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NATIONELLA BEFOLKNINGSENKATEN VAREN 2004

Under 2003 beslutade riksdagen om nya folkhalsomal for Sverige. Statens folk-
halsoinstitut fick som en foljd av detta i uppdrag att folja upp folkhalsa och folk-
halsopolitik pa nationell niva.

| syfte att folja upp hur folkhalsan och dess bestamningsfaktorer ser ut kom
Folkhalsoinstitutet att genomféra en postenkatundersokning i samarbete med
landstingen Gavleborg, Kronoberg och Dalarna, Gotlands kommun, Region
Halland samt delar av region Vastra Gotaland.

Enkatutskicket (inklusive tre paminnelseutskick) har administrerats av Statis-
tiska centralbyran (SCB). Det forsta utskicket genomfordes den 26 mars 2004.
De efterféljande paminnelseutskicken skedde sedan med tio dagars mellanrum.
Insamlingen av enkaterna avslutades den 15 juni.

Enkaten kom att skickas till sammanlagt 60 000 slumpvis utvalda personer i
aldrarna 18-84 ar. Folkhalsoinstitutet medverkade med ett urval for hela riket,
ovriga med ett tillaggsurval for respektive landsting/region. Tillaggsurvalet for
Dalarna bestod i ett lansrepresentativt obundet slumpmassigt urval om 4 000
personer.

Enkéten bestod av 86 numrerade fragor. Da flera av dem hade delfragor, kom
sammanlagt 143 fragor att stallas till var och en av de medverkande.

Deltagarnas svar skyddas av sekretesslagen (SFS 1980:100, 9 kap. 48§).

Svarsfrekvensen i det nationella urvalet blev 61 procent, i Dala-urvalet 63 pro-
cent (man 59 procent, kvinnor 67 procent). Svarsfrekvenser pa drygt 60 procent
kan sagas vara vasentligt lagre &n vad som brukar uppnas i Landstinget Dalar-
nas egna befolkningsenkater. | de som riktar sig till 20-64-aringar har svarsfrek-
venserna pa senare ar natt upp till cirka 76 procent och i de som riktar sig till
(hemmaboende) 70-84-aringar till cirka 90 procent.

Den nationella enkaten nadde i Dalarna, mahanda nagot 6verraskande, ett
lagre deltagande framfor allt bland kvinnor 70 ar och aldre. (I aldrarna dver 70
blev svarsfrekvens rentav hogre for man an for kvinnor. Kvinnor brukar annars
alltid svara i hogre utstrackning an mén i alla aldrar.) Bland yngre man svarade
bara knappt varannan som erbjudits maéjligheten, vilket, sammantaget, aktua-
liserar en bortfallsproblematik vard uppmarksamhet. (Folkhalsoinstitutet har
dock inte for avsikt att studera bortfallsproblematiken pa nagot férdjupat satt.)

| den rapport som nu iordningstallts, rapport 130, redovisas i bilaga 1 resultatet
for Dalarnas del av 2004 ars nationella befolkningsenkat fraga for fraga efter
narsjukvardsomrade, helt utan kommentarer. Skattade varden redovisas i
huvudsak i form av procenttal (andelstal) med 95-procentiga konfidensintervall.
Redovisningen bygger pa svar fran medverkande i saval tillaggsurvalet som
svar fran dalfolk medverkande i det nationella urvalet. ("Dubbletter’ som kan
upptrada genom att det ror sig om tva skilda urval ar bortsorterade.)



Folkhalsoinstitutet publicerade pa sin hemsida under januari manad 2005 de
"forsta resultaten” fran det nationella urvalet, resultat som gjorts tillgangliga for
allmanheten pa adressen:

http/l:www.fhi.se/upload/PDF/2004/rapporter/r200448levnadsvanorochhalsa.pdf

Folkhalsoinstitutet avser att pa hemsidan utéver de "férsta resultaten” ocksa
lagga ut resultat for regioner och deltagande landsting. Den fullstandiga webb-
adressen ar i skrivande stund inte kand. Vilka slags data som kommer att
laggas ut framgar emellertid av bilaga 2. En preliminér resultatredovisning fran
Folkhalsoinstitutet visar fa signifikanta skillnader mellan riks- och dalasiffror.
Laget i Dalarna kan darmed i stort anses vara detsamma som i riket i sin hel-
het. Dock pekar rapporteringarna i landet pa att farre i Dalarna blivit utsatta for
miljotobaksrok, att farre provat hasch eller marijuana och att farre man roker
dagligen. Det finns ocksa en tendens till att farre kvinnor roker dagligen. Detta
kan ses som positivt ur folkhalsosynpunkt. Negativt torde vara att vi i Dalarna
forefaller ha fler man med langvarig sjukdom (och langvarig sjukdom som leder
till funktionsnedsattning). Vi forefaller i Dalarna ocksa ha fler feta personer (BMI
> 30).

I en tidigare resultatredovisning, rapport 129, har utfallet for Dalarna redovisats
fraga for fraga efter kon och alder.

Den information som nu redovisas har antagligen sitt storsta varde i att kunna
utgdra basvarden eller referensvérden for framtida uppfoljningar av folk-
halsoproblematiken.

Riktigheten i de statistiska berakningar som redovisas ansvarar Statistiska
centralbyran for. | syfte att reducera féorekommande bortfallsskevhet har vikter
berdknats med hjalp av sa kallad kalibrering. (En beskrivning av hur ett sadant
forfarande gar till kan rekvireras fran undertecknad.) Hur viktningen av materia-
let slar pa undersdkningsutfallet jamfort med ett oviktat material kommer att
granskas och redovisas i en kommande rapport (rapport 131). | den rapporten
kommer aven vissa jamforelser att géras mellan undersékningsutfallen i den
nationella enkaten och Landstinget Dalarnas egen.

Denna rapport (liksom rapport 129) finns tillganglig pa Landstinget Dalarnas
hemsida (http//:www.ltdalarna.se) under rubrikerna "Folkhalsa/milj6” och
"Statistik folkhalsa”.
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