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Foérord

I landstingets planerings- och styrningsprocess ar det viktigt att ha kunskap om befolkningens
fortroende for och asikter om hélso- och sjukvard. Genom att samla information fran olika
datakallor kan en stor del av hélso- och sjukvarden belysas aven om uppgifterna ofta avser
sjukvardskonsumtion.

Det finns inget heltdackande matt som kan ge svar pa hur befolkningens behov av hélso- och
sjukvard ar tillgodosett. Enkatundersokningar kan ge en 6vergripande bild av vad
befolkningen har for asikter om vantetider, behandlingsresultat och bemotande vilket ger en
kompletterande bild av hur halso- och sjukvarden upplevs. Denna rapport ger dels en bild av
hur den sérmlandska befolkningen generellt uppfattar halso- och sjukvarden dels en bild av
hur patienter uppfattar den vard och behandling de fatt.

Rapporten ar framtagen av Lotta Sahlgvist och Anna Ekholm vid landstingets FoU-centrum.

Eva-Maria Annerback

Enhetschef
FoU-centrum
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1. Material och metod

De flesta uppgifter i rapporten kommer fran enkatundersokningarna Liv & hélsa samt Liv &
Halsa ung. Nagra uppgifter kommer fran tidigare undersokningar, Halsoundersokning (HU)
och Landstingsenkat (LT) samt VVardbarometern och Vantetider i varden.

Enkatundersokningen Liv & halsa har genomforts vid tre tillfallen, ar 2000, 2004 och 2008.
Undersokningen ger information om befolkningens halsa, levnadsvanor, livsvillkor och
kontakter med varden. Landstingen i Uppsala, Sormlands, Vastmanlands, Varmlands och
Orebro 1an (CDUST-regionen) samarbetar kring undersékningarna. Undersékningsomradet
stracker sig saledes tvérs 6ver Sverige, fran norska gransen till Ostersjon. Regionen innefattar
55 kommuner med drygt 1 miljon invanare mellan 18 och 84 ar. Ur denna grupp gjordes 2008
ett slumpmassigt urval om 68 710 personer och drygt 40 000 besvarade postenkaten, varav 7
546 sormlanningar.

Landstingets Folkhalsocentrum och FoU-centrum gor i samarbete med lanets kommuner
enkatundersokningen Liv & Halsa ung riktad till elever i arskurserna 7 och 9 i grundskolan
och arskurs 2 pa gymnasiet. Enkaterna innehaller fragor om halsa, livsvillkor, levnadsvanor,
skola och fritid. P& skolorna har skolskoterskan eller annan personal ansvarat for utlamnandet
och insamlandet av enkaterna. Eleverna har besvarat enkaterna anonymt pa skoltid. Liv &
Hélsa ung har genomfdrts 2004, 2006 och 2008 i Sédermanland. Undersdkningen genomfors
under februari/mars och omfattar cirka 10 000 elever per tillfalle. Varje arskurs har en
specifik enkat for att kunna anpassa fragorna for elevernas alder.

Nar det i rapporten hanvisas till de senaste tre manaderna, avses de senaste tre manaderna
innan enké&ten besvarades. For att underlatta tolkningen av diagrammen, har vi begrénsat oss
till tre olika skalor, 25, 50 eller 100 procent.



2. Fortroende

Fortroendet for olika institutioner i samhallet
varierar, befolkningens fortroende for hélso-
och sjukvarden &r hogt i jamforelse med
manga andra institutioner. Fragorna om
fortroende besvaras av alla och inte bara de
som varit i kontakt med varden. Resultaten
fran dessa fragor speglar alltsa befolkningens
allménna uppfattning och &r inte ett direkt
matt pa hur hélso- och sjukvarden fungerar.

