| bakgrunden finns dven personens kanslighet for pafrestningar
och vilka livshandelser man gér och har gatt igenom under livets
gang. Samspelet mellan dessa faktorer, och deras 6msesidiga
inverkan, ar viktigt att ta i beaktande nar tillstandet skildras och
analyseras, badde som symtom och vid diagnosséattning.

Det har konstruerats flera validerade instrument i syfte att mata
den psykiska ohalsan. Ett sadant ar GHQg (General Health
Questionnaire), som baseras pa fem korrelerade fragor vilka
mater psykisk hilsa och ohilsa ur individens sjalvuppskattade
uttryck. Fragorna handlar om tron pa sig sjalv, om kanslan av att
vara olycklig, spand och virdelos samt om att klara av sina
problem och slds samman i ett index med tva alternativ;
villbefinnande kontra nedsatt psykiskt vilbefinnande (psykisk
ohilsa). Detta index har anvénts i studien.
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Resultat

Tabell 1. Andel av befolkningen (%) med psykisk ohalsa.

2004-2014
15
21




HALLANDS KOMMUNER

PSYKISK OHALSA
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Varberg
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Figur 1. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner
med psykisk ohalsa.

23



HALLAND - RIKET

Angslan, oro eller angest

Graden av subjektiva upplevelser av dngslan, oro eller angest har
okat det senaste decenniet. Bland de psykiska diagnosgrupper
som leder till sjukskrivning &r stress och dngest nagra av de
vanligaste. Angest forekommer i olika allvarlighetsgrad men ocksa
de lindrigaste tillstdinden medfor ofta férsamrad livskvalitet med
en nedsattning i formagan att klara av vardagen och arbetet. Vid
aterfall och allvarliga tillstand av dngslan, oro och angest finns det
pataglig risk for depression och en okad sjalvmordsbendgenhet.

Resultat

Tabell 2. Andel av befolkningen (%) som har svar angest.

2004-2014
4

Kvinnor 6

ALDERSGRUPP
18-29
30-44
45 - 64
65 -84
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Figur 2. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner

med svar dngest.
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Stress

| sma och kontrollerade doser kan stress definieras som positiv
och nédvandig, men nar volymen av stress okar i samspel med
att situationen blir okontrollerad kan stress vara en riskfaktor for
ohilsa pa langre sikt.?® Det viktigaste i stressrelaterade situationer
ir att kunna hantera dem pé ett positivt sitt — att identifiera och
fanga in drivkraften i dem och salla bort det onddiga. Nagonting
som dock ar lattare sagt dn gjort. Vid langvariga tillstand kan
stress orsaka utmattningssyndrom.

Resultat

Tabell 3. Andel av befolkningen (%) som kinner sig stressade.

2004-2014
11

16
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Figur 3. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner

som upplever sig vara stressade.
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Somn

Sémnstdrningar dr ett mycket vanligt besvar som férekommer vid
en rad psykiatriska och somatiska sjukdomar. Somnbehovet
varierar mellan individer och alder, men alla behover somn for att
hjarnan och kroppen ska fa aterhdmta sig.? Vuxna sover vanligen
mellan sex och nio timmar per natt. Enstaka natter med somn-
besvir betraktas inte som farligt, givet att det inte upprepas och
blir en del av vardagen. Vid upprepade langvariga somnbesvar kan
det fa till foljd att bade vardagslivet och det allmanna tillstandet
paverkas.

Resultat

Tabell 4. Andel av befolkningen (%) med svara ssmnbesvar.

2004-2014
5
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Figur 4. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner
med svdra somnbesvar.
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Sjdlvmord

Sjalvmord, eller suicid, ar den medvetna handlingen att ta sitt
eget liv. Enligt Varldshalsoorganisationen (WHO) tar cirka

800 000 manniskor sitt liv varje ar, och bland 15-29-&ringar ar
suicid den nast vanligaste dodsorsaken vérlden over. | Sverige &r
det fler man 4n kvinnor som begar sjalvmord, daremot ar
sjalvmordsforsok vanligare bland kvinnor an man.?




Komplexitet

Komplexiteten och den multifaktoriella aspekten av psykisk ohalsa
aterspeglas nar olika fragor om besviar och symtom relateras till
nedsatt psykiskt valbefinnande. Exempelvis visar resultatet att var
fiarde hallanning som har nedsatt psykiskt valbefinnande ocksa
har dalig allman halsa. Och att var femte person med upplevd
somnsvarighet ocksa har haft sjalvmordstankar.

Vidare svarar omkring 40 procent av de tillfragade att de kianner
sig stressade samtidigt som de ocksé upplever dngslan, oro och/
eller angest. Resultaten ar tamligen identiska mellan kénen.
Beaktandet av bakgrundsvariabeln utbildningsniva i analysen
uppvisar att personer med kortare utbildning drabbas av psykisk
ohilsa i storre utstrackning d4n de med lang utbildning. Detta
monster dr identiskt for de flesta av indikatorerna for psykisk
ohilsa, vilka har studerats i den aktuella rapporten.

Denna komplexa bild fosrekommer oavsett geografisk tillhorighet
— Halland eller riket i sin helhet.

Anmirkningsvirt

Besvar eller symtom av svar angest har férdubblats bland
18—29-aringar i Halland. Varannan halldnning svarar ocksa att de
har besvar av angslan, oro och angest. Resultatet visar ocksé att
kvinnor & mer drabbade 4n min vad galler saval stress och
somnsvarigheter som angslan, oro, angest och dven svar angest.

Stor andel
i dldersgruppen
18=29 rapporterar
dngslan, oro eller
dngest samt
stress.
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Tillit, trygghet
och sociala relationer

Tillit

Upplevelsen av att manniskor i allmanhet gar att lita pa ar karnan
i den mellanmanskliga tilliten. Tillit ger en forutsagbarhet som
ockséa gor den sociala varlden mer hanterbar. En ckad forutsag-
barhet och hanterbarhet leder i sin tur till en minskad osékerhet
och minskar ocksa upplevelsen av stress. Tillit mellan manniskor
kan kopplas till en allman tillit for myndigheter och samhallsfunk-
tioner och dr darfor ocksa centralt for att samhallet ska fungera.
En hog generell tillit hos befolkningen minskar samhallets trans-
aktionskostnader och gor att beslut blir smidigare, mer effektiva
och gar snabbare. Kostnaderna for skydd och sikerhet blir lagre
och samhdllets formaga att producera kollektiva nyttigheter,
exempelvis ett fungerande rattssamhalle och generella social-
forsakringar, paverkas ocksa positivt.?

Under 1980-talet bérjade man genomfora systematiska matningar
av tilliten i Sverige och sedan dess har den generella tilliten varit
hog och relativt stabil. Dock 6kar skillnaden mellan olika grupper.
Det gar bland annat att se skillnader i generell tillit mellan grupper
med kort utbildning respektive lang utbildning. Aven arbetslssa,
personer som upplever sig ha simre halsa eller har sjuk- eller
aktivitetsersattning tenderar att ha lagre generell tillit.3°

| Sverige kan vi dven se en alderseffekt som innebar att de yngs-
ta &ldersgrupperna generellt sett har lagre tillit an de fran 30 ar
och uppat.® Alderseffekten kan delvis forklaras av att aldre har en
form av erfarenhetskapital och en livserfarenhet som kan fungera
starkande vid utmaningar och svara situationer i livet.3* Detta
forklarar dock inte den negativa trenden dar dagens ungdoms-
generation i storre utstrackning upplever brist pa tillit 4n tidigare
ungdomsgenerationer — en sa kallad generationseffekt. Tilliten i
en generation praglas av den tid man véxer upp i. Som exempel
har personer fodda 1980 eller senare lagre generell tillit an de som
foddes tidigare, dven vid samma alder.33
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Trygghet

Kanslan av att vara trygg nog for att réra sig utanfér hemmet vid olika tider pa
dygnet och pa olika platser 4r i grunden en demokratisk fraga. Det paverkar
vilka aktiviteter individen deltar i, hilsan samt mojligheten att méta och
umgas med andra manniskor. Kanslan av trygghet och tillit till andra
manniskor har ett starkt samband.3

Begreppet otrygghet omfattar ett antal reaktioner, kanslor och risk-
uppfattningar som betyder olika saker for olika manniskor, beroende pa vem
du dr och var du &r. Det kan definieras som en kinsla av personlig osdkerhet
i samhdllet, som en kidnslomassig reaktion pa ett uppfattat hot att utsattas
for fysisk skada och som radsla eller dngest kopplat till brott eller annat som
symboliserar brott.

Otrygghet kan ses som ett uttryck for djupare sociala problem i naromradet
eftersom forskning visat att det till viss del ar en direkt reaktion pa den socia-
la och fysiska narmiljons utformning.® Upplevelsen av otrygghet kan dock
inte enbart harledas till den faktiska brottsnivan, utan tillganglig kunskap visar
att otrygghet till stor del ocksa hanger samman med socioekonomiska och
psykosociala faktorer.

Resultat

Tabell 5. Andel av befolkningen (%) som i allmanhet inte tycker att de kan lita pa de flesta manniskorna.

2004-2014 2004-2014
Main 25 25
Kvinnor 23 26
ALDERSGRUPP
18-29 36
30-44 22
45 - 64 22

65 - 84 17




Brist pa tillit
har dkat bland
18—29-dringar ddr
4 av 10 upplever
brist pad tillit.
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Sociala relationer och trygghet

Lagt emotionellt och praktiskt stéd

Det finns en liten skillnad mellan kvinnors och mans upplevelse av
emotionellt och praktiskt stod. En hogre andel man an kvinnor anger
att de har lagt praktiskt stod. Resultatet for Halland motsvarar
resultatet for riket och det ar sma skillnader fran tidigare matningar.
Skillnaden mellan konen ar nagot storre nar det géller andelen som
uppger lagt emotionellt stod. Man anger i hogre grad lagt emotio-
nellt stod &n kvinnor.

