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Olika typer av halsovardande atgarder har till-
dragit sig 6kande intresse under senare ar, som
ett satt att effektivisera insatserna for folkhal-
san. Denna tendens kan berdknas bli accen-
tuerad i fortsattningen, som en féljd av den nya
hélso- och sjukvérdslagens pabud om férebyg-
gande insatser. Denna har ju redan i sitt tillbli-
velsestadium gett incitament till en samhalis-
medicinsk satsning inom manga landstingsom-
raden.
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Verkstéllandet av forebyggande atgarder rymmer
en rad problem av metodologisk och praktisk art.
Ett omrade inom det aktuella komplexet som tidi-
gare knappast belysts, ar allmanhetens instéllning
till forebyggande aktiviteter av skilda slag. Det har
fordenskull synts naturligt att i en studie av befolk-
ningens héllning till och virdering av olika foreteel-
ser inom sjukvardssektorn (1, 2) dven beakta dess
syn pa halsoframjande atgirder.

Individen paverkar sjilv genom valet av livsfo-
ring och genom riktade atgdrder i hog grad sitt
halsotillstand
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Att beakta allminhetens instéllning ter sig desto
viktigare som individen sjilv genom valet av livsfo-
ring och genom riktade atgérder i hog grad paverkar
sitt halsotillstand.

MATERIAL OCH METOD
Undersokningsomradet var Nordvistra forvalt-
ningsomradet i Stockholms ldns landsting. Popula-
tionen utgjordes av de personer i aldern 17—77 ar
som var skrivna i omradet. Urvalet var ett obundet
slumpmassigt urval om 3 000 personer.

Postenkit valdes som undersokningsinstrument.
Utsindningen skedde under varen 1977. Hogst tre
pastotningar gjordes for att personerna i urvalet
skulle svara.

Deltagandet i undersokningen var 83 %. Skillna-
derna i svarsfrekvens var sma mellan personer i
olika aldrar och mellan mén och kvinnor. Den lilla
gruppen om 256 utlindska medborgare ar dven den
ganska vl representerad, 73 % deltagande.

Forebyggande étgérder pa det individuella planet
innefattar stirkande av halsotillstindet tex genom
upplysning/radgivning rérande en rad potentiellt
sjukdomsskapande forhallanden samt édndringar av
livsforingen i enlighet med den erhdllna informatio-
nen.

Vidare ingar tidiga atgiarder avsedda att uppticka
manifest eller begynnande sjukdom, alltsd sekun-
diarpreventiva atgérder, fra genom hélsokontroll. 1
undersokningen inkluderades de bada nimnda for-
merna av prevention. Den sjukdomsspecifika profy-
laksen, tex i form av vaccinationen, ar daremot
mindre kontroversiell och fragor avseende denna
medtogs inte.

Betriffande de olika mgjligheterna till prevention
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Av elva angivna aktiviteter var regelbundna
héilsokontroller populirast

stilldes fragan dels huruvida den borde finnas i den
ort (stadsdel) dir den tillfragade bor, dels om han
sjalv skulle utnyttja den.

For att undersoka den relativa betydelsen av flera
oberoende variabler utnyttjades stegvis multipel re-
gression (3, 4).

RESULTAT

Inledningsvis redovisas de svar som avser den till-
frd'gudes onskan att sjilv utnyttja ett utbud av hal-
sovdrd. Av elva angivna aktiviteter var regelbundna
hilsokontroller populdrast. Som viktigt bedomdes
ocksa anordnande av tranings- och motionsmojlig-
heter, upplysning for motion samt skotselrad och
halsoradgivning. Ocksa sddana virdeladdade fragor
som behandling av alkoholproblem for egen del be-
svarade de tillfragade jakande i stor utstriackning. I
tabell 1 har svaren rangordnats efter relativa fre-
kvensen ja-svar.

Tabell 1: ' Skulle ni sjilv utnyttja . .. ?"" Procentfordelning
pa svarsalternativen.

