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Om rapporten

| denna rapport presenteras en sammanstallning av bakgrunds- och halsodata for de 40- och
50-aringar som genomfort ett Riktat halsosamtal i Skane mellan 1 januari 2023 och 31 januari
2024, dvs perioden da ersattning utgatt for 2023 ars aldersgrupper.

Rapporten har tagits fram i april 2024.
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Sammanfattning

| Region Skane togs politiska beslut under 2021 och 2022 om att inféra Riktade halsosamtal
for 40- och 50-aringar. Under 2023 har processen utvecklats med halsosamtal via video for att
Oka tillgangligheten och indikatorer har tagits fram for att stddja och folja upp
vardcentralernas arbete med metoden.

Under 2023 har sju av tio 40-aringar och fyra av tio 50-aringar bjudits in till ett Riktat
halsosamtal pa sin vardcentral. Varannan inbjuden invanare har tackat ja till erbjudandet.
Totalt har 5569 fyrtioaringar och 2902 femtioaringar genomfort ett halsosamtal under aret.
Detta motsvarar ett deltagande pa 43 % bland alla inbjudna samt 30 % respektive 16 % bland
alla listade 40- och 50-aringar i Skane.

Bland deltagarna ses en Gverrepresentation av kvinnor, invanare med hog utbildningsniva och
invanare fodda i Sverige jamfort med SCB:s befolkningsstatistik. Man har generellt samre
levnadsvanor an kvinnor. Bland 40-aringar klassificeras en av fem man med riskbruk av
alkohol och knappt en av fyra anger dagligt snusbruk. En hégre andel méan &n kvinnor
uppvisar dessutom forhéjda varden for blodtryck, kolesterol, blodsocker och vikt. Detta
aterspeglas i att man i hogre utstrackning an kvinnor bokas for ett aterbesck till
samtalsledaren eller till annan vardgivare. Likasa vacks misstanke om ny diagnos oftare bland
man. Liknande skillnader syns &ven bland 50-aringar, 4&ven om andelen med forhojda
metabola riskfaktorer 6kar med aldern bland bade kvinnor och man.

Andelen inbjudna invanare har okat for varje ar sedan uppstart 2021. Malséttningen ar att
samtliga 40- och 50-aringar ska bjudas in for att uppna den avsedda befolkningsinriktade
insatsen. Forst da kan en verklig utvéardering av metoden genomforas. Faktorer som avsatt tid,
en struktur for levnadsvanearbetet, ekonomisk erséttning och tva samtalsledare per
vardcentral &r av vikt for att vardcentralerna ska kunna starta upp och utveckla ett hallbart
arbetssatt.

Arbetet med att erbjuda Riktade hdlsosamtal till en storre och bredare grupp fortsétter under
2024 genom bland annat halsosamtal via video och 6kad synlighet via sociala medier och
kollektivtrafik. Parallellt med detta behdvs ett fortsatt arbete med att bygga ut insatser som
kan erbjudas efter ett Riktat halsosamtal for invanare med identifierade riskfaktorer. Har
behdver troligtvis nya arenor skapas med kommun, féreningsliv, kultursektorn och lokala
aktorer utifran de forutsattningar som finns. Tillsammans kan ett langsiktigt och
hélsofrdmjande system skapas i syfte att minska prevalensen av oh&lsosamma levnadsvanor
och psykisk ohalsa i Skanes befolkning. Detta &r en del av en god och néra vard och
framtidens halsosystem, dar satsningarna forvantas ge vinster for skaningarna pa bade kort
och lang sikt.



1. Bakgrund

Riktade hdlsosamtal (RHS) &r en evidensbaserad metod for att systematiskt och strukturerat
identifiera ohdlsosamma levnadsvanor. Syftet &r att erbjuda stod till forandring och darmed
minska insjuknandet i hjart-karlsjukdom och diabetes typ 2. | Region Skane togs politiska
beslut under 2021 och 2022 om att inféra RHS for aldersgrupperna 40- och 50-aringar. Da
detta ar en langsiktig och omfattande satsning i regionen finns ett behov av att folja
implementeringen, utvardera insatserna och utveckla processerna utifran verksamheterna och
politikens direktiv. Denna arsrapport sammanstéller RHS i Skane under 2023 och avser att
utgora ett sadant underlag, dar data éver implementeringen och deltagarnas halsostatus
redovisas.