Fortroende for halso- och sjukvarden

Andel i regionen med stort fortroende for halso-
och sjukvarden
02000 m2008
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Kalla: Liv & halsa 2000, 2008

Andel (%) med mycket eller ganska stort
fortroende for olika samhallsinstitutioner
i Sodermanland 2008

Halso- och sjukvarden 73
Polisen 62
Skolan 49
Domstolarna 42
Aldreomsorgen 33
Forsakringskassan 32
Riksdagen 28
Regeringen 28

Kalla: Liv & halsa 2008

Halso- och sjukvarden ar den
samhallsinstitution som hdgst andel av
sormlanningarna har fortroende for, 73
procent. | CDUST-regionen ar det drygt tre
fjardedelar av befolkningen som har stort
fortroende for hélso- och sjukvarden, vilket
ar nagot hogre an ar 2000. Sédermanland
tillsammans med Varmland &r de enda
lanen i CDUST-regionen dar andelen
sjunkit fran 2000 till 2008.

Det ar ingen skillnad mellan mén och
kvinnor ndr det galler fortroende for halso-
och sjukvarden. Andelen med stort
fortroende dkar med stigande alder. |
aldersgruppen 18-34 ar har knappt sju av tio
stort fortroende medan andelen i
aldergruppen 65-84 ar ar drygt atta av tio.



Fortroende for sjukhusvard, primarvard och tandvard

Andel sérmlanningar med stort fortroende for olika

Fortroendet for primarvérden, vardinrattningar

sjukhusvarden och privata tandlakare [018-34 ar M35-49 &r [150-64 ar M65-84 ar
visar pa ett 6kat fortroende med

Primarvard Sjukhusvard Folktandvard Privat
tandvard

kande &lder medan Folktandvarden 100
visat ett motsatt monster. Det ar en 80
nagot hogre andel som har stort
fortroende for sjukhusvard an for 60
primérvérd. Den nationella %
undersokningen, Vardbarometern, 40 T
visar motsvarande resultat. 20 L]
0

Kalla: Liv & héalsa 2008



3. Tillganglighet
Ur patienternas synvinkel ar vardens tillganglighet ett matt pa kvalitet. Enligt halso- och

sjukvardslagen ska varje patient som vander sig till halso- och sjukvarden fa vard och service
inom rimlig tid.

Telefontillganglighet

Telefontillganglighet har varit ett ofta diskuterat problem under de senaste aren. Den
nationella vardgarantin séger att inom primarvarden ska alla patienter erbjudas kontakt i
telefon eller pa plats samma dag som man soker vard.

Telefontillgangligheten vid vardcentraler mats, via Vantetider i varden, tva ganger om aret.
Varen 2009 besvarades 89 procent av alla samtal bade i riket och i S6dermanland. Det &r stora
skillnader mellan lanets vardcentraler men 6ver halften av vardcentralerna besvarar mer an 90
procent av samtalen.

Andel besvarade telefonsamtal pa vardcentraler, varen 2009
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Kélla: Vantetider i varden (www.vantetider.se)



Andelen sérmlanningar som pa grund
av egna halsoproblem har ringt en
vardcentral under de senaste tre
manaderna (fore besvarandet av enkat)
ar 38 procent. Motsvarande andelar for
sjukhus och tandvard ar 17 respektive
14 procent.

Liv & hélsa 2008 visar att
telefontillgéngligheten uppfattas vara
béattre i S0dermanland &n i regionen.
Svarast att komma fram pa telefon ar
det till sjukhus och vardcentral medan
det &r lattare till tandvarden. Det har
inte skett nagon forandring mellan
2000 och 2008.

Vantetid

Andel som fatt traffa allmanlékare inom sju dagar

——Soddermanland — - Riket

Andel som tycker det var ganska eller mycket svart att
komma fram pa telefon, 2008

O Sédermanland B CDUST
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Vardcentral

Kalla: Liv & halsa 2008

Vardgarantin sager att om
primarvarden bedomer att du
behover tréffa en allménlakare ska

100

du fa gora det inom sju dagar. Detta

maéts, liksom telefontillgéngligheten,

80

tva ganger om aret via Vantetider i
varden. | Sodermanland &r det en

60

%
40

lagre andel an i riket som far traffa
allmanl&kare inom sju dagar.