Viald och hot

Gallande vald och hot visar resultatet fran 2018 ars matning ungefar
samma nivder som vid tidigare matningar. Det vi kan se dr att fler
man 4n kvinnor uppger att de har blivit utsatta for hot. Skillnaderna
mellan Halland och riket néar det géller andelen kvinnor och man
som utsatts for vald och hot de senaste 12 ménaderna dr sma.

Rédsla for att ga ut ensam

Andel kvinnor som upplever radsla for att ga ut ensamma har okat
markant fran en sedan tidigare redan hog niva. Andelen man som
upplever radsla for att ga ut ensamma ligger kvar pa ungefar samma
niva som vid tidigare matningar, vilket innebar att skillnaden mellan
konen har okat. Andelen kvinnor som upplever ridsla for att g& ut
ensamma ar fyra ganger hogre an motsvarande andel man.
Utvecklingen i Halland &r likvardig i jamforelse med nationella
siffror. Okningen av otrygghet hanger inte samman med faktiskt
utsatthet for vald och hot.
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Figur 5. Andel av befolkningen (%) som upplever radsla for att ga ut
ensamma i Halland och Hallands kommuner.
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Resultat

Tabell 6. Andel av befolkningen (%) med exponering av olika aspekter av ohalsa.

Lagt emotionellt stod

Lagt praktiskt stod

Rédsla for att ga ut ensam
Utsatt for hot

Utsatt for vald

Kvinnor  Lagt emotionellt stod
Lagt praktiskt stod
Rédsla for att ga ut ensam
Utsatt for hot
Utsatt for vald
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Smarta

Smarta definieras av International Association for the Study of
Pain (IASP) som "en obehaglig sensorisk eller emotionell upp-
levelse, associerad med verklig eller mgjlig vavnadsskada eller
beskriven i termer av en sadan”. Definitionen understryker att
smarta alltid ar en subjektiv upplevelse och att den ska betraktas
som verklig dven i avsaknad av kliniska fynd.¥ Smarta &r darmed
en unik upplevelse, med en varierande grad av kdnslighet. Det &r
bara individen som kan forklara upplevelsen av ont i kroppen.

Tillstandet kan vara under korta stunder eller langvarigt. Det finns
darfor olika metoder och behandlingsalternativ nar smarta upp-
star. Smarta kan bero pa méanga faktorer, vissa sa enkla som alder
eller kon. Kvinnor drabbas till exempel i storre utstrackning av
smartor i rorelseorganen dn man. Att leva med smarta, sarskilt
under en langre tid, paverkar livskvaliteten negativt. Det 4r darfor
angelidget med saval forebyggande som behandlande insatser.

Utover att livskvaliteten paverkas av smarta kan smartan dven leda
till emotionella besvar sdsom depression, angest och oro. Det
finns olika satt att behandla langvarig smarta. Att behandla
smartan aktivt, diagnostisera smartgeneratorer, genomfora fysisk
aktivitet, ta ett kognitivt forhallningssatt i beaktande och aterge
kontrollen 6ver smartan till patienten &r nagra av de moment som
ar viktiga i behandlingsprocessen.?® Vid langvariga utbredda
smarttillstand rekommenderas dven fysisk aktivitet som ett
betydande moment i behandlingen .

» Vid symtom bor muskelstarkande fysisk aktivitet
rekommenderas for att minska smarta och forbattra
funktionsférmagan samt muskelstyrkan.

» Personer med langvariga utbredda smarttillstand
bér rekommenderas regelbunden individanpassad
fysisk traning.

» Den fysiska aktiviteten bor utformas och
individanpassas av medicinskt utbildad personal
som fysioterapeut, i samrad med individen.

|
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Resultat

Tabell 7. Den sjalvuppskattade smartan. Andel av befolkningen (%) 2018. Halland kontra riket. Subgruppsanalys dver

kon och éldersgrupper.

HANDER NACKE-S

H: Halland R: Riket




HALLANDS KOMMUNER

Tabell 8. Den sjalvuppskattade smartan. Andel av befolkningen (%) 2018. Hallands kommuner.

HANDER NACKE-S

Laholm 48 50 45 60 4 10 48 51 9 6
Halmstad 44 50 43 61 6 8 48 55 6 10
Hylte 45 57 45 53 5 8 49 50 7 10
Falkenberg 45 47 40 56 6 6 46 49 6 8
Varberg 46 49 43 59 4 9 45 52 6 9
Kungsbacka 39 44 40 55 4 6 45 46 5 8

M: Man K: Kvinnor
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Tandhilsa, diabetes
och hogt blodtryck

Tandhilsa
En god mun- och tandhalsa bidrar till manniskors valbefinnande
och livskvalitet genom hela livet. Detta galler givetvis med kopp-
ling till munhalsan men det finns aven samband med en persons
sjukdomar i 6vriga kroppen och hilsa generellt.+°

Ett sddant samband kan till exempel ses mellan inflammation
i tandkottet/tandlossning (parodontit) och hjartkarlsjukdom samt
diabetes. Omvant ger aven en rad allméansjukdomar besvar i
munnen, som i sin tur kan paverka var livssituation negativt.

Resultat

Tabell 9. Andel av befolkningen (%) som tycker att de har ganska/mycket god tandhalsa.

Main

Kvinnor 80
ALDERSGRUPP

18-29 78
30-44 75
45 — 64 74

65— 84 74
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Diabetes och hogt blodtryck

Diabetes och hogt blodtryck ar sjukdomar som 6kar och utgor
i dag stora halsoproblem i hela véstvarlden.# Dessa sjukdomar
har ocksd gemensamt att de dkar risken for hjartsjukdom,
hjartdod och stroke.#* Dessutom samspelar de sinsemellan,
men dven med andra sjukdomar och ohilsa.

Diabetes

Diabetes 4r inte en utan flera olika sjukdomar. Gemensamt for
dessa sjukdomar ar att blodsockerhalten i blodet ar for hog pa
grund av brist pa det blodsockersankande hormonet insulin och
kroppens forsamrade forméaga att reglera sockerbalansen. Drygt
450 000 personer i Sverige ar i dag registrerade diabetiker enligt
nationella diabetesregistret.# Ytterligare ca 150 000 personer tros
ha sjukdomen utan att veta om det.#* Majoriteten av personer

Resultat

Tabell 10. Andel av befolkningen (%) som rapporterar att de har hogt blodtryck respektive diabetes.

2004-2014

Main Diabetes
Hogt blodtryck

Kvinnor Diabetes

Hogt blodtryck




med diabetes, 85—90 procent, har vad som brukar kallas diabetes
typ 2, dar kroppen fortfarande producerar insulin men i lagre grad
an tillrackligt.

Hogt blodtryck

Enligt Varldshilsoorganisationen (WHO) ar hogt blodtryck det
tredje storsta halsoproblemet i vérlden efter hunger och rokning.+
| Sverige beraknas nistan tva miljoner individer ha hogt blodtryck
och andelen ckar med en aldrande befolkning.#¢ Bland de som ar
over 65 ar beraknas omkring halften ha ett blodtryck som klassas
som hogt. Det paverkar dock inte allmantillstandet i nagon hogre
utstrackning vilket gor att de flesta som har sjukdomen inte
marker det alls. Det ar med andra ord inte blodtrycket i sig som ar
farligt utan de risker som det for med sig som utgor ett hot for
halsan.+

% %

Var femte kvinna och var fjarde man i Halland rapporterar hogt blodtryck.
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Samspelet mellan tandhilsa, diabetes och
hégt blodtryck

Det finns studier som pavisar samband mellan tand- och mun-
halsa, diabetes och hogt blodtryck. Sambanden &r delvis komplexa
dar sjukdom/tillstand inom ett omrade inverkar pa sjukdom/
tillstand i ett annat, men ocksa vice versa.

Diabetes medfér 6kad risk att drabbas av inflammation i tand-
kottet/tandlossning (parodontit). Samtidigt kan parodontit vara
ett tecken pa en begynnande diabetes samt paverka den glyke-
miska kontrollen.#® Det finns dven ett tydligt samband for perso-
ner med hogt langtidsvarde for blodsocker (HbA1c) och délig
munhdlsa, dar ocksa det omvanda galler.4

Hégt blodtryck ar ett vanligt problem hos diabetiker och beror pa
okad karlstyvhet. Karlstyvheten kar med alder och hur lange en
person har haft sjukdomen. Hogt blodtryck ar i sin tur en betydan-
de riskfaktor for hjartkarlsjukdom. Risken for hjartkarlsjukdom ar
2—3 ganger hogre hos patienter med diabetes an de utan
diabetes.

Det finns ocksd samband mellan munhalsa och hogt blodtryck,
om &n inte direkt sa indirekt. Flera studier visar att personer med
parodontit har vasentligt hogre risk att drabbas av hjartkarlsjuk-
dom an personer utan tandlossningssjukdom. Inflammation och
bakterier i munhalan, tandlossning och nedbrytning av tandbenet
bidrar till den skade risken.*

Det konstateras
ett samband
mellan tandhdilsa,

diabetes och hogt
blodtryck.