Under 2023 har nagra storre forandringar kring processen genomforts. Dessa inkluderar bland
annat:

e Inforande av hélsosamtal via video med start i november 2023 for att tka
tillgangligheten for invanarna.

o Okad ersittning till vardcentralerna fran 1000 till 1200 kr per genomfért halsosamtal
fran och med 2024.

e Utveckling av indikatorer och en struktur for att stodja och folja upp vardcentralernas
arbete med RHS.

e Utbildningsinsatser for administratérer som kan stodja inbjudningsforfarandet.

e Ny integration mellan webbstddet for RHS och 1177 meddelandefunktion vilket
underlattar inbjudningsforfarandet till invanarna infor halsosamtalet.

e Ny integration mellan webbstddet for RHS och 1177 formulérhanteraren for utskick
av uppféljningar.

e Péborjat integrationsarbete mellan webbstodet for RHS och Region Skanes nya
journalsystem SDV.

Inom Region Skane ansvarar Centrum for primarvardsforskning for den vetenskapliga
utvéarderingen av metoden. Forskningen bedrivs med hjélp av anslag fran Hjart-Lungfonden
och Vetenskapsradet och har under aret genererat en publikation om kardiovaskular risk hos
personer med psykiska besvér, samt ytterligare manuskript om baslinjemétningarna och en
kvalitativ artikel fran pilotfasen for 70-aringar (1-4). RHS lampar sig d&ven som underlag for
vetenskapliga ST- och studentarbeten. Ett par mastersuppsatser har ocksa initierats under aret.
Dessa studentuppsatser utgor en kompletterande kvalitetssékring av RHS.



2. Datamaterial

Dataunderlag

Dataunderlaget till denna rapport utgors av de invanare som fyllde 40 eller 50 ar under 2023
och som mellan 1 januari 2023 och 31 januari 2024 har Kkallats, tackat ja och genomfort ett
halsosamtal pa sin vardcentral. Da ersattningen for 2023 ars aktuella aldersgrupper
utbetalades fram till 31 januari 2024 har dven dessa halsosamtal tagits med i underlaget for
2023. For variablerna kon, utbildningsniva och fodelseland har jamfarelser och statistiska
analyser gjorts mot SCB:s befolkningsregister for de aktuella dldersgrupperna i Skane. For
jamforelser av inbjudningstakt och deltagande mellan ar 2021-2023 har data hamtats fran
tidigare arsrapporter.

Dataanalys

All statistik i rapporten ar beraknad pa deltagare som har ett varde registrerat. Statistiska test
ar genomforda med chi-2 test, Fisher exakta test samt Wilcoxon rangsummetest. P-vérde
under 0,05 har betraktats som statistiskt sakerstéllt.



3. Resultat

5.1 Inbjudan och deltagande

Under 2023 kallades 12 873 fyrtioaringar och 6728 femtioaringar, vilket motsvarar 70 %
respektive 37 % av alla listade, se figur 1. Bland de inbjudna invanarna tackade 52 % av 40-
aringarna och 50 % av 50-aringarna ja till erbjudandet om halsosamtal.

Rapporten bygger pa 5569 fyrtioaringar, varav 3004 kvinnor och 2565 man, och 2902
femtiodringar, varav 1548 kvinnor och 1354 méan. Detta motsvarar 43 % av inbjudna 40-
aringar och 50-aringar samt 30 % respektive 16 % av listade 40- och 50-aringar under 2023.

40-aringar 50-aringar

100% -

90%

80%

0%

G0%

50%

Andel

40%

30%

20%

10%

0% =

T
2021

201

2022 2023

2022

B Hilsosamtal avlistade B Hilsosamtal avinbjudna B Inbjudna av listade

2023

Figur 1. Andel inbjudna invanare och genomfdérda héalsosamtal bland 40- och 50-aringar i
Skane mellan 2021-2023.

Ytterligare 527 halsosamtal har genomforts under 2023, men for individer som fyllde 40 ar
under 2022. Dérutover har 197 halsosamtal genomférts under 2023 for individer som fyllde
50 ar under 2022. Dessa totalt 724 halsosamtal redovisas inte i den har rapporten.



5.2 Deltagande utifran bakgrundsfaktorer
Nedan presenteras 2023 ars deltagande utifran kon, utbildningsniva och fodelseland.
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Figur 2. Konsfordelning for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal (RHS) under
2023 samt motsvarande aldersgrupper i Skane enligt SCB.