20

Andelen har dock 0kat sedan
maétningarna startade 2006.
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Kélla: Vantetidsdatabasen (www.vantetider.se)
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| Liv & héalsa fragas om

Andel som ansag att vantetiden var ganska eller mycket lang

patienten vid senaste besoket pa

OVardcentral W Sjukhus

sjukhus eller vardcentral fick >0
komma efter kort eller lang 40 1
vantetid. Vantetiden till sjukhus

uppfattas i jamforelse med 20
vantetiden till vardcentral i o
storre utstrackning som lang. 0
FOr ménnen avtar andelen som 207
anser att vantetiden var lang

med stigande alder, medan det 107
for kvinnor inte finns nagot .

sadant tydligt monster.

K&nnedom om ungdomsmottagning

Andel elever som vet var ungdomsmottagningen
finns i sin hemkommun

H 2006 O 2008
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Kélla: Liv & Halsa ung 2006, 2008

18-34 35-49 50-64 65-84

18-34 35-49 50-64 65-84

Kvinnor Alder Man

Kalla: Liv & halsa 2008

Ett matt pa tillganglighet till vard bland
lanets ungdomar kan vara hur stor andel
som kanner till var
ungdomsmottagningarna finns.

Ungdomsmottagningen (UM) &r val kand
bland eleverna i arskurs 9 och 2 pa
gymnasiet, 80 procent av dem vet var
ungdomsmottagningen finns i deras
hemkommun. Skillnader mellan
kommunerna kan bero pa var i
kommunen ungdomsmottagningen ar
beldgen, till exempel kanske den inte
ligger centralt. Det kan ocksa vara sa att
ungdomsmottagningar som erbjuder
skolklasser studiebesok for att na
ungdomarna ar mer vélkénda.



4. Kontakter med varden

| bade Sédermanland och i regionen &r
andelen personer som uppgett att de
besokt nagon vardgivare, under de
senaste tre manaderna, cirka 65 procent
(med vardgivare avses personal pa
vardcentral, sjukhus, foretagshalsovard
samt inom tandvarden). Generellt sett
har kvinnor i storre utstrackning besokt
nagon vardgivare jamfort med man.
Den hdgsta andelen besdkare under de
senaste tre manaderna aterfinns bland
de aldsta. Bland personer som ar 65 ar
och aldre har atta av tio besékt varden
under de tre senaste manaderna medan
det i aldersgruppen 18-34 ar ar ungefar
halften.

Andel sormlanningar som besokt nagon vardgivare
under en treméanadersperiod
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Kalla: Liv & halsa 2008

Andel sérmlanningar som besokt olika vardgivare under en  Andelen som har sokt vard under de

tremanadersperiod
O Ar 2000 B Ar 2008
50

senaste tre manaderna har sjunkit
fran ar 2000 till 2008. Minskningen

40

ar statistisk sékerstalld for besok hos
lakare pa sjukhusmottagning, lakare

30 ]

pa vardcentral och tandlakare.

%
20

T De vardgivare som &r vanligast att
besoka ar lakare pa vardcentral och

) .
0

tandldkare. Nastan tre av tio har
besokt dessa under en
tremanadersperiod.

Lakare pa Lakare pa Lakare pa Distrikts-
akut- annan vardcentral  skoterska

mottagning sjukhus-
mottagning

Kalla: Liv & halsa 2000, 2008

Tandlakare
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Besokt ungdomsmottagning

Ungdomsmottagningarna vander sig
till flickor i aldern 13-20 ar och pojkar
13-23 ar.

Flera ungdomsmottagningar erbjuder
skolklasser att komma pa studiebesok,
vilket medfor att manga ungdomar
varit pa ungdomsmottagningen en
gang. Av den anledningen tittar vi hér
pa hur stor andel som besokt
ungdomsmottagningen flera ganger.
Det ar en betydligt hogre andel av
flickorna &n av pojkarna som besokt
ungdomsmottagningen mer &n en
gang. Skillnaderna mellan pojkar och
flickor har minskat nagot mellan 2006
och 2008.