Resultat () SAMVARIATION

DIABETES

Figur 7. Samspelet mellan tandhalsa, hogt blodtryck och diabetes i Halland.
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Astma och allergi

Astma ar en kronisk inflammatorisk luftvagssjukdom som
drabbar bade barn och vuxna. | dag lever cirka 800 0oo personer
med sjukdomen i Sverige.s? Astma kan utlosas av allergiska
reaktioner mot exempelvis pollen, pélsdjur och kvalster, eller av
luftvagsinfektioner, fysisk anstrangning och kall luft. Allergisk
astma ar den vanligaste formen av astma hos barn och unga.s
Allergi ar arftligt och innebdr att det uppstar reaktioner vid kontakt
med &mnen som en manniska normalt sett ska téla. Allergiska
besvar kannetecknas av symtom fran luftvagar, mag- och tarm-
kanal eller huden.

Resultat

Tabell 1. Andel av befolkningen (%) med med astma eller allergi.

2004-2014
9

Main Astma

27

Allergi

Kvinnor Astma

Allergi
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Figur 8. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner
med sjdlvrapporterad allergi och astma.
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| Halland
fortsdtter andelen
overviktiga kvinnor
och mdn oka.

Overvikt och fetma

Overvikt och fetma &r ett av vara allvarligaste folkhélsoproblem,
och okar risken att drabbas av en rad sjukdomar sdsom hjart- och
karlsjukdom, typ 2-diabetes, stroke, sjukdomar i rérelseorganen
och vissa cancerformer, bland annat tjocktarmscancer.> Fetma ar
ocksé relaterat till psykisk ohalsa och ar en vanlig orsak till att
individer inte ar i aktivt arbete. Livskvaliteten dr ofta mycket lag vid
extrem fetma (BMI =40).5

Overvikt har ett samband med den intagna kostens samman-
sattning och mangd, och en utmaning ar konsumtionen av kalori-
rik mat, lask och andra sotade drycker. Graden av fysisk aktivitet
spelar ocksa roll och arftliga faktorer har stor betydelse for utveck-
ling av fetma, men precis som vid 6vervikt kravs utlésande miljo-
faktorer i form av ohdlsosamma levnadsvanor.” Det finns forsk-
ningsstudier som visat att en stor del av de barn som é&r
overviktiga eller feta vid fem ars alder forblir det livet ut.5®5° Tidiga
insatser under barnens forsta levnadsar har darfor avgorande
betydelse for goda levnadsvanor och forekomst av dvervikt och
fetma i vuxen alder.59,%° &

Ungefir hilften av Sveriges befolkning uppskattas i dag lida av
overvikt eller fetma.®? | Halland fortsatter andelen Gverviktiga man
och kvinnor att 6ka. Man ar dverviktiga i betydligt storre utstrack-
ning dn kvinnor i saval Halland som i riket, och det kan ses en
viss okning med en stigande alder. Den negativa trenden ar
tydligast i aldersgruppen 18-29 ér.
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Resultat

Tabell 12. Andel av befolkningen (%) med 6vervikt.

2004 — 2014
43

Man
28

Kvinnor

ALDERSGRUPP
18-29
30-44
45 — 64
65— 84

Tabell 13. Andel av befolkningen (%) med fetma.

2004 - 2014
13

Main

12

Kvinnor

ALDERSGRUPP
18-29
30-44
45 — 64
65 — 84
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Figur 9. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner
med overvikt och fetma.
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Utbildningsniva och évervikt
Overvikt och fetma &r betydligt vanligare bland personer med kort
utbildning jamfort med personer med lang utbildning.

Tabell 14. Sambandet mellan utbildningsnivan och évervikt/fetma i Halland.

2018
Overvikt  Kort utbildning 43
Lang utbildning 35
Fetma Kort utbildning 18
Lang utbildning 10

Samband mellan ldisk/sotade drycker

och évervikt/fetma i Halland

Det kan konstateras en stigande trend av 6vervikt/fetma och ett
samband mellan konsumtionen av l4sk och andra sétade drycker
och overvikt/fetma.

. Ja — Overvikt/fetma

60 %
55
54
53
51
50 %
47
40 %
Aldrig <1ging 1.gang 23 ggr =4 ggr

Figur 10. Laskkonsumtion, per vecka och overvikt/fetma i Halland.



Det konstateras
en stigande trend
av overvikt /fetma.
Det finns ett samband
mellan konsumtionen
av sotade drycker
och overvikt /fetma.







Levnadsvanor

Fysisk aktivitet och stillasittande

Fysisk aktivitet och inaktivitet har betydande effekter pa
manniskors hilsa och pa folkhalsan i stort. Fysisk aktivitet
definieras som all typ av kroppsrorelse som ger skad energi-
omséttning, till exempel hushdlls- och tridgdrdsarbete, promenader
och cykelturer, friluftsliv, lek, fysisk belastning i arbetet, gymnastik
samt motion.%

Hailsofrimijande fysisk aktivitet forbattrar halsan medan fysisk
inaktivitet ar en riskfaktor for sjukdomar sasom hjart- och karl-
sjukdomar, fetma, typ 2-diabetes, sjukdomar i rorelseorganen,
psykisk ohilsa och cancer. Det dr dven viktigt att motverka langa
perioder av stillasittande eftersom stillasittande i sig ar en risk-
faktor for halsan, dven bland personer som i dvrigt r fysiskt
aktiva. De positiva effekterna av fysisk aktivitet 4r valkinda, till
exempel forbattrad hjartfunktion, starkare muskler, sankta blod-
fetter, sankt blodtryck och forbattrad blodsockerreglering. Aven
hjarnans funktion paverkas, bland annat med 6kad stresstolerans,
storre vilbefinnande och en sinkt dngestniva.

Vuxna rekommenderas att vara fysiskt aktiva i sammanlagt
minst 150 minuter per vecka med en mattlig intensitet som gor
att man blir varm och far skad puls och andning. Alternativt 75
minuter per vecka med hog intensitet som innebar en annu mer
tydlig okning av puls och andning. Denna rekommenderade
aktivitet kan uppnds genom att;

» Ga en rask promenad pé 30 minuter fem ganger per vecka.

» Delta i motionsgymnastik eller [6ptrana 20-30 minuter tre
ganger per vecka.

» Eller en kombination av de tva forsta punkterna.®
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Resultat

Tabell 16. Andel av befolkningen (%) som dr fysiskt aktiva minst 150 minuter i veckan®

62

* Bade fragor om och definitionen av hilsoframjande fysisk aktivitet har formulerats
om sedan forra undersokningstillfallet, varfor det inte finns nagra tidigare resultat

att jamfora med.
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Figur 11. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner

som dr fysiskt aktiva, minst 150 minuter i veckan®.
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Stillasittande
Omkring 6 procent av hallanningarna (fler man an kvinnor)
uppger att de ar stillasittande. | dldersgruppen 18-29 ar ar det
nagot farre i Halland an i riket som 4r stillasittande. Resultatet for
Halland ar annars likvardigt med riket i sin helhet.

Det finns ett likvardigt monster av stillasittande i kommunerna
i jamforelse med genomsnittet for Halland. Marginella skillnader
forekommer kommunerna emellan.

Resultat

Tabell 17. Andel av befolkningen (%) som ér stillasittande. Med stillasittande

menas 13 timmar eller mer pd ett dygn.

STILLASITTANDE HALLAND RIKET
2018 2018

Mén 7 8
Kvinnor 4 5
ALDERSGRUPP

18 -29 7 10
30-44 8 7
45 — 64 5 6
65— 84 4 5

Utbildningsniva och fysisk aktivitet

Personer med lang utbildning &r mer fysiskt aktiva jamfort med de
som har kort utbildning (65 respektive 45 procent).
Utbildningslangden verkar daremot inte spela nagon stérre roll
nar stillasittandet studeras.

En stillasittande livsstil leder till negativa effekter pa halsa och
valbefinnande och medfor samtidigt stora samhallskostnader i
form av sjukdomar och produktionsbortfall. Att skapa attraktiva
och stodjande miljcer for fysisk aktivitet ar en angelagen fraga,
sarskilt med ett skande utbud av passiviserande underhéllning.
Det ska inte bara vara nyttigt att réra pa sig, utan ocksa, och
framfor allt, lattillgangligt, roligt och trivsamt.



o Hur kan vi
k. tillsammans skapa
ett mer rorelsefrimjande
samhdlle som inbjuder
till daglig fysisk
aktivitet och minskat
stillasittande?
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Matvanor
En vil sammansatt och varierad kost har stor betydelse for hilsan. Bade
for att framja och bevara god halsa och for att férebygga sjukdomar. Det
ar helheten i kosten som ar viktig, och det gér att 4ta bra pa manga olika
satt. Exempel pa mat som bade innehaller bra naringsamnen och som
bidrar till att minska risken for hjart- och karlsjukdom, 6vervikt, typ 2-dia-
betes och cancer &r fullkornsprodukter, gronsaker, baljvaxter, frukt, notter
eller fisk. Mat som i stéllet bidrar till mindre naring ar lask, godis och
bakverk, som alla innehaller mycket socker. For mycket salt mat, chark-
produkter och rott kott kan ocksa leda till att risken for sjukdom okar.

Ohilsosamma matvanor har stérre betydelse for befolkningens hilsa
in till exempel hogt blodtryck, blodfettsrubbning, hogt blodsocker eller
fetma.®®

| undersckningen Hdlsa pa lika villkor definieras halsosamma matvanor
utifran fragor om hur ofta vi dter gronsaker och rotfrukter, frukt och bar
samt fisk och skaldjur. Det finns ocksa en fraga som ror konsumtionen av
lask, saft och andra sotade drycker. | undersskningen tas ingen hansyn
till energiintag, det vill saga den totala méngden mat, som ocksa ar en
viktig del. Personer med ett for hogt energiintag har dock ofta aven en
ohilsosam sammansattning av sin kost.

Resultat

Tabell 18. Andel av befolkningen (%) som ater for lite frukt och gronsaker.