Halsoframjande aktivitet Ja. Nej Ej Sum-

besv ma

Regelbundna hilsokontroller 79 16 S 100
Ordnande av tranings- och

motionsmojligheter 62 29 9 100
Skotselrad och hilsoradgivning 51 40 9 100
Upplysning fér motion 43 48 9 100
Ingripande mot ogynnsamma

arbetsforhallanden 51 11 100

Radgivning om rokavvinjning 19 73 8 100
Radgivning rorande samlev-

nadsproblem 18 71 11 100
Radgivning rorande sexualpro-

blem 15 74 11 100
Upplysning mot narkotikamiss-

bruk 14 77 9 100
Behandling for alkoholproblem 11~ 80 9 100
Upplysning mot 6verdrivet alko-

holbruk 10 81 9 100
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Regelbundna halsokontroller

[nom sjukvarden ar man i allminhet inte 6vertygad
om att nyttan med hélsokontroller &r rimligt stor i
forhallande till kostnader och andra oldgenheter,
annat dn vid vissa bestimda sjukdomar eller be-
stamda befolkningsgrupper (5). Inom foretagshilso-
varden ar instillningen emellertid mer liberal. De
som i dag har minst mojligheter att fa sin hélsa
kontrollerad édr darfor grupper som pensionérer och
hemarbetande kvinnor.

Bortat tre fjirdedelar av befolkningen kommer till
likare under ett ar och méanga har kroniska sjukdo-
mar for vilka de gor flera besok per ar. Man skulle
kunna tro att dessa har mgjlighet att fa gjort en
allmén kontroll av hilsotillstindet i samband med
likarbesok for sjukdom. Frekvensen av tillfragade
som var beredda att utnyttja ett erbjudande om
regelbunden hilsokontroll var emellertid i stort sett
lika oavsett sjuklighet (se tabell 2)

Tabell 2: ' Skulle ni sjilv utnyttja regelbundna hdilsokon-
troller?”’ Procentfordelning pa svarsalternativen.

Sjuklighet Ja. Nej Ej Sum-
besv ma

Langvarig sjukdom och svart

klara arbete 78 12 10 100

Langvarig sjukdom, ej svart

klara arbete 82 13 S 100

Ingen langvarig sjukdom 79 17 4 100

Omfattningen av halsokontrollverksamheten ar re-
dan nu tamligten stor. Under en tremanadersperiod
har den vuxna befolkningen, 16—74 ar, i riket till
14 % varit till lakare for friskintyg eller hialsokon-
troll (6). Dirtill kommer kontroller i samband med
graviditet, gynekologisk halsokontroll och vaccina-
tioner, totalt omfattande ungefir lika manga.
Knappt 30% hade salunda sokt ldkare for preven-
tiva atgiarder under den angivna tidrymden. For
sjukdom har 36% sokt och eftersom manga sokt
bade for sjukdom och av andra skél blev resultatet
att totalt 47 % sokt lakare.

I en stegvis multipel regression med dnskan om
halsokontroll som beroende variabel togs hidnsyn
till alder, kon, civilstand, utbildning, nationalitet,
yrkesverksamhet, sjuklighet och antal gjorda lakar-
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Tabell 3: Onskar halsokontroll. Multipel regression.

Oberoende
variabel

Regressi-
onskoef-
ficient hos

Hogre
virde

Multipel
F- regressions-
virde koefficient

0,64
0,68
0,65
0,62
0,65
0,54
0,23
0,98

Kon

Utbildning

Antal lakarbesok
Kon

Utbildning

Antal lakarbesok
Forvarvsarbete
Sjuklighet

kvinnor 16,2
lagutbildad 18,1
manga besok 6,2
kvinnor

lagutbildad
ménga besok 3,5
ej forvirvsarbete 155
sjukare

0,10
0,13
0,15
0,10
0,13
0,15
0,15
0,5 0,15

14,7
16,0

besok (se tabell 3). Antalet lakarbesok gick in signi-
fikant i det tredje steget men sambandet gick forlo-
rat nar sjukligheten kom med i analysen i steg fem.
De tvéa variablerna var tamligen hogt korrelerade,
koefficient 0,43. Kvar stod signifikant betydelse av
kon och utbildning.