Tandvard

Andel elever i &rskurs 2 som besokt UM flera ganger

100

02006 @ 2008

80

60
%
40

20

Flickor

Andel sormlanningar som inte besokt tandvardsmottagning under
de fem senaste aren
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Svensk bakgrund Alder

Kalla: Liv & halsa 2008

18-34 35-49 50-64 65-79 80-84

Utlandsk bakgrund

11

i

Pojkar

Kélla: Liv & Halsa ung 2008

Over 90 procent av
befolkningen i Sérmland har
besokt tandlakare eller
tandhygienist nagon gang
under de senaste fem aren.

Andelen som inte besokt
tandvardsmottagning de
senaste fem aren skiljer sig
mycket mellan personer med
svensk respektive utlandsk
bakgrund. Det ar ungefar
dubbelt sa hog andel bland de
med utlandsk bakgrund som
inte besokt tandvards-
mottagning under de senaste
fem aren.



Andelen som uppger att de har
dalig tandhélsa foljer samma
maonster som andelen som inte
besokt tandvard under de senaste
fem aren med avseende pa
utlandsk bakgrund och alder.
Bland de med utldndsk bakgrund
ar det en hogre andel som uppger
att de har en dalig eller mycket
dalig tandhélsa jamfort med de
med svensk bakgrund. |
aldersgruppen 35-64 ar det
nérmare 20 procent av de med
utlandsk bakgrund som upplever
att de har en dalig tandhélsa.

Avstatt vard

Andel sormlanningar som under en tremanadersperiod
ansett sig vara i behov av vard men inte sokt

Andel sormlanningar med dalig eller mycket dalig tandhélsa
25

20
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Svensk bakgrund Alder Utlandsk bakgrund

Kélla: Liv & hélsa, Liv & Hélsa ung 2008

Drygt 20 procent av befolkningen i
lanet anser sig under en

50

02004

tremanadersperiod varit i behov av vard
W2008 men dnda inte sokt.

40

Det &r vanligare att kvinnor ansett sig
vara i behov av vard men avstatt fran

30
%
20 17

o H
18-34 35-49 50-64 65-79 80-84

Kvinnor Alder

Kalla: Liv & halsa 2004, 2008

18-34 35-49 50-64 65-79 80-84

att soka. Bland kvinnorna har andelen
som ansett sig vara i behov av vard men
inte sokt 6kat mellan 2004 och 2008 i
samtliga aldersgrupper medan andelen
bland mé&nnen minskat eller &r
ofdrandrad i de flesta aldersgrupper.
Det &ar vanligare bland yngre personer
Man att inte ha sokt vard trots att de ansett
sig vara i behov av det.

12



Anledning till att personen avstatt vard trots att han/hon
ansag sig vara i behov av det
flera svarsalternativ kunde anges

Vantetiden

Blev besvarsfri

Negativa erfarenheter

Tillganglighet

Hade inte tid

Kan anda inte fa hjalp

Ekonomi
Besokstid for sent

Vart vander jag mig?

0 5 10 o4 15

Kalla: Liv & hélsa 2008

Studier har visat pa skillnader i hélsa
mellan olika grupper i samhallet. De
Okande skillnaderna i ekonomiska
forutsattningar mellan grupper kan
paverka i vilken utstrackning
personer soker vard.

Det ar vanligare att avsta fran
tandvardsbesok pa grund av
ekonomiska skal, an att avsta fran att
ta ut lakemedel eller besoka
sjukvarden. Det ar framforallt unga
manniskor, speciellt kvinnor i
aldersgruppen 18-49 ar, som avstar
tandvardsbesok, sjukvard och
lakemedel. Andelen som avstatt vard
av ekonomiska skél har inte
forandrats sedan 2004.

20

De vanligaste orsakerna till att ha
avstatt vard trots behov ar: for langa
vantetider, besvaren gick over samt
negativa erfarenheter fran tidigare
besok.

Andel sormlanningar som under en tremanadersperiod

avstatt vard av ekonomiska skal
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H Avstatt tandvardsbesok
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Kalla: Liv & halsa 2008



5. Uppfattningar om varden

Overlag ar patienterna néjda med
den vard de fatt. Sjukhusvarden far
nagot hogre betyg an den vard som
getts pa vardcentral. | bade regionen
och Sédermanland &r nara 80
procent av patienterna ndjda med
sjukhusvarden. Motsvarande siffror
for vard pa vardcentraler &r 76
procent i regionen och 73 procent i
Sodermanland.