Main

Kvinnor 16
ALDERSGRUPP

18 -29 33
30-44 25
45 — 64 22

65 -84 18
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Figur 12. Andel av befolkning (%) i Halland och Hallands kommuner
som ater for lite frukt och gronsaker.
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Tobak, alkohol, narkotika och spel

Tobak, alkohol och narkotika stir fér en stor andel av orsakerna till
ohélsa, sjukdom och for tidig dod. | Sverige 4r tobak den nast stors-
ta riskfaktorn for tidig dod och skador, efter hogt blodtryck. Riskabel
alkoholkonsumtion ar den femte stérsta riskfaktorn for man®.

Det finns manga olika produkter som innehaller tobak, till exempel
cigaretter, snus, vattenpipstobak och tuggtobak.®® Tobaksrokning
okar risken for ett flertal sjukdomar, daribland flertalet cancersjuk-
domar, hjart- och karlsjukdom, diabetes, samt sjukdomar och
infektioner i andningsorganen.®

Alkohol dr det vanligaste berusningsmedlet i Sverige och sa ser det
ut dven i andra vastlander. Alkohol kan ge upphov till skador pa bade
kort och lang sikt. Akuta effekter kan vara olyckor till foljd av berus-
ning samt valdssituationer. Exempel pa langsiktiga skador ar skador
i de inre organen och beroendeproblematik. Narmare 30 0oo
personer per ar vardas i halso- och sjukvarden i Sverige pa grund av
en alkoholrelaterad orsak medan nistan 2 ooo avlider med nagon
alkoholrelaterad diagnos™.

Narkotikabruk medfér 6kade risker for skador ur bade ett medicinskt
och ett socialt perspektiv. Sjukligheten och dodligheten ar mycket
storre bland narkotikaanvandare jamfort med 6vriga befolkningen i
motsvarande aldrar. Vardbehov till foljd av narkotikabruk har 6kat
under de senaste fem aren. Vardbehoven kan handla om missbruks-
behandling, vard for avgiftning, vard for psykiatriska problem som
uppkommit till foljd av missbruket och vérd fér andra skador till foljd
av narkotikabruket.”

Problem med spel om pengar ar en folkhalsofraga. Spelproblem har
samband med psykisk ohilsa sdsom depression, angest, risk-
konsumtion av alkohol, anvandning av narkotika, ssmnsvarigheter,
sjdlvmordstankar och sjalvmordsforsok. Spelproblem ger dven
sociala problem som skilsmassor, vald, kriminalitet med mera.
Problem med spel om pengar leder dven till ekonomiska problem,
till exempel skuldsattning och svarighet att betala rakningar.
Problemen drabbar dem som spelar, men ocksa deras familjer,
vanner och samhillet i stort. Darfor behover spelproblemen fore-
byggas och behandlas bade pa individ- och befolkningsniva.”

For att begransa skadliga effekter av anvandningen av alkohol,
tobak, narkotika och spel anses generella dtgarder som riktar sig
mot hela befolkningen vara bade kostnadseffektiva och ha en gynn-
sam effekt. Exempel pa generella atgarder kan vara skatter och
begransningar i tillganglighet. Tillsammans med de generella
atgarderna behovs dven forebyggande och behandlande insatser
specifikt.”s
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Resultat

Tabell 19. Andel av befolkningen (%) som roker dagligen.

2004 - 2014
12
15
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Figur 13. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner
som roker dagligen.
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Resultat

Tabell 20. Andel av befolkningen (%) som snusar dagligen.

2004 - 2014
21

Main 20

Kvinnor 3 4

HALLANDS KOMMUNER

SNUSAR . .
DAGLIGEN . Min . Kvinnor

HALLAND

Laholm

Halmstad

Hylte

Falkenberg

Varberg

Kungsbacka - 3

Figur 14. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner

som rapporterar att de snusar.
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Riskabel alkoholkonsumtion

Riskkonsumtion definieras som 14 standardglas fér man och
9 standardglas for kvinnor per vecka.

Standardglas: Motsvarar 5o cl folksl eller 10—15 cl vin eller 33 cl
starksl (5%) eller 5—8 cl starkvin alternativt 4 cl sprit.

Riskabel alkoholkonsumtion har minskat betydligt bland
18—29-aringar. Samtidigt ckar den hos 45-64-aringar.

Resultat

Tabell 21. Andel av befolkningen (%) med riskabel alkoholkonsumtion.

2004 - 2014
16

Man
9

Kvinnor

ALDERSGRUPP
18-29
30 - 44
45 — 64
65 -84
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Figur 15. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner
med riskabel alkoholkonsumtion.
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Hasch och marijuana
Det finns skillnader i utbildningsniva och i om man nagon gang
har anvint hasch eller marijuana.

Personer med lang utbildning 4r 6verrepresenterade bland de
som uppger sig ha testat ndgon av drogerna.

Resultat

Tabell 22. Andel av befolkningen (%) som nagon géng anvint hasch eller marijuana.

2004 - 2014
15
8
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Figur 16. Andel av befolkningen (%) i Halland och Hallands kommuner
som har anvint hasch eller marijuana nagon gang.
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Riskabla spelvanor
Riskabla spelvanor handlar om att ha svart att kontrollera hur
mycket pengar och tid man lagger pa att spela om pengar.

Resultat

Tabell 23. Andel av befolkningen (%) med riskabla spelvanor.

2004 — 2014
4

Main

Kvinnor 2
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Den ojimlika hilsan

Halsan ar ojamnt foérdelad. Flera folkhilso- och socialepidemio-
logiska studier har uppvisat en ojamn férdelning av halsans
bestamningsfaktorer. Det har konstaterats att lagre socialt skikt

i betydande omfattning ar sammankopplat med en lagre sjalvskat-
tad hilsa samt med hogre risk for sjukdomar och for tidig dod.

Sverige ir ett av de lander i vastvarlden som utmarker sig for att
sedan lang tid tillbaka ha haft ett gott valstdnd med en relativt
rattvis férdelning av nationella resurser bland befolkningen. Under
1900-talet kom Sverige att utvecklas till en vilfardsstat med hog
levnadsstandard. De senaste undersokningar som har gjorts tyder
dock pa att den sociala vélfarden och hilsans utveckling fatt en
gynnsammare takt for hogre sociala skikt jamfort med den ovriga
befolkningen. Sverige gar i dag mot en vixande obalans i hilsa,
vilken pa sikt kan medfora negativa konsekvenser for individen
men ocksa for valfarden i sin helhet. Den raddande situationen,
och hur den ojamlika hilsan profilerar sig for olika utbildnings-
grupper och arbetslosa i Halland, illustreras i figur 17 respektive
figur18.

Det finns stora skillnader mellan personer med kort och lang
utbildning nar de olika halsovariablerna studeras. Det &r exempel-
vis mer dn dubbelt sd vanligt att en person med kort utbildning
drabbas av diabetes, hogt blodtryck eller roker. Uppenbarligen
samvarierar alltsd utbildning och halsa, men exakt hur dessa
hanger samman 4r inte helt enkelt att svara pa. En viktig forklaring
ar att utbildningsniva paverkar livssituationen i stort, till exem-

pel genom battre mojligheter pa arbetsmarknaden vilket i sin tur
paverkar hilsan. P4 motsvarande sitt kan halsan ibland ocksa
paverka mojligheterna att uppna en hog utbildningsniva.

Samspelet mellan utbildning, hilsa och situation pa arbetsmark-
naden far tydligt stod i figur 18 dar personer som &r arbetslésa
ocksa uppvisar ett samre halsolage. Aterigen ar orsakssambandet
inte sjalvklart. Exempelvis kan man vara arbetslos pa grund av att
man har dalig halsa, men man kan ocksa uppleva délig halsa pa
grund av att man saknar arbete.
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Diabetes Daglig Hogt Somnsvarigheter Overvikt God allman God
rokare blodtryck och fetma hilsa tandhalsa

Figur 17. Samband mellan utbildningsnivan och faktorer av betydelse for halsa.

. Arbetslos ‘ Ej arbetslés
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Diabetes  Suicidtankar ~ Daglig Stress Nedsatt Tillitsbrist Semn- Overvikt  God allman  Tandhalsa
rokare psykiskt svarigheter  och fetma halsa
valbefinnande

Figur 18. Samband mellan arbetsloshet och faktorer av betydelse foér hilsa.
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Hilsogeografi

Olika geografiska omraden kan uppvisa stora variationer i hilsa.
Darfor ar kartlaggningar av befolkningens hilsa ett viktigt verktyg
for att forsta bade varfor halsan varierar och hur man kan arbeta
for att forbattra den. Ofta beror geografiska variationer i hilsa pa
segregation, det vill sdga att grupper av manniskor med olika
forutsattningar (till exempel alder, inkomst, utbildning) tenderar
att bo i skilda omraden och att sddana forutsattningar ar kopplade
till halsa. Men det kan ocksa handla om andra forutsattningar
sasom tillganglighet till vard eller andra yttre faktorer.

I den féljande kartlaggningen av halsa/ohilsa har ett antal fragor
valts ut. Dessa fragor speglar hilsosituationen ur varierande
perspektiv och representerar totalt sett 127 geografiska omraden
i Halland. Vissa omraden har slagits samman med narliggande
omraden sa att antalet respondenter i varje presenterat omrade
inte understiger 30 respondenter.
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Sjilvskattad allmin hilsa

De allra flesta hallanningar upplever att de har en god halsa.
Samtidigt finns det vissa skillnader mellan kommunerna.
Kungsbacka har lanets hogsta varden medan de flesta av de andra
kommunerna ligger pa ungefar samma niva. Hylte sticker dock ut
negativt fran ovriga, dven om skillnaderna mellan kommunerna inte
ar anmarkningsviart stora. Ser man istallet till omraden inom
kommunerna ar skillnaderna desto storre. Fyra geografiska omraden
sticker ut med sarskilt god halsa, dar i genomsnitt nio av tio svaran-
de upplever sin halsa som god. Av dessa fyra omraden aterfinns tva
i Kungsbacka (Saro-Vallda Sands och Bukarrs Centrum), ett |
Varberg (Tvadker landsbygd — Himle) och ett i Halmstad (Brogard).
Dessvirre finns det ocksd omraden som sticker ut med upplevd
dalig hilsa. | fem omraden ar det farre dn sex av tio som upplever
sin halsa som god (Laholm: Veinge landsbygd; Varberg: Kungsater-

Skillinge; Halmstad: Kvibille-Sennan; Kungsbacka: Ostra Villastaden-

Géardskulla; Falkenberg: Alvsered).