Figur 2 visar konsfordelningen bland deltagande kvinnor och méan i RHS jamfort med SCB:s
befolkningsstatistik for 40- och 50-aringar i Skane 2023. Skillnaden i konsfordelning mellan
RHS och SCB ar statistiskt sakerstalld for bade 40- och 50-aringar.
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Figur 3. Uthildningsniva for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal 2023.

Bland 40-aringar var andelen deltagare med eftergymnasial utbildning 71 % for kvinnor och
59 % for man. Motsvarande andelar hos 50-aringar var 66 % respektive 56 %, se figur 3.
Enligt SCB:s befolkningsstatistik var andelen 40-ariga kvinnor och man med eftergymnasial
utbildning i Skane 63 % respektive 49 % under 2023. Motsvarande andelar for 50-aringar ar
55 % bland kvinnor och 44 % bland man. Skillnaden i utbildningsniva mellan RHS och SCB
ar statistiskt sakerstalld for bada aldersgrupperna.



Fodelseland
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Figur 4. Fodelseland for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal 2023.

Figur 4 visar att andelen utrikesfédda deltagare var 35 % for kvinnor och 34 % for mén bland
40-aringar och 25 % respektive 28 % bland 50-aringar. Enligt SCB:s befolkningsstatistik var
andelen utrikesfodda 40-ariga kvinnor och méan i Skane 41 % for bada kénen under 2023.
Motsvarande andel for 50-aringar var 30 % for bade konen. Skillnaden i andel utrikesfédda
mellan RHS och SCB ér statistiskt sakerstalld for bada aldersgrupperna.




5.3 Levnadsvanor
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Figur 5. Svar pa frdgan "Hur bedémer du ditt allminna hilsotillstand? ” for deltagare som

genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023.

Bland 40-aringar anger 71 % av kvinnorna och 75 % av mannen att deras allmanna
hilsotillstind 4r ”mycket bra” eller “bra”. Motsvarande andelar bland 50-aringar &r 68 %

respektive 75 %, se figur 5.
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Figur 6. Riskbruk av alkohol for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023.
Enligt rddande kriterier fram till september 2023 definieras riskbruk som andel kvinnor som
antingen dricker >9 standardglas per vecka och/eller >4 standardglas vid ett och samma
tillfalle minst en gang per manad. For man galler andelen som dricker >14 standardglas per
vecka och/eller >5 standardglas vid ett och samma tillfalle minst en gang per manad. For
deltagare som svarat “Dricker aldrig alkohol” sattes antal standardglas per vecka till 0.

Figur 6 visar att andelen 40-aringar med riskbruk av alkohol &r 8 % for kvinnor och 18 % for

man. Motsvarande siffror for 50-aringar ar 14 % respektive 24 %.
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Figur 7. Rékvanor for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023.

Figur 7 visar att andelen 40-aringar som roker dagligen ar 6 % for kvinnor och 9 % for man.
Motsvarande siffror for 50-aringar ar 7 % respektive 9 %. Bland 40-aringar ar andelen som
antingen roker dagligen eller réker, men inte dagligen, 10 % for kvinnor och 14 % fér man.
Motsvarande siffror for 50-aringarna ar 9 % samt 13 %.
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Snus
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Figur 8. Snusvanor for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023.

Figur 8 visar att andelen 40-aringar som snusar dagligen &ar 6 % respektive 23 % bland

kvinnor och man. Motsvarande andelar bland 50-aringar &r 4 % respektive 21 %. Bland 40-
aringar ar andelen som antingen snusar dagligen eller snusar, men inte dagligen, 7 % for

kvinnor och 26 % for man. Motsvarande siffror for 50-aringarna ar 5 % samt 23 %. Observera

att deltagare kan ha angett bade rokning och snusanvandning.
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Fysisk aktivitet
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Figur 9. Antal timmar av stillasittande per dag for deltagare som genomfort ett Riktat
halsosamtal under 2023.

Bland 40-aringar anger 20 % av kvinnorna och 27 % av mannen 6ver nio timmars
stillasittande per dag, se figur 9. Motsvarande andelar bland 50-aringar ar 21 % samt 25 %.
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Matvanor
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Figur 10. Svar pd fragan “Jag véljer nyckelhdlsmérkta alternativ vid kép av brod, flingor,

gryn, pasta, kott- och charkprodukter, mejeriprodukter, matfett och firdigmat” for deltagare
som genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023.