Sett dver tid, har andelen som anser
att behandlingen/undersokningen pa
sjukhus eller vardcentral varit bra
eller mycket bra, inte forandrats
namnvart.

Andel sormlanningar som anser att den
behandling/undersdkning de fick vid senaste sjukhusbestket/
vardcentralbesoket var i stort sett bra eller mycket bra

100
OSjukhus  WVardcentral

80 1 1

60 1
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20 —
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Kélla: HU-90, LT-93, HU-96, Liv & halsa 2000, 2004, 2008

Andel sormlanningar som anser att den
behandling/undersdkning de fick vid senaste sjukhusbesdket/

vardcentralbesoket var i stort sett bra eller mycket bra
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Kvinnor Alder Man

Kalla: Liv & halsa 2008
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De allra flesta &r ndjda med den
vard de fatt. Det ar ingen storre
skillnad mellan man och
kvinnor. Bland de aldre &r det
en hogre andel som anser sig ha
fatt bra vard jamfort med de

yngre.



Hur unga uppfattar vardkontakter
finns inte s& mycket information
om. | Liv & Halsa ung tillfragas
eleverna om de tycker att
personalen hos olika vardgivare
lyssnar pa dem.

En hog andel av eleverna, ungefér
atta av tio, upplever att de blir
lyssnade pa nar de besoker
varden. En nagot hogre andel av
pojkarna jamfért med flickorna
tycker att skolskoterskan,
personalen pa vardcentralen och
tandlakaren lyssnade pa dem. Vid
besok pa ungdomsmottagningen
ar resultatet det omvanda.

Andel som tycker att personalen lyssnade pa dem
BmAK 7 DAk 9 mAKk 2
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40 ~

20 ~

Skol- vC Tand- umMm Skol- vC Tand- UM
skoterska lakare skoterska lakare

Flickor Pojkar

Kalla: Liv & Hélsa ung 2008
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6. Halsoframjande halso- och sjukvard

Landstinget har en viktig roll i det halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbetet, bade
genom den behandlande verksamheten och som etablerad och fortroendefull kontaktyta i
forhallande till befolkningen. Det finns val dokumenterad kunskap om att halso- och
sjukvardens halsoframjande och sjukdomsférebyggande insatser har goda effekter pa halsan
och &r kostnadseffektiva. Sedan 2008 finns en hdlsosamordnare i Landstinget S6rmland som
samordnar arbetet med hélsoframjande landsting och implementeringen av policyn Policy for
det halsofrdmjande och sjukdomsférebyggande arbetet i Landstinget Sérmland och dess
riktlinjer.

Fragor och rad om levnadsvanor

| det vardagliga motet med patienter har halso- och sjukvarden stor mojlighet att paverka
individens levnadsvanor och stotta till en mer halsofrdmjande livsstil. | Landstinget S6rmland
finns sedan 2008 riktlinjer for hur landstingets patientnara verksamheter ska stddja
livsstilsforandring genom att stalla fragor om patientens levnadsvanor och halsa. Nasta steg i
motet kan vara att utifran individens situation ge rad om méjliga forandringar. Det korta
samtalet om levnadsvanor ar mer etablerat i primarvarden an pa sjukhusen och inom
tandvarden.

| fragor om kost, motion, rékning och alkohol &r det pa vardcentraler de storsta andelarna har
blivit tillfragade. Pa sjukhus och vardcentraler fragas inte i lika hog utstrackning om
snusvanor som inom folktandvarden. Det &r stora skillnader mellan folktandvard och privat
tandvard i hur stor andel som far fragor om sina levnadsvanor, folktandvarden har nastan
dubbelt sa stora andelar. Andelen som far fragor och rad nar de besoker varden ar lika stor i
Sodermanland som i CDUST-regionen.