HALLAND

Halmstad

Falkenberg

Figur 19. Andel av befolkningen (%) med god allmin hilsa.
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Nedsatt psykiskt vilbefinnande (GHQ5)

Psykisk ohilsa har under senare ar fatt allt mer uppmarksamhet,
och det ar inte sarskilt konstigt med tanke pa att psykisk ohalsa ar
den vanligaste orsaken till sjukfranvaro i Sverige. | Halland &r det
enligt enkdtsvaren mer an en av tio personer som lider av nedsatt
psykiskt valbefinnande. | atta omraden i Halland &r det fler an var
fiarde respondent som har ett nedsatt psykiskt valbefinnande.

Av dessa aterfinns tre i Varberg (Kungsater-Skallinge, Mariedal-
Tranelyckan och Breared), tva i Kungsbacka (Hanhals-Fjaras och
Centrala Kungsbacka), tva i Falkenberg (Centrum och Norddstra)
samt ett i Halmstad (Andersberg).

Det dr dock inte i alla omrdden som den psykiska ohalsan ar lika
framtradande. | sju omraden i Halland uppger farre an var tjugon-
de respondent att de har nedsatt psykiskt valbefinnande.

HALLAND 14
Laholm 15
Halmstad 15
Hylte 14
Falkenberg 12
Varberg 14
Kungsbacka 16

Figur 20. Andel av befolkningen (%) i Halland med nedsatt psykiskt valbefinnande.
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Brist pa tillit

Att kdnna att man kan lita pa sina medmanniskor torde vara en av
de viktigaste faktorerna i ett val fungerande samhdlle. | enkiten
stalldes fragan om respondenten anser att "man i allmanhet kan
lita pa de flesta manniskor”. De som kryssade i ja-alternativet kan
sagas ha tillit och de som kryssade i nej-alternativet kan sagas ha
brist pa tillit.

Resultaten i kartan pekar pa stora skillnader mellan kommuner-
na. Inom kommunerna dr det tre omraden som sticker ut, dar en
stor andel — nagot fler an hilften — upplever brist pa tillit. Tva av
dessa omraden finns i Halmstad (Andersberg och Gustavsflt-
Linehed-Ostergard) och ett i Varberg (Strse). Samtidigt finns det
omraden i saval Halmstad som Varberg som utmarker sig pa ett
mer positivt satt. | Halmstad upplever farre dn var tionde respon-
dent i Haverdal-Steninge och Brogard att man i allmanhet inte
kan lita pa de flesta manniskor och motsvarande andel finns i
Varbergsomradena Traslovsldge nordvastra och Mariedal-
Tranelyckan. Aven i Falkenberg finns det omraden (Slitten och
Atran/Fegen) med motsvarande hoga tillit. Allra mest positiv tycks
tilliten i S&ro-Vallda Sando (Kungsbacka) vara. Dar far man i
genomsnitt fraga 20 manniskor for att hitta en person som inte
har god tillit.

HALLAND 25

Laholm 28

Halmstad 29

Hylte 31

Falkenberg 27

Varberg 22

Kungsbacka 21

Figur 21. Andel av befolkningen (%) i Halland som upplever brist pa tillit.
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Otrygghet

Att kunna kanna sig trygg i det samhalle man bor i &r nagot som ar centralt for att
kunna leva ett gott liv. I enkaten stalldes fragan "Hander det att du avstar fran att ga
ut ensam av radsla for att bli 6verfallen, ranad eller pa annat sitt ofredad?” och de
respondenter som svarade jakande (ibland eller ofta) har kategoriserats som att de
kdnner otrygghet.

Dessvarre visar resultaten att drygt en fjardedel av hallanningarna kanner sig
otrygga. Bland kommunerna finns en relativt stor spridning. Skillnaderna ar mycket
stora mellan kvinnor och mén (visas ej i kartan). Av de svarande kvinnorna i
Halland kdanner 43 procent otrygghet, men bland mannen é&r siffran 10 procent.
Kartan indikerar att de som bor pa landsbygden generellt sett kanner lagre grad av
otrygghet jamfort med de mer centrala omradena. Tva centrala omraden sticker ut
fran dvriga. | omradet Gustavsfalt-Linehed-Ostergard (Halmstad) 4r det néstan sex
av tio svarande som kanner otrygghet och i Brunnsberg-Lugnet (Varberg) ar det fem
av tio.

Aterigen ar det vart att uppmarksamma konsskillnaderna i upplevd otrygghet.
Stora konsskillnader i otrygghet p4 omradesniva ar uppmatta for Brunnsberg-
Lugnet (Varberg), Anneberg-Hjidlmared (Kungsbacka) och Slatten (Falkenberg).
Bland de tio omraden med lagst otrygghet aterfinns fem i Falkenbergs kommun dar
Koinge-Okome och Alvsered dér férre dn en person av tio upplever otrygghet.
Liknande laga andelar aterfinns ocksé i Norra Halmstads omland.

HALLAND 27
Laholm 24
Halmstad 31
Hylte 19
Falkenberg 26
Varberg 25
Kungsbacka 25

Figur 22. Andel av befolkningen (%) i Halland som kénner otrygghet.
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Fysisk aktivitet

Enligt Folkhdlsomyndigheten ar stillasittande en riskfaktor for flera
sjukdomar, till exempel hjart- och karlsjukdomar, men ockséa for for-
tida dod. Konsekvensen blir att varden i 6kande utstrackning maoter
patienter som kunnat undvika ohilsa genom fysisk aktivitet. Om
denna negativa trend skulle vandas kommer det innebéra stora
besparingar, saval ekonomiskt som i manskligt lidande. Det positiva
har ar att det faktiskt inte kravs sarskilt mycket for att na resultat.

Kartbilden visar pa en tamligen brokig bild av den fysiska aktivite-
ten i Halland, d&ven om det ser ut som att befolkningen &r mer fysiskt
aktiv utmed kusten och mindre aktiv i inlandet. Sett pa omradesniva
inom kommunerna ar det framfor allt i delar av Kungsbacka, Varberg
och Halmstad dar befolkning tycks réra pa sig sarskilt mycket. Allra
mest aktiva d&r man i Mariedal-Tranelyckan (Varberg) dér nastan nio
av tio respondenter ar tillrackligt fysiskt aktiva for att det ska fa
tydliga halsoframjande effekter.

De omraden dar man ror sig minst forekommer, som redan
namnts, foretrddesvis i inlandet dven om det ocksa finns centrala
omraden dar den fysiska aktiviteten dr lag. Ser man exempelvis till
de ostra delarna av Laholms kommun kan man konstatera att den
fysiska aktiviteten ar 1ag och likasa i ett strak i ostra Falkenberg. Lagst
fysisk aktivitet i lanet uppvisar Falkenberg Nordostra, Andersberg i
Halmstad och Norra och Sodra Hyltebruk.

Figur 23. Andel av befolkningen (%) i Halland som 4r fysiskt aktiv.
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Overvikt och fetma

| Sverige har andelen vuxna med fetma tredubblats sedan
1980-talet, vilket dr allvarligt eftersom overvikt och fetma orsakar
en stor del av sjukdomsbaordan i Sverige. Det finns tydliga
kopplingar mellan fetma och exempelvis hjart- och kérlsjukdomar,
typ 2-diabetes, vissa cancerformer samt fértida dod och enligt
Folkhalsomyndigheten uppskattas enbart fetma kosta samhillet
cirka 70 miljarder kronor per ar.

Att doma av enkatsvaren dr det sarskilt fem omraden i Halland
som sticker ut med en utmarkande stor andel 6verviktiga, dar fler
an var sjunde respondent klassas som overviktig eller fet. Av
dessa finns tre omraden i Varberg (Bua, Varo tatort och
Brunnsberg-Lugnet), ett i Falkenberg (Ksinge-Okome) och ett i
Laholm (Veinge landsbygd). Endast i ett omrade i Halland (Kyvik i
Kungsbacka) ar det farre 4n var tredje respondent som klassas
som overviktig eller fet.

Figur 24. Andel av befolkningen (%) i Halland med &vervikt och fetma.
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Rokning

Som tidigare konstaterats minskar rokningen i Halland.
Kartlaggningen visar emellertid att det finns stora skillnader inom
lanet. Att det dr en forhéllandevis lag andel av befolkningen som
roker ar mojligen ett annat intryck man kan fa av kartan. Da bor
man ha i atanke att rokning har mycket negativa hilsoeftekter och
om man kan minska andelen rokare med en procent skulle det fa
viktiga positiva konsekvenser for hilsan.

Bland omraden med hog férekomst av rokare sticker tva ut. |
Sorse (Varberg) och Andersberg (Halmstad) gar det tva rokare pa
tio personer. Samtidigt finns det omraden i Halland dar rokare
verkar vara séllsynta. Av enkatsvaren att doma ar det faktiskt tio
omraden som inte har en enda rokare.