Bland 40-aringar svarar 76 % av kvinnorna och 63 % av mannen “ja” eller “delvis/ibland” pa

fragan om de valjer nyckelhalsmarkta livsmedel i butik, se figur 10. Motsvarande andelar
bland 50-aringar &r 80 % respektive 66 %.
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Tandhalsa
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Figur 11. Svar pa firdgan “Hur tycker du att din tandhdlsa éir? ” for deltagare som genomfort
ett Riktat halsosamtal under 2023.

Andelen 40-aringar som uppfattar sin tandhélsa som “mycket bra” eller “bra” var 73 % bland
kvinnor och 66 % bland man, se figur 11. Motsvarande andelar bland 50-aringar var 74 %

respektive 70 %.
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5.4 Matvarden

Blodtryck

40-aringar

50-aringar

100%

80% -

60%

Andel

40%

26.2%

20% -

12.2%

0%

87.8%

73.8%

25.8%

T4.2%

50.3%

Kién

1 1
Higt blodtryck MNormalt blodtryck
kyinnor

Higt blodtryck

Man

Mormalt blodtryck

Figur 12. Andel med hdgt (>140/90 mm Hg) respektive normalt blodtryck for deltagare som
genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023.

Hogt blodtryck noterades hos 12 % av kvinnorna och 26 % av méannen hos 40-aringar och hos
26 % respektive 41 % bland 50-aringar, se figur 12. Bland 40-ariga deltagare som angett att
lakare inte tidigare har konstaterat att de har eller har haft hogt blodtryck (n 4635) uppmatte
14 % forhojt varde. Motsvarande andel bland 50-aringar (n 2214) var 26 %, se figur 13.
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Figur 13. Andel med hogt (>140/90 mm Hg) respektive normalt blodtryck utifran om lakare
tidigare konstaterat att deltagaren har eller har haft hogt blodtryck (ja/nej).
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Kolesterol
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Figur 14. Andel med hdgt (=5 mmol/l) respektive normalt kolesterol for deltagare som
genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023. Matvarden ar fastevarde.

Figur 14 visar att 26 % respektive 42 % av 40-ariga kvinnor och man hade forhajt kolesterol.
Motsvarande andel bland 50-aringar var 50 % respektive 56 %. Bland 40-ariga deltagare som
angett att lakare inte tidigare konstaterat att de har eller har haft hogt kolesterol (n 4644)
uppmatte 32 % ett forhojt varde. Motsvarande for 50-aringar (n 2277) var 53 %, se figur 15.
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Figur 15. Andel med hogt (=5 mmol/l) respektive normalt kolesterol utifran om lakare
tidigare konstaterat att deltagaren har eller har haft hoga blodfetter (ja/nej).
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Blodsocker
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Figur 16. Andel med normalt blodsocker (0—6 mmol/l), nedsatt glukostolerans (6,1-6,9
mmol/l) och missténkt diabetes (=7 mmol/l) for deltagare som genomfort ett Riktat
halsosamtal under 2023. Matvarden ar fastevarde.

Figur 16 visar att 7 % samt 13 % av 40-ariga kvinnor och man hade ett forhojt
blodsockervarde. Motsvarande andel bland 50-aringar var 11 % respektive 20 %. Bland 40-
aringar som angav att lakare inte tidigare konstaterat att de har diabetes (n 5170) uppmitte 9
% ett forhojt varde. Motsvarande andel bland 50-aringar (n 2681) var 13 %, se figur 17.
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Figur 17. Andel med normalt blodsocker (0—6 mmol/l), nedsatt glukostolerans (6,1-6,9
mmol/l) och misstankt diabetes (>7 mmol/I) utifran om lakare tidigare konstaterat att
deltagaren har diabetes (ja/nej).
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BMI
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Figur 18. Andel med undervikt (<18,5), normalvikt (18,5-24,9), dvervikt (25-29,9) och
obesitas (>30) for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal under 2023.

Figur 18 visar att andelen 40-ariga kvinnor och man med 6vervikt eller obesitas var 49 %
samt 63 %. Motsvarande andelar bland 50-ariga deltagare var 57 % respektive 72 %.

18




5.5 Uppfdljning

Efter varje genomfort halsosamtal ombeds samtalsledaren att fylla i nagra uppféljande fragor i
webbstddet. Har efterfragas bland annat om samtalsledaren remitterat deltagaren vidare till
annan vardkollega och om samtalet genererat misstanke om ny diagnos. Svaren pa dessa
fragor redovisas nedan.