Andel i procent av de som sokt vard som tillfragats om levnadsvanor samt de som fatt
rad att forandra sina levnadsvanor

Vardcentral Sjukhus Tandvard
Folktandvard Privat tandvard
Tillfragad Fatt rad Tillfragad Fattrad  Tillfragad Fatt rad Tillfragad  Fatt rad

Kost 15 9 10 6 13 7 7 4
Rokning 24 7 16 4 24 7 14 5
Snusning 11 2 8 2 19 4 10 4
Motion 22 11 14 6
Alkohol 13 3 10 2
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I Sérmland blev 34 procent av dem som
besokt vardcentral under en
tremanadersperiod tillfragade om minst en
levnadsvana och 19 procent fick minst ett
rad om att forandra sina levnadsvanor.
Motsvarande siffror for dem som besokt
sjukhus under en tremanadersperiod &r 24
respektive elva procent. Vid det senaste
besoket pa tandvardsmottagning fick 23
procent av de svarande minst en fraga om
kost- rok- eller snusvanor, elva procent fick
rad om att forandra minst en av dessa vanor.
Det har inte skett nagra stora forandringar
mellan 2004 och 2008.

Andel sormlanningar som har fatt en fraga respektive

ett r&d om sina rokvanor

O Fragor, rokare W Rad, rokare
O Fragor, icke-rokare W Rad, icke-rokare
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Andel sormlanningar som har fatt minst en fraga
respektive minst ett rad angaende sina
levnadsvanor vid det senaste besoket pa
vardcentral
O Fragor MRad
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Kalla: Liv & halsa 2004, 2008

Det &r i hogre utstrackning personer i
riskgrupper som blir tillfragade och far
rad om sina levnadsvanor. Exempelvis
ar det vanligare att dverviktiga och
kraftigt 6verviktiga far fragor och rad
om kost och motion, jamfort med dem
som &r normalviktiga. Samma maonster
gar igen for riskkonsumenter av alkohol
i fragor och rad om alkohol och for
dagligrokare och dagligsnusare i fragor
och rad om tobak.

Kalla: Liv & halsa 2008

Statistiken visar att det inte enbart ar att en person tillhér en riskgrupp som avgor om fragor
om levnadsvanor stalls, dven kon, alder och utlandsk bakgrund kan paverka. Man far till
exempel i storre utstrackning fragor om sina levnadsvanor nar de besdker en vardcentral an
kvinnor. Storst skillnad finns vid fragor om snusning, dar 18 procent av mannen och nio
procent av kvinnorna blir tillfragade om sina snusvanor. Personer med utlandsk bakgrund far i
hogre utstrackning fragor om sina levnadsvanor nar de besoker en vardcentral an

svenskfddda.

Fysiskt aktivitet pa recept

Fysisk aktivitet pa recept (FAR) ar en halsoframjande metod som inforts de senaste aren.
Annu har denna metod inte implementerats i ndgon storre utstrackning. Cirka fyra procent av
de som besokt vardcentral eller sjukhus under en tremanadersperiod har ordinerats fysisk
aktivitet pa recept. Av de med kraftig dvervikt som har varit i kontakt med varden under
samma period har fem procent ordinerats fysisk aktivitet pa recept.



7. Sammanfattning

Det finns inget sammanfattande matt pa hur befolkningens behov av hélso- och sjukvard &r
tillgodosett. | samband med framtagandet av éppna jamforelser har forsok gjorts att jamfora
landstingen. Det & manga dimensioner som maste vdagas samman i en sadan jamforelse:
objektiva matt pd behandlingsresultat, effekten av halsoframjande och sjukdomsférebyggande
insatser, tillganglighet och patienternas upplevelse av varden som tillsammans med uppgifter
om befolkningens uppfattningar behévs for att ge en korrekt bild.

Resultaten i denna rapport kommer i huvudsak fran enkatundersokningarna Liv & hélsa 2008
samt Liv & Halsa ung 2008. Den forstnamnda undersokningen vander sig till invanare i
aldern 18-84 ar och den sistnamnda till elever i arskurs 7 och 9 samt arskurs 2 pa gymnasiet.
Uppgifter saknas saledes om barn 0-12 ar och invanare som ar 85 ar och aldre vilket kan bidra
till en underskattning av vardkonsumtionen.