HALLAND 66
Laholm 8.0
Halmstad 7,3
Hylte 9,1
Falkenberg 7,8
Varberg 59
Kungsbacka 4,8

Figur 25. Andel dagligrokare av befolkningen i Halland (%).
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Studiens design
och metod

Ur "Teknisk rapport”; SCB*

Enkatenheten vid Statistiska centralbyran (SCB) genomforde
under perioden februari-juni 2018 en enkatundersskning pa
uppdrag av Folkhdlsomyndigheten. | &rets undersckning deltog
Region Vastmanland, Landstinget i Varmland, Region
Ostergotland, Landstinget i Kalmar lidn, Region Halland, Region
Kronoberg, Region Gavleborg, Landstinget Dalarna, Region
Cotland, Landstinget Blekinge, Region Jamtland, Vasterbottens
ldns landsting, Region Vasternorrland, Region Norrbotten,
Stockholms lans landsting och Vistra Gotalandsregionen med
tillaggsurval. Denna rapport beskriver urvalet for Hallands lan,
dvs. det tillaggsurval som Region Halland bestallt samt de urvals-
personer i det nationella urvalet som tillhér Hallands lan.

Denna undersékning har genomforts i enlighet med ISO
20252:2012 Marknads-, opinions- och samhdllsundersskningar vilket
innebar att grundlaggande kvalitetskrav har uppfyllts. Syftet med
undersokningen var att ta reda pa hur befolkningen i Hallands lan
mar och lever. Populationen utgjordes av samtliga personer i
Hallands l4an i aldern 16-84ar.

Tillaggsurval Halland

Tillaggsurvalet bestod av tva urval. Ett ordinarie tilliggsurval om
16 000 personer och ett extra tillaggsurval riktat till 1618 aringar
om 2 348 personer. Det totala antalet urvalspersoner, det vill saga
tillaggsurvalet samt urvalspersoner fran Hallands ldn i det
nationella urvalet, var 19 692 personer. Det var totalt 8 221
personer som besvarade frageblanketten, vilket var 41,9 procent
av urvalet. Antalet webbsvar var 4 682 stycken eller 57,0 procent
av de svarande.

Resultatet, i form av datafiler, levererades vecka 38 enligt dverens-
kommelse. Undersokningsledare pa SCB var Erika Bergentz och
Michael Franzén var metodstatistiker. Folkhalsomyndighetens
kontaktperson gentemot SCB var Malin Kark.



Omfattning

Population och urval

Populationen, det vill saga de objekt som man vill kunna dra slut-
satser om, utgjordes av samtliga personer i Hallands lan i aldern
16-84 ar. Den designvagda svarsandelen (exkl. det extra tillaggs-
urvalet), vilken tar hansyn till att olika personer haft olika stor
sannolikhet att komma med i urvalet, ar 44,4 procent. Denna
svarsandel kan ses som en skattning av den svarsandel som en
totalundersokning skulle ha resulterat i. For att kunna dra ett urval

fran populationen skapades en urvalsram som avgransade, identi-

fierade och mojliggjorde koppling till objekten i populationen.
Urvalsramen i undersokningen skapades med hjalp av data fran
Registret 6ver totalbefolkningen (RTB), version 2017-11-30. Antalet
personer i urvalsramen var 251 890.

Det nationella urvalet drogs forst genom ett obundet slump-
massigt urval (OSU). Urvalsramen for det ordinarie tilliggsurvalet
stratifierades pa kommun, kon och alder. Totalt bildades 48 strata.
En negativ samordning gjordes med det nationella urvalet. Det
innebar att 1 344 personer i det nationella urvalet som tillhorde
Hallands lan inte kunde dras i det ordinarie tillaggsurvalet. Fran
urvalsramen drogs sedan ett slumpmassigt urval om 16 0oo
personer. For det extra tillaggsurvalet stratifierades urvalsramen
vidare pa kommun, kon och alder 16-18 ar, totalt 12 strata. Fran
urvalsramen drogs sedan ytterligare 2 348 personer i dessa strata.
Det extra tillaggsurvalet var negativt samordnat med de tva tidiga-
re urvalen. Urvalsstorleken bestamdes av Region Halland.

Innan frageblanketten sandes ut gjordes en identifikationskontroll
av personerna i urvalet mot befolkningsdata for att ta fram aktuel-
la adressuppgifter. Vid identifikationskontrollen och under insam-

lingsfasen framkom det att 66 personer inte langre tillhérde popu-

lationen utan utgjorde sd kallad 6vertackning. De vanligaste
orsakerna till 6vertackning var att personerna emigrerat eller
avlidit.

Fragor/Variabler

Folkhalsomyndigheten utformade fragorna i frageblanketten.
Darefter genomfordes en snabbgranskning av matteknisk expertis
i syfte att minska risken for matfel. Granskningen genomfordes
enbart pa de fragor som var nya for i ar. Fragor som funnits med
tidigare ar har redan granskats av matteknisk expertis. Grund-
laggande for bra kvalitet i en undersokning ar kvaliteten pa de
data som samlas in. For att sikerstalla att fragorna fungerar sa
bra som mojligt och enligt intentionerna har darfor blanketten
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genomgatt en granskning. Frageblanketten bestod av 64 numrera-
de fragor. Flera avdem hade delfragor, vilket genererade totalt 105
fragor. Fragorna handlade bland annat om halsa, levnadsvanor,
ekonomiska forhallanden, arbete och sysselsittning samt trygghet
och sociala relationer. Forutom de variabler som samlades in via
frageblanketten hamtades ett antal variabler fran register.

Datainsamling

Frageblanketterna skickades ut med post. | ett informationsbrev
ombads personen att besvara fragorna och skicka svaret till SCB.
Det forsta utskicket bestod av ett informationsbrev med inlogg-
ningsuppgifter. | samband med utskicket av frageblanketterna och
dven i samband med paminnelserna fick samtliga uppgiftslamna-
re information om att enkaten dven gick att besvara pa webben.
De fick inloggningsuppgifter i form av ett anvandarnamn och ett
losenord och kunde sedan logga in via SCB:s hemsida. P4 webben
fanns dven mojligheten att besvara fragorna pa engelska. Brevet
med inloggningsuppgifter skickades ut den 2 mars 2018. Det for-
sta enkatutskicket genomférdes den 20 mars. Sedan skickades tva
paminnelser till dem som inte besvarat frageblanketten. Ett pa-
minnelsebrev skickades den 12 april. En paminnelse med ny enkat
skickades den 2 maj. Insamlingen avslutades den 18 juni 2018.

I informationsbrevet kunde uppgiftslimnarna lisa om undersok-
ningens bakgrund och syfte samt att undersskningen genomfor-
des i samarbete mellan Folkhilsomyndigheten och SCB.
Informationsbrevet informerade ocksé om att uppgifter hamtades
fran SCB:s register och att en avidentifierad datafil levererades till
Folkhalsomyndigheten och respektive region. Brevet informerade
dven om personuppgiftslagen samt offentlighets- och sekretess-
lagen, att en nyckel ska sparas for att kunna gora uppfoljande
undersokningar och fora pa registeruppgifter samt att det var
frivilligt att medverka i undersokningen.

For att SCB ska kunna limna ut data fran en enkatundersokning
kravs informerat samtycke av uppgiftslimnarna. Det innebar att
de genom att besvara blanketten och skicka in den godkanner att
deras svar kompletteras med de bakgrundsvariabler, och behand-
las pa det satt, som beskrivs i informationsbrevet. Data-
insamlingen genomfordes av Enkatenheten vid SCB. De enkater
som kommit in via post registrerades med hjalp av skanning.
Kontroller har genomforts bland annat for att sakerstalla att
endast valida varden férekommer i materialet. Med valida véarden
avses har att orimliga varden kontrolleras men behalls i de fall dar
det visar sig att urvalspersonen faktiskt skrivit in/svarat med ett
orimligt varde. Kontroll av att ratt person har besvarat



frageblanketten har skett genom att svar pa fragan om fodelsedr
har jamforts med motsvarande registeruppgift. SCB kan dnda inte
garantera att den utvalda personen sjilv besvarat frageblanketten.
Svarsdatafilen kompletterades med vikter fér upprakning till popu-
lationsniva.

Bortfall

Bortfallet bestar dels av objektsbortfall, som innebir att frage-
blanketten inte ar besvarad alls, och dels av partiellt bortfall som
innebar att vissa fragor i blanketten inte 4r besvarade. Om bort-
fallet skiljer sig fran de svarande, med avseende pa undersok-
ningsvariablerna, sa kan skattningarna som grundar sig pa enbart
de svarande vara skeva. For att reducera bortfallsskevheten har
vikter berdknats med hjalp av kalibrering. Objektsbortfall kan
bland annat bero pa att uppgiftslamnaren inte &r villig att delta

i undersokningen, att uppgiftslamnaren inte gar att na eller att
uppgiftslamnaren ar forhindrad att medverka.