Samtalsledarens yrkestitel

40-aringar 50-aringar

Arbetsterapeut

Dietist

Fysioterapeut

Lakare -

55.3%

Sjukskiterska - 56.5%

T T T T T T 1 T T T T T
0% 20% 40%  60% B0% 100% 0% 20%  40%  60%  80% 100%

Andel

Figur 19. Andel Riktade halsosamtal under 2023 som hallits av arbetsterapeut, dietist,
fysioterapeut, lakare och sjukskoterska.

Av de totalt 5569 halsosamtal som genomforts bland 40-aringar under 2023, holls majoriteten

(57 %) av sjukskoterska. Bland 50-aringar genomfordes totalt 2902 halsosamtal under 2023,
varav 55 % holls av sjukskoterska, se figur 19.

19



Aterbesok till samtalsledare
Pa fragan om halsosamtalet lett till aterbesok hos samtalsledaren angavs ja” for 10 %
respektive 15 % av de 40-ariga kvinnorna och mannen. Motsvarande andelar bland 50-aringar
var 17 % respektive 21 %. De vanligast angivna anledningarna till aterbesoket redovisas i

figur 20.

én

kvinnor

40-aringar 50-aringar
: 3.1% 1.7%
Alkoholbehandling 5 2. 1.1%
19.4% 24.0%
Blodtryck 15.3% 22.4%
_ 11.5% 18.1%
Blodsocker 15 3% 13.5%
_ 22.4% =1.1%
Kolesteral 15.2% 20.2%
_ 12.1% 15.7%
Matvanol 20.4% 16.4%
: ) 3.3% 1.1%
Peykisk ohilza - 5 1% 2.4%
3.4% 1.7%
Annat o 40% 51%
Simnbesvar (gj sémnapné) - 0.3% o
| P 0.89% 0.3%
Sémnapné o | oo oo
P 0.5% 0.0%
T 48% 45%
Tobaksawanjning - |5 |, 27%
I : 13.3% 10.1%
Wiktrinskning -} 12.3% 15.9%
| | | | | l ' ' ' '
0% 20% 40% 6G0% B80% 100% 0% 20% 40% 60% 20% 100%

Andel
Man

Figur 20. Angivna anledningar till aterbesok hos samtalsledaren for deltagare som genomfort
ett Riktat halsosamtal under 2023.
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Remiss till annan vardgivare

Pa frdgan ”Genererade halsosamtalet en remiss eller mottagningsbesok till annan
vardgivare?” noterades “ja” for 27 % av kvinnorna och 32 % av méannen bland 40-aringar.
Motsvarande andel for 50-aringar var 32 % respektive 41 %. Figur 21 och 22 visar vilka
vardgivare remisserna omfattat och de angivna anledningarna till remissen.

40-aringar 50-aringar
P 11.2% 9.1%
Underskiterska 52 47%
] 4.3% 2.5%
Kurator a.0% 5.5%
) . P 4.1% 5.4%
Diabetessjukskiterska a5 30%
o 7.2% 74%
Dietist - 10.0% 12.0%
— 30.4% 49.8%
Lakare 308y A445%
) e ] 18.2% 14.6%
Sjukskiterska 10.0% 10.8%
40% 5%
Annat - 3% 42%
Fysioterapeut | 1154% 3.4%
ysioterapeu  an 584
o | |osw 0.1%
Psykiatrisjukskdterska 0.6% 07%
_ | ass 28%
Psykolog g.1% 7%
] ] | o4 8%
Arbetsterapeut - | . 10%
T T T T T T 1 T ! T
0% 20% 40% 60% B80% 100% 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Andel
[én Kvinnor Man

Figur 21. Vardgivare som remiss skickats till efter ett Riktat halsosamtal under 2023.