Riktningen i fraga om kon var den vanliga betraffan-
de hilsoframjande atgirder. Kvinnorna dnskade of-
tare halsokontroll &n mén. Utbildning inverkade ne-
gativt pa onskan om hilsokontroll, de som hade en
utbildning utdver grundskola onskade sig hilsokon-
troll i mindre utstrackning.

Det senare ar Overraskande med tanke pa att i
allminhet utnyttjande av preventiva insatser ar hog-
re i hogre socialgrupp (7). Socialgrupp och utbild-
ningsniva ar som bekant korrelerade positivt. Totalt
forklarades emellertid bara 2 % av variansen.

Halsoradgivning

For utformningen av eventuella regelbundna hélso-
kontroller skulle det vara av viarde om den positiva
attityden till dem var kopplad till en liknande instéll-
ning till hdlsoupplysing i olika former. Sambanden
var ocksé hoga. De som 6nskade sig radgivning mot
rokavvanjning var bara en femtedel (479 personer),
men de onskade till 87 % (415 personer) ocksa regei-
bundna hilsokontroller. P4 samma satt aterfanns av
252 personer som Onskade upplysning mot 6verdri-

Attt kombinera en  hdlsokontroll  med
hilsorddgivning skulle i hog grad ha befolk-
ningens stod
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vet alkoholbruk 219 (=87%) bland dem som var
positiva till hdlsokontroll etc.

Att kombinera en héilsokontroll med skotselrad
och hilsorddgivning skulle alltsa i hog grad ha be-
folkningens stod. Av de 1277 (51 %) i befolkningen

som Onskade sadan radgivning aterfanns 1197

(48 %) av befolkningen bland dem som 6nskade hil-
sokontroll. A andra sidan ville ytterligare 67 perso-

ner ha regelbundna hélsokontroller utan att vilja ha
dessa rad. Endast 69 personer ville ha rdden men
inte kontrollerna. En grupp om 13 % 0Onskade vare
sig hialsokontroll eller halsorad (se tabell 4).

Tabell 4: Onskan om hiilsokontroll respektive skétselrdd
och hdlsoradgivning. Procent av befolkningen.

Vill ha
skotselrad
-hilsorad

Vill ¢j ha
skotselrad
-hélsorad

Ej be-

Halsokontroll svarat

Vill ha halsokontroll 48
Vill ¢j ha halsokon-

troll

Ej besvarat

Beroendeframkallande medel
De tva agens som framstar som de frimsta hoten
mot befolkningens hilsa, ar alkohol och tobak. Be-
redskapen att pa allvar ta itu med dem har emeller-
tid av naturliga skél inte varit stor vare sig bland
foretradarna for samhallsintressen eller bland all-
manheten. For den enskilde har priset i form av
forlusten av ett njutningsmedel uppenbarligen an-
setts alltfor hogt.

Mot bakgrund av denna vetskap, fir man anse att
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Ganska stora minoriteter anger att de sjilva
skulle utnyttjia behandling for alkoholproblem
(11 %)

det i denna undersokning dr ganska stora minorite-
ter som anger att de sjilva skulle utnyttja en upplys-
ning mot overdrivet alkoholbruk (10%) eller be-
handling for alkoholproblem (11%). An fler skulle
utnyttja radgivning om rokavvanjning (19%). An-
tagligen ar de som bejakat fragan rokare sjalva vil-
ket skulle innebéra att hélften av rokarna skulle
vara motiverade for avvanjning.

Upplysning mot narkotikamissbruk var 14 % be-
reddda att sjalva utnyttja. Sannolikt definierar de
svarande narkotikamissbruk som ungdomarnas
bruk av hasch och centralstimulerande medel.
Svaret kan inte tolkas sd att de som bejakat fragan
sjilva ar missbrukare.