Viktberikning och estimation

For varje svarande person (kallas objekt i fortsattningen) har en
vikt berdknats. Syftet med detta 4r att kunna redovisa resultat for
hela populationen och inte bara for de svarande. Vikten kallas dar-
for aven for upprakningstal. Vikterna har berdknats utifran urvals-
designen samt antaganden om objektsbortfall och tackningsfel.
Berakningen gjordes med hjélp av ett av SCB egenutvecklat SAS-
makro (ETOS). Vikterna i denna undersskning kan beskrivas med
formeln:

wk = dk . vk

dar wk = vikt/upprikningstal for objekt k

dk = designvikt for objekt k

vk = kalibreringsvikt for objekt k baserad pa hjalpinformation

Designvikten &r den del av vikten som beror pa urvalsdesignen.
Vid bortfall kan det vara s att vissa grupper av urvalet svarar i
storre utstrackning dn ovriga, till exempel kan kvinnor svara i
hogre grad 4an man. Om de grupper som svarat i hogre grad har
en annan fordelning pa undersokningsvariablerna an 6vriga kan
detta ha en snedvridande effekt pa resultatet. For att kompensera
for detta har kalibreringsvikter anvints (se bilaga for mer detaljer).
Vikterna bygger pa antagandet att ramen dterspeglar populatio-
nen val och ddrmed att 6ver- och undertackningen ar forsumbar.
For en mer utforligare beskrivning av kalibreringsestimatorn, se
Lundstrom och Sarndal (2001): Estimation in the Presence of
Nonresponse and Frame Imperfections, Statistics Sweden.
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Vikterna/upprakningstalen multipliceras med objektens variabel-
varden for att skapa statistikvarden gallande for populationen.
Om vikterna inte anvands sa kan resultaten bli helt missvisande.
Vikterna kompenserar for objektsbortfallet men inte for det partiel-
la bortfallet.

For berakning av skattningar av totaler anvinds foljande formel:

=2Y rwk yk

dar wk = vikt/upprakningstal for objekt k
yk = variabelvarde for objekt k

och summering sker av de svarande r.

Vikten kalvikt samt kalvikt_extra i svarsdatafilen, motsvarande wk
ovan, ska anvandas vid framtagning av resultat.

Statistikens tillforlitlighet

Ramtiickning

Tackningsfel, under- och 6vertiackning, innebdr att urvalsram och
population inte helt stammer Gverens. Undertackning innebar att
vissa objekt som ingar i populationen saknas i urvalsramen.
Overtidckning innebdr att objekt som inte ingar i populationen
anda finns i urvalsramen. Ett sitt att minska tackningsfelen ar att
ha bra och uppdaterade register. Registret dver totalbefolkningen
(RTB) bedéms vara av god kvalitet och bra uppdaterat. | denna
undersskning visade sig 66 personer utgdra Svertdckning. Det var
personer som avlidit eller flyttat utomlands. Nagon undertéckning
har inte observerats, men undertackning ar vanligtvis svarare att
upptacka an overtackning.

Beskrivning av datafil

Statistiska matt

Materialet limpar sig bast att redovisas som totaler eller
procentuella andelar for hela malpopulationen eller fordelat pa
olika redovisningsgrupper”,®.

Jamforbarhet

Jamforbarhet dver tid

SCB har genomfort den nationella undersckningen at
Folkhilsomyndigheten (tidigare Statens folkhilsoinstitut) arligen
sedan 2004. Undersokningarna genomférdes pa ungefar liknande
satt med avseende pa urvalsmetod, urvalsstorlek, insamlings-
metod och antal pdminnelser. Dock genomfcrdes en del experi-
ment 2011 och 2012, vilket innebar att olika kontaktstrategier
anvandes for olika grupper dessa ar. 2013 gjordes en férandring
jamfort med tidigare ar da ett forbrev skickades ut och den sista



(tredje) paminnelsen togs bort. Dock skickades en tredje enkat-
paminnelse ut till enbart en del av urvalet 2013. Darefter har
enbart tvd pdminnelser skickats ut. 2016 gjordes ytterligare ett
experiment dar ordinarie strategi med forbrev jamfordes med
webboftensiv strategi (istéllet for forbrev skickades ett missiv med
inloggningsuppgifter). Ingen signifikant skillnad gallande svars-
frekvens fanns mellan de bada strategierna och eftersom webb-
offensiv strategi ar ekonomiskt [6nsam valdes denna strategi i
2018 ars undersokning. 2015 och 2016 gjordes relativt manga
forandringar i frageblanketten da flera fragor togs bort och en del
fragor lades till. Tidigare ar och infor 2018 har enbart ett fatal
fragor dndrats mellan de olika aren. Folkhalsomyndigheten for
dokumentation 6ver vilka fragor som aterkommit respektive tagits
bort de olika aren.

Sekretess och utlimnande
SCB har gjort en intern sekretessprévning for utlamnandet av data
pa mikroniva.

Geografiskt Informationssystem

over Sociodemografi

Demografiska Statistikomraden (DeSO) kan anvindas for att folja
upp segregation och socioekonomiska forhallanden”’.

3 modeller av DeSO

SCB foreslar att tre olika modeller, alla baserade pa DeSO,
anvands for att folja upp segregation och socioekonomiska for-
hallanden. Modellerna kompletterar varandra genom att de kan
visa segregation i olika dimensioner.

I den férsta modellen anvands DeSO-indelningen som den &r. Det
ger mojligheten att redovisa variabler pa lag niva (befolknings-
grupper pa mellan ca 600 och 3 ooo individer) sé lange uppgifter-
na finns att tillgd i totalrdknade register. Nar statistik redovisas pa
den nivan kan den dock i de flesta fall inte brytas ned pa fler bak-
grundsvariabler dn kon utan att sekretessproblematik uppstar. Det
ar denna modell som har anvénts i den aktuella rapporten.
Fordelen med att grunda forslaget pa DeSO 4ar att det ar en riks-
tackande indelning som summerar till kommuner och som &r
tankt att vara bestandig och hallbar 6ver tid.
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Appendix — Kommunkartor

Nedan presenterade kommunkartor redovisar
god allman halsa respektive psykisk ohilsa for
respektive kommun och kommundel. Varje
kommundel ar framtagen sa att samtliga har
minst 30 respondenter.

Laholm

Knéred-Hishult Landsbyod
61%

e

Andel av befolkningen i Laholms
kommun med god allman halsa (%)

Bl 30%-83%
Bl 75% - 79%
B 68% - 75%
] 62% - 67%
[ 1 60% - 61%



Andel av befolkningen i Laholms
kommun med psykisk ohalsa (%)

[ «=7%

[ ] 8% -9%
B 10% - 14%
Bl 15% - 16%
B 17%-21%
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Halmstad

Kvibille-Sennan
59%

Ostra Halmstads Omland
65%

Tylsand-Frisakull
a

Alet-Rotorp-Mickedala

Fyllinge-Gullbrandstorp-Trénninge

Andel av befolkningen i Halmstad
kommun med god allmdn halsa

Vallds-
B 85%-91% Sl
Bl 79% - 84%
B 73% - 78%
] 67% - 72%

[ ] 59% - 66%
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Kvibille-Sennan

6%

Fyllinge-Gullbrandstorp-Trénninge

Andel av befolkningen i Halmstad
kommun med psykisk ohalsa (%)

Bl 25% - 31%
Bl 21% - 24%
I 15% - 20%
T 9% - 14%
[ 4% - 8%

Valldss

Snitorp
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Hylte

Andel av befolkningen i Hylte kommun
med god allmén halsa (%)

Bl 4% - 75%
Bl 68% - 73%
(] 64% - 67%



Andel av befolkningen i Hylte kommun
med psykisk ohdlsa (%)

W 15% - 17%
B 10% - 14%
| ==9%

m



Falkenberg

Arvidstorp Morra-Vinbergs samhille-Tranningeberg

Andel av befolkningen i
Falkenbergs kommun med
god allman halsa (%)

Bl 73% - 83%
Bl 73% - 77%
B 68% - 72%
] 63% - 67%
[ ] 57% - 62%

Falkenberg CENrUM  £.conbarg Nordstra




Arvidstorp Morra-Vinbergs samhdlle-Trinningeberg

Andel av befolkningen i °
Falkenbergs kommun med
psykisk ohalsa (%)

B 19% - 26%
B 14% - 18%
B 10% - 13%
[ 4% - 9%
[ ]=<=3

Falkenberg CENrum £y ontora Nordstra

13



Varberg

Kungsater-Skillings
60%

# L
TmnﬁmTr&wngenm-aang
&
L -
Getterdn-Momda
Brunnsberg-Lugnet—" | -
Siendsa-Ackregirden—"|
Hésten-Arandsgdrden —

Trishivsiige Nordvistra®

Traski-Trashvslage

Andel av befolkningen i Varbergs
kommun med god allman halsa (%)

7
Bl 86% - 94% Varberg
Bl 79% - 85% Norra

Hasthaga-

B 71% - 78% Rosenfred
[ 62% - 70% _—
] 60% - 61%




Andel av befolkningen i Varbergs
kommun med psykisk ohalsa (%)

Bl 22% - 26%
B 16% - 21%
0 11% - 15%
(] 4% -10%
(] 0% - 3%

riinninge-Amds-Veddige Ostra Omland

Varbearg
Centrum
Morra

Hasthaga-
Rosenfred
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Kungsbacka

Andel av befolkningen i Kungsbacka
kommun med god allman halsa (%)

Bl 36% - 93%

Bl 79% - 85%

I 73% - 78%

] 65% - 72% Rt

63%:

:]Sg“fﬂ'ﬁq'% Clstra
Villastaden-
Gardskulla




orsback-Oskarber(

P

Dinsala Kyrka

Gillinge-Idala-Farlanda
12%

Vassinge-Rilda Halme

Andel av befolkningen i Kungsbacka
kommun med psykisk ohalsa (%)

Bl 24% - 29%
Bl 20% - 23%
I 15% - 19%
] 9% - 14%
] 3%-8%

n7



Appendix — Fragor & svar

Fragor och svar som ingatt
i enkidtundersokningen

Nedan redovisas omraden och fragor som ingatt i den enkét-
undersskningen som ligger till grund for studien.

Av utrymmesskal gar inte att har redovisa alla bakgrundsfragor,
flervalsalternativ och delfragor. Frageformularet i sin helhet gar
att ta del av pa publikation-samarviihalland.regionhalland.se

Hilsa
Hur bedémer du ditt allmanna hilsotillstand?