40-aringar 50-aringar
17% 2.0%
A _
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216% 27.1%
Bladtryck - 13.3% 18.4%
12.3% 121%
Blodsocker 10.3% a7
_— . . 5.2% 3.7%
A . . |
Obehag i bristet/bristsmarta & 59 45%
Kolesterol 4 19.0% 24.3%
<olestero 121% 16.7%
Matvanar 4 5% o
7.4% 94%
) ) 8.3% 49%
Psykisk ohalsa 14.9% 104%
9.4% 42%
Annat - 156% B7%
: . 3.0% 41%
Fysisk aktivitet - 56%
. i . 1.9% 10%
Stmnbesvar (2) sémnapné) - 32% 50%
s RS 27%
amnapng 0.9% 21%
. 5.0% 27%
Tobaksawinjning - 5 ae 1.7%
. 47% 48%
Viktminskning - 70% 7.2%
T T T T T T T T T T
0% 20% 40%  B0% 80%  100% 0% 20% 40%  B0% 80%  100%
Andel
Kén Kvinnar Man

Figur 22. Angivna anledningar till remiss for deltagare som genomfort ett Riktat halsosamtal

under 2023.
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Pa fragan om hélsosamtalet genererat en rekommendation om att uppsoka tandvarden svarade

3 % av kvinnorna och 5 % av mannen ja” bland bade 40- och 50-aringar.

Misstanke om ny diagnos
Pa fragan om hélsosamtalet genererat misstanke om ny diagnos angavs ja” for 14 % av 40-

ariga kvinnor och 24 % av 40-ariga man. Motsvarande andelar bland 50-aringar var 21 % och

35 %. De vanligaste diagnoserna som det vackts misstanke om redovisas i figur 23.

40-aringar 50-aringar
4.6% 5.2%
Riskbruk av alkohaol =
1.0% 2.1%
3% 7.0%
Diabetes typ 2 _
7.7 % G.E%
11.5% 12.3%
Medsatt glukostolerans -
12.1% 10.5%
23.7% 25.3%
Hyperkolesterolemi = _
16.7 % 23.3%
26.1% 325%
Hypertoni - -
12.2% 27.0%
B.6% 4.1%
Psykisk ohdlsa - B
12.6% 2.7 %
12.1% 2.5%
Fetrna
19 6% 14.2%
5.0% 41%
Annat
10.2% &.5%
1 I | I 1 | I I
0% 20% 40% G60% 80% 100% 0% 20% 40% G0% B0% 100%
Andel
Kin kyinnor Man

Figur 23. Diagnoser som det vackts misstanke om for deltagare som genomfort ett Riktat

halsosamtal under 2023.
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5.6 Jamforelser mot Folkhalsorapport Skane 2023

Tabell 1. Jamforelse av levnadsvanor och matvarden for 40-aringar som genomfort ett Riktat

halsosamtal under 2022 och 2023 med data fran Folkhalsorapport Skane (FH) 2023 for

aldersgruppen 3044 ar.

Riktade halsosamtal, 40-aringar

> Bra sjalvrapporterad hilsa, %
Riskbruk alkohol, %

Daglig rékning, %

Daglig snusning, %
Stillasittande >9 h/d, %

Valjer nyckelhalsmarkt, %

Bra sjélvskattad tandhélsa, %

Forhojt blodtryck, %
Forhojda fastande blodfetter, %
Forhojt fastande blodsocker, %

Overvikt eller obesitas, %

Bokat aterbesok till samtalsledare, %
Bokat besok till annan vardgivare, %

Misstanke om ny diagnos, %

L Siffror hamtade fran arsrapporten 2022 (n 2516 kvinnor, 2098 man).
2 Siffror hamtade fran arsrapporten 2023 (n 3004 kvinnor, 2565 man).
3 FH 2023: Folkhélsorapport Skane 2023 for aldersgruppen 30—44 ar.

2022*

Kvinnor

72
9
7
5

17

76

73

13
30

48

13

25
15

23

Mén

76
19
9
21
25
65
68

27
46
12
64

18
33
26

20232

Kvinnor

71
8
6
6

20

76

73

12
26

49

10

27
14

Mén

75
18
9
23
27
63
66

26
42
13
63

15
32
24

FH 20233

Kvinnor

76
9
6
)

24

74

Man
80
13

8
20
33

68



Tabell 2. Jamforelse av levnadsvanor och matvarden for 50-aringar som genomfort ett Riktat

halsosamtal under 2022 och 2023 med data fran Folkhalsorapport Skane (FH) 2023 for

aldersgruppen 45-64 ar.