Samlevnads- och sexualproblem

En stor minoritet om 18% respektive 15% skulle
sjdlva utnyttja radgivning rérande samlevnadspro-
blem och sexualproblem.

Nir det for var och en av de ovannamnda aktivi-
teterna fragades om det i orten eller stadsdelen var
behov av dem, samlades rejala majoriteter for varje
aktivitet. Ett jakande svar har ar givetvis foga for-
pliktande, men ger likaval en antydan om befolk-
ningens instillning till -hilsoframjande atgarder.
Den attityden méaste sdgas vara positiv.

De som anséag att regelbundna hélsokontroller be-
hovdes i orten eller stadsdelen var 2002 av 2490
som svarade, och den minst onskade aktiviteten,
radgivning rorande sexualproblem, ansags behovas
av s& manga som 1315.

Om aktiviteterna rangordnas finner man foljande:

En stor minoritet om 18% vrespektive 15%
skulle sjilva utnyttja radgivning rérande sam-
levnadsproblem och sexualproblem
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Ett ovintat resultat dr den relativt laga priori-
teringen av ingripande mot ogynnsamma ar-
betsforhallanden

Regelbunden hélsokontroll har hogsta rangplats
bade allmant sett och for deltagarna personligen.
Upplysning mot alkohol eller narkomani eller be-
handling for alkohol far en hog rangplats allmént
men lagsta rangplats for deltagarna personligen (se
figur 1). Rankningen ér ju inte forvanande. Det
Overraskande r att det trots allt 4r sa manga som
anger att de sjialva skulle utnyttja upplysning mot
beroendeskapande medel.

Ett annat ovéntat resultat ar den relativt laga
prioriteringen av ingripande mot ogynnsamma ar-
betsforhallanden.

Figur 1: Halsoframjande service rangordnad efter antal
som ansdag att aktiviteten behdovdes i orten (stadsdelen)
respektive sjilva skulle utnyttja den.

Behovs i orten (stadsdelen)  Skulle sjalv utnyttja

1. Regelbundna hilso- 1. Regelbundna  hilso-
kontroller kontroller

2. Upplysning mot narko- 2. Trénings och motions-
tikamissbruk mojlighet

3. Behandling for
holproblem

4. Upplysning mot over- 4.
drivet alkoholbruk

S. Skotselrad och hélso- S.

alko- 3. Skotselrad och hilso-
radgivning

Upplysning om motion

Ingripande mot ogynn-

radgivning samma arbetsforhal-
landen
6. Trinings- och motions- 6. Rédgivning om rokav-
mojligheter vanjning
7. Upplysning for motion 7. Rédgivning  rérande

samlevnadsproblem

8. Ingripande mot ogynn- 8. Radgivning  rérande
samma  arbetsforhal- sexualproblem
landen

9. Radgivning om rokav- 9. Upplysning mot narko-
vanjning tikamissbruk

10. Rédgivning rorande  10. Behandling for alko-
samlevnadsproblem holproblem

. Radgivning

rorande
sexualproblem

. Upplysning mot over-

drivet alkoholbruk
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Sammanfattningsvis ar beredskapen hog hos all-
ménheten att for egen del utnyttja hilsoframjande
aktiviteter. Det bor emellertid erinras om att det
sjalvklart ar betydligt lattare att kryssa for en fraga i
ett frageformular dn att verkligen borja tex motio-
nera.

Det som man i sarskilt hog grad onskar ér regel-
bundna halsokontroller. En tillracklig hansyn till
styrkan i detta 6nskemal har hittills knappast tagits
inom sjukvardspolitiken.
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Vialkommen till
Hultafors Halsocenter

i vacker hoglandsnatur mellan
Goteborg och Bords

Vi erbjuder hilsokontroll, massage, medicinska
bad, individuellt anpassad sjukgymnastik och mo-
tion, hilsoféredrag, simhall +32°, friluftsbad med
bastu, tennis, promenadstigar i storslagen natur.

Vegetarisk eller blandad kost, specialdiet, faste-
program.

Leg. likare, sjukskoterskor och sjukgymnaster.
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