Fortroende

Léansbornas fortroende for halso- och sjukvarden ar hogt oavsett om de haft eller inte haft
kontakt med nagon vardgivare. Fortroendet for sjukhusvarden &r nagot hogre an for
primarvarden. | Sédermanland ar det lagst andel av befolkningen som har ett stort fortroende
for sjukhusvarden respektive primarvarden jamfort med CDUST-lanen. Fortroendet for
folktandvarden respektive privattandlakare &r lika stort, drygt halften av lansborna uppger att
de har ett mycket eller ganska stort fortroende for tandvarden. Fértroendet for folktandvarden
ar hogst bland de yngsta och avtar med 6kande alder, medan det omvénda forhallandet rader
nar det galler privattandlékare.

Tillganglighet

Att inom rimlig tid fa tala med en vardgivare per telefon ar en indikator pa tillganglighet.
Andelen samtal som besvarats inom en bestamd tid &r ett objektivt matt pa tillganglighet. Ett
annat satt ar att tillfraga de som ringt en vardcentral om de upplever att det var svart att
komma fram pa telefon. Néastan var tredje som ringt till en vardcentral eller ett sjukhus
rapporterar att det var ganska eller mycket svart att komma fram per telefon. Var sjunde
lansho som ringt till Folktandvarden och var tionde som ringt en privattandlékare anger att det
var svart att komma fram per telefon.

Av dem som besokt vardcentral uppgav drygt var sjatte att de tyckte véantetiden var ganska
eller mycket lang. Motsvarande siffra for vantetiden vid sjukhus ar var tredje besokare. Var
sjunde besokare vid Folktandvarden och var tjugonde hos privattandlakare anser att
vantetiden var for lang. Dessa svar bygger pa patienternas subjektiva upplevelser av hur de
uppfattar vantetiderna. En upplevd lang vantetid behdver inte innebéra att
behandlingsresultaten vid den aktuella sjukdomen/akomman har aventyrats. En patient kan
uppfatta tva dagars vantetid som lang medan en annan patient med samma halsoproblem
tycker att tva dagar ar en kort vantetid.

Kontakter med varden

Andelen av den sérmlandska befolkningen som sokt vard under de senaste tre manaderna har
minskat fran 2000 till 2008. Hogst andel besokare finna bland personer som &r 65 ar och
aldre, dar ungefar atta av tio besokt varden under de senaste tre manaderna.
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| lanet har drygt 20 procent avstatt fran lakarbesck trots att de har ansett sig ha haft behov. De
som avstatt vard tillfragas ocksa om orsakerna till att de avstatt vard. De framsta skalen &r: for
langa vantetider, blev besvarsfri samt har negativa erfarenheter fran tidigare besok.

Uppfattningar om varden

Nastan tre av fyra besokare i primarvarden anser att behandlingen/undersokningen var mycket
bra eller i stort sett bra vid det senaste besoket. Andelen bestkare pa sjukhus som anser att
undersékningen/behandlingen var bra ar nagra procentenheter hogre.

Halsoframjande halso- och sjukvard

Halso- och sjukvarden har stora mojligheter att i métet med patienten informera om hur
levnadsvanorna paverkar halsan. Trots detta ar det bara en tredjedel av patienterna som
besoker vardcentral och en fjardedel av dem som besoker sjukhus som far fragor om sina
levnadsvanor. Har kan landstinget halsoframjande och sjukdomsférebyggande arbete bidra till
en positiv utveckling.

Under hosten 2009 genomfors en nationell patientenkét for forsta gangen. | férsta omgangen
besvaras enkaten av patienter vid vardcentraler och liknande, senare kommer &ven patienter
inom specialistvarden att fa besvara enkaten. Denna enkatundersékning kommer sannolikt att
pa ett battre satt belysa patienternas upplevelser av kontakter med varden an Liv & halsa-
undersokningarna. Nackdelen med patientenkaten ar att den endast belyser just patienters
uppfattningar om kontakter med varden. Den kan inte beskriva befolkningens uppfattning
och heller inte befolkningens behov av hélso- och sjukvard.
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