Upplevd hiilsa och vilbefinnande

Har du stiandigt de senaste veckorna kint dig olycklig och nedstamd?
Har du de senaste veckorna forlorat tron pa dig sjalv?

Har du stiandigt kint dig spand de senaste veckorna?

Har du de senaste veckorna kant att du inte kunnat klara dina problem?

Symtom och besviir

Vark i skuldror, nacke eller axlar?

Stress, trotthet, dngslan, angest, oro, sémnsvarigheter?

Har du under de senaste tre manaderna ansett dig vara

i behov av tandldkarvard men dnda avstatt fran att soka vard?

Halsotillstand
Diabetes, allergi, astma, hogt blodtryck

Fysisk aktivitet
Hur mycket dgnar du dig at fysisk aktivitet?
Hur mycket sitter du still?

Matvanor
Hur ofta ater du gronsaker och rotfrukter?
Hur ofta ater du fisk eller skaldjur som huvudratt?



Rokning, snusning och anvindning av andra preparat
Roker eller snusar du?

Har du ndgon gang anvint hasch eller marijuana?

Har du ndgon gang anvint receptbelagda narkotika-
klassificerade mediciner?

Spelvanor
Har du ndgon gang under de 12 senaste manaderna kopt lotter
eller satsat pengar pa spel?

Alkoholvanor

Hur ofta har du druckit alkohol under de senaste 12 méanaderna?
Hur méanga "glas” drack du en typisk dag da du drack alkohol
under de senaste 12 mdnaderna?

Hur ofta drack du sex "glas” eller fler vid ett och samma tillfalle

Miljohilsa

Medfor trafikbuller (vig-, tag- eller flygtrafik), i eller i narheten
av din bostad, nagra av storningar?

Ungefar hur manga ganger under de senaste 12 mdnaderna har
du brant dig i solen sa att huden bade sved och blev rod?

Arbete, utbildning och sysselsittning
Ar du orolig for att forlora ditt arbete inom det nidrmaste aret?
Hur manga dagar har du under de senaste 12 mdnaderna varit
borta fran arbetet pa grund av dalig halsa?

Trygghet och kriankning

Hander det att du avstar fran att g& ut ensam av radsla for
att bli 6verfallen, ranad eller pa annat sitt ofredad?

Har du under de senaste 3 mdnaderna blivit behandlad eller
bemott pa ett satt s att du kant dig krankt?

Sociala relationer

Har du nagon du kan dela dina innersta kinslor med

och anfértro dig at?

Kan du fa hjalp av nagon eller nagra personer om du har
praktiska problem eller ar sjuk?

Tycker du att man i allmédnhet kan lita pa de flesta manniskor?
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Forklaring till tabellerna

Tabellerna &r indelade enligt den mest relevanta sarredovisningen.
Indelningen per kommun och kén ger ett bra estimat angaende dessa
subgrupper. Tabellerna bor dock tolkas med forsiktighet, beroende pa
att nagra fragor till viss del omformulerats och en lagre svarsfrekvens
i jamforelse med tidigare kartlaggningar.

GOD ALLMAN HALSA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 76 77 78 70 74 76 77

Kvinnor 72 70 72 67 71 72 76

NEDSATT PSYKISKT VALBEFINNANDE (GHQs)

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 12 14 12 14 9 11 15

Kvinnor 17 15 18 15 15 17 17

ANGEST - LATTA/SVARA BESVAR
Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 30 28 32 31 30 27 30

Kvinnor 43 42 44 40 40 44 4]

STRESS - CANSKA/MYCKET STRESSAD
Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 10 11 10 9 10 10 11

Kvinnor 16 14 18 16 16 16 15



SOMN - LATTA/SVARA BESVAR
Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 33 33 35 36 29 31 35

Kvinnor 45 44 47 43 43 45 43

NAGON GANG FATT DIAGNOSEN DEPRESSION AV LAKARE

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 13 15 12 12 11 14 14

Kvinnor 23 20 22 23 21 25 24

NAGON GANG HAFT SJALVMORDSTANKAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 3 2 3 3 2 3 3

Kvinnor 3 2 2 5 3 3 3

NAGON GANG FORSOKT BEGA SJALVMORD

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Kvinnor 0 0 0 0 0 0 0

VARK ELLER SMARTOR | HANDER, ARMBAGAR, BEN ELLER KNAN - LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 44 48 44 45 45 46 39

Kvinnor 48 50 50 57 47 49 44
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VARK | SKULDROR, NACKE ELLER AXLAR - LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 42 45 43 45 40 43 40

Kvinnor 58 60 61 53 56 59 55

VARK | RYGG, HOFTER ELLER ISCHIAS - LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 47 48 48 49 46 45 45

Kvinnor 51 51 55 50 49 52 46

EKSEM ELLER HUDUTSLAG - LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 23 20 22 23 22 27 21

Kvinnor 24 24 25 22 22 25 22

ORONSUS (TINNITUS) - LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 27 30 26 26 27 26 29

Kvinnor 20 20 19 18 23 20 21

INKONTINENS (URINLI”\CKAGE) — LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 8 9 7 9 10 8 8

Kvinnor 21 23 20 21 19 20 22



ATERKOMMANDE MAG- ELLER TARMBESVAR - LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 23 19 22 23 23 24 24

Kvinnor 35 33 34 36 35 35 36

HUVUDVARK ELLER MIGRAN - [ ATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 22 25 23 21 20 19 23

Kvinnor 34 36 34 39 32 33 36

TROTTHET - LATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 49 51 48 53 47 48 52

Kvinnor 61 62 64 63 59 61 59

YRSEL - [ ATTA/SVARA BESVAR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 13 12 14 16 12 11 13

Kvinnor 20 22 21 19 21 20 19

GOD TANDHALSA - GANSKA/MYCKET BRA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 75 74 70 67 73 77 80

Kvinnor 81 83 79 78 81 79 86
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HOGT BLODTRYCK

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 24 27 22 24 27 24 24
Kvinnor 21 22 21 23 20 21 21
DIABETES

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 6 8 6 9 7 6 5
Kvinnor 4 4 5 6 4 3 4
ASTMA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 10 9 11 7 10 9 9
Kvinnor 11 12 11 10 11 11 11
ALLERGI

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 29 26 28 26 27 29 32

Kvinnor 32 33 32 30 31 29 33

FYSISK AKTIVITET: MINST 150 MIN PER VECKA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 66 61 67 52 62 68 68

Kvinnor 67 62 67 59 64 69 71



FYSISK AKTIVITET: 30 MIN PER DAG

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 58 49 60 47 52 57 63

Kvinnor 56 51 54 53 53 56 59

STILLASITTANDE: 13 TIMMAR ELLER MER PER DYGN

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 7 7 9 6 6 6 6

Kvinnor 4 5 5 5 2 4 5

OVERVIKT OCH FETMA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 58 62 59 62 56 56 58
Kvinnor 44 51 46 53 45 46 37
ROKER DAGLIGEN

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 5 8 7 9 5 4 3
Kvinnor 8 9 8 9 11 7 6
SNUSAR DAGLIGEN

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 20 18 18 21 20 21 23

Kvinnor 3 2 4 6 2 3 3
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NAGON GANG ANVANT HASCH ELLER MARIJUANA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 14 11 15 7 12 13 17

Kvinnor 7 3 7 5 6 6 7

NAGON GANG ANVANT ANABOLA ANDROGENA STEROIDER ELLER
TILLVAXTHORMON UTAN LAKARES ORDINATION

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 0 1 0 0 1 0 1

Kvinnor 0 0 0 0 0 0 0

NAGON GANG ANVANT NARKOTIKAKLASSIFICERADE LAKEMEDEL PA ANNAT SATT
AN LAKARE ORDINERAT

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 4 3 5 5 5 5 3

Kvinnor 3 3 2 5 3 4 2

RISKABEL ALKOHOLKONSUMTION

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 19 18 19 15 19 21 19
Kvinnor 14 10 13 7 13 16 17
RISKABLA SPELVANOR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 4 3 5 4 4 4 4

Kvinnor 1 1 1 1 1 1 1



SVART ATT LITA PA DE FLESTA MANNISKOR

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 26 31 27 34 27 23 22

Kvinnor 25 25 30 28 25 21 20

AVSTATT FRAN ATT GA UT ENSAM

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 10 10 12 10 11 10 9

Kvinnor 43 39 49 29 43 41 40

UTSATT FOR HOT SENASTE 12 MANADERNA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 4 3 3 4 3 3 5

Kvinnor 4 3 4 4 4 5 4

UTSATT FOR FYSISKT VALD SENASTE 12 MANADERNA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 3 3 3 3 2 2 3

Kvinnor 2 3 2 2 3 2 2

KANSLA AV KRANKNING SENASTE 3 MANADERNA

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 16 15 18 15 15 12 16

Kvinnor 23 22 23 21 22 24 26
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LAGT PRAKTISKT STOD

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Min 6 4 7 6 8 4 5

Kvinnor 3 4 3 4 3 4 3

LAGT EMOTIONELLT STOD

Hallands kommuner med Halland som referens. Avrundad andel (%).

Man 12 12 13 13 17 10 10

Kvinnor 8 8 7 8 9 7 8

SVART ATT KLARA AV ATT BETALA EN OVANTAD UTGIFT
PA 11 000 KRONOR INOM EN MANAD

Hallands kommuner med Halland som referens.Avrundad andel (%).

Man 15 16 15 26 16 12 12

Kvinnor 18 20 22 23 17 16 13

SVART ATT KLARA DE LOPANDE UTGIFTERNA SENASTE 12 MANADERNA

Hallands kommuner med Halland som referens.Avrundad andel (%).

Min 11 7 13 16 12 8 10

Kvinnor 12 11 14 16 12 12 10



EGNA ANTECKNINGAR
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