Riktade halsosamtal, 50-aringar

> Bra sjalvrapporterad hilsa, %
Riskbruk alkohol, %

Daglig rékning, %

Daglig snusning, %
Stillasittande >9 h/d, %

Valjer nyckelhalsmarkt, %

Bra sjélvskattad tandhélsa, %

Forhojt blodtryck, %
Forhojda fastande blodfetter, %
Forhojt fastande blodsocker, %

Overvikt eller obesitas, %

Bokat aterbesok till samtalsledare, %
Bokat besok till annan vardgivare, %

Misstanke om ny diagnos, %

L Siffror hamtade fran arsrapporten 2022 (n 435 kvinnor, 350 man).
2 Siffror hamtade fran arsrapporten 2023 (n 1548 kvinnor, 1354 man).
3FH 2023: Folkhalsorapport Skane 2023 for aldersgruppen 45-64 ar.

20221

Kvinnor

70
12
7
3
17
80
76

31
53
11
57

18

39
26

24

Mén

72
23
10
20
24
64
68

46
53
22
78

22
44
33

20232

Kvinnor

68
14
7
4
21
80
74

26
50
11
57

17
32
21

Mén

75
24
9
21
25
66
70

41
56
20
72

21
41
35

FH 20233

Kvinnor

68
12
10
4
18

73

Man
73
19

9
20
24

70



4. Diskussion

Under 2023 har sju av tio 40-aringar och fyra av tio 50-aringar bjudits in till RHS. Varannan
inbjuden invanare har tackat ja till erbjudandet och cirka 8500 halsosamtal har genomforts,
vilket motsvarar ett deltagande pa 43 % av inbjudna invanare. Bland deltagarna ses en
overrepresentation av kvinnor, invanare med hog utbildningsniva och invanare fodda i
Sverige jamfort med SCB:s befolkningsstatistik. Man har generellt sémre levnadsvanor an
kvinnor, bland 40-aringar klassificeras en av fem med riskbruk av alkohol och knappt en av
fyra anger dagligt snusbruk. En hoégre andel mén &n kvinnor uppvisar dessutom forhojda
varden for blodtryck, kolesterol, blodsocker och vikt. Detta aterspeglas i att man i hogre
utstrackning an kvinnor bokas for ett aterbesok till samtalsledaren eller till annan vardgivare.
Likasa vacks misstanke om ny diagnos oftare bland méan. Liknande skillnader syns &ven bland
50-aringar, aven om andelen med forhojda metabola riskfaktorer 6kar med aldern bland bade
kvinnor och man. Bland deltagare med kéand hypertoni ar det en stor andel som inte verkar na
behandlingsmalen, vilket ar vélként sedan tidigare. Aven har kan RHS bidra till att motivera
till interventioner som minskad alkoholkonsumtion, kostomléggning eller 6kad fysisk
aktivitet, vilket kan ge en blodtryckssankning parallellt med att pagaende
lakemedelsbehandling utvarderas.

Malsattningen med RHS é&r att samtliga invanare i utvalda aldersgrupper ska bjudas in for att
uppna den avsedda befolkningsinriktade insatsen. Forst da kan en verklig utvéardering av
metoden genomforas. Gladjande tackade varannan inbjuden invanare ja till sitt halsosamtal
under 2023 och for 40-aringar ar deltagandet i linje med det forvantade utifran nationella
siffror. Utmaningen framover ligger i att 6ka inbjudningstakten pa vardcentralerna, som
kommit olika langt med detta arbete under 2023. Faktorer som avsatt tid, en struktur for
levnadsvanearbetet, ekonomisk ersattning och tva samtalsledare per vardcentral &r av vikt for
att starta upp och utveckla ett hallbart arbetssatt. For att stodja vardcentralerna har
utbildningar, fortbildningar och workshops erbjudits under aret. Aven webbstddet har
utvecklats fortlopande for att méta vardcentralernas behov och utbildningsinsatser har
genomforts for att administratorer ska kunna stodja samtalsledarna i inbjudningsférfarandet.
Under 2024 kommer metod- och kompetensstodet att erbjuda extra stod till vardcentraler med
Iag inbjudningstakt.

Under aret har dven indikatorer utvecklats for att folja upp vardcentralernas arbete med RHS.
Som en del i detta arbete utfor Enheten for uppdragsstyrning uppféljningsdialoger med
vardcentralerna i Skane, vilket innebér aterkommande kontakt mellan leverantéren och
uppdragsgivaren i syfte att folja upp verksamheten, fora dialog kring utvecklingsmajligheter
och informera om Hélsoval Skane. Vid dessa méten foljs samtliga kvalitetsindikatorer for
vardcentral i Halsoval Skane 2024 upp och da RHS numera &r en kvalitetsindikator tas
statistik fram for den aktuella vardcentralen gallande antal inbjudna och genomférda
halsosamtal for listade 40- och 50-aringar, med tillhnérande moéjlighet for dialog kring RHS.

Precis som tidigare ar ses en dverrepresentation av kvinnliga deltagare och invanare med hog
utbildningsniva under 2023. Kvinnor har generellt ett storre vardsokande inom primarvarden
4n man, trots att man vid yngre alder utvecklar riskfaktorer och hjart-karlsjukdom. Aven om
det finns stora skillnader mellan RHS och modellen fér mammografiscreening kan lardomar
hamtas da denna modell erbjudits under 3040 ar i Sverige. En nationell utvérdering av
mammografiscreeningen fran 2022 visar att Region Skane haft en tackningsgrad pa 75 %
bland 40-54 aringar under 2019-2020. Kvinnor med hogre utbildning deltar i stérre
utstrackning i brostcancerscreening jamfort med kvinnor med lagre utbildning (64 % bland
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kvinnor med forgymnasial utbildning vs 82 % bland kvinnor med eftergymnasial utbildning)
(5). Uppmaningen fran Socialstyrelsen utifran dessa siffror ar att regionerna behover arbeta
for att identifiera aven andra grupper med l&gre deltagande och rikta insatser mot dem.
Detsamma géller for RHS, dar ett fortsatt arbete kréavs for att na bredare och fler. Som ett steg
i detta infordes under 2023 hélsosamtal via video for att 6ka tillgangligheten hos bland annat
invanare som bor utanfor stad och tatort och/eller som begréansas av arbetstider och
vardcentralens dppettider. Detta har potential att 6ka deltagandet i samhallsgrupper som
hittills varit underrepresenterade, sa som invanare med lag utbildningsniva. Under varen 2024
genomfors dessutom en kommunikationskampanj pa sociala medier och i Skanetrafikens
kollektivtrafik med malsattningen att 6ka kannedomen om RHS och fa fler invanare att tacka
ja till erbjudandet.

Levnadsvanorna bland deltagare 2023 ligger i linje med det som rapporterats bland
motsvarande aldersgrupper i Folkhélsorapport Skane 2023 (som ocksa i hogre grad besvarats
av personer med hdg utbildning), se tabell 1 och 2. Likartade siffror syns bland annat for
sjalvskattad halsa, rokning och tandhélsa. De manliga RHS-deltagarna tycks dessutom ligga
nagot hogre an Folkhalsorapporten gallande andel med riskbruk av alkohol, vilket starker
tidigare slutsats om att RHS inte enbart attraherar de mest halsosamma invanarna. | Region
Jonkdping deltar rokare i hogre utstrackning i RHS an dvriga befolkningen, vilket skulle
kunna forklaras av en 6kad medvetenhet och oro kring hélsan. Precis som rokning sa &r
snusanvandning bland deltagarna i linje med siffror fran Gvriga regionala och nationella
undersokningar. | februari 2024 uppdaterades halsoenkéten for att &ven inkludera nikotinsnus
(vitt snus). Vidare ses en nagot lagre andel med stillasittande >9 timmar per dag bland 40-
aringar i RHS jamfort med 3044 aringar i Folkhalsorapport Skane 2023. | tidigare
arsrapporter av RHS har dven aktivitetsminuter redovisats, men da denna variabel
genomgaende visat orimligt hdga nivaer av fysisk aktivitet har den nu tagits bort. En dialog
pagar kring hur fysisk aktivitet kan matas och redovisas framéver. Slutligen syns, precis som
2022, att antal K\VA-registreringar avseende atgérder vid ohdlsosamma levnadsvanor inom
primarvard under 2023 fortsatt att 6ka. Aven om statistiken omfattar atgarder som inte enbart
ar kopplade till halsosamtalens deltagare sa bedoms RHS &nda starkt bidra till en generell
okning av insatta och registrerade atgarder.

Den hdgre andelen manliga deltagare identifierade med riskbruk av alkohol i RHS jamfort
med Folkhalsorapporten kan daven relatera till en trygg samtalskontext, som ger mojlighet till
mer reflektion an enbart enkatsvar. Det kan dven bero pa den hoga andelen deltagare med hog
utbildning, vilka tenderar att konsumera mer alkohol &n personer med Iag utbildning. |
september 2023 utkom Socialstyrelsen med en ny definition for riskbruk av alkohol. Den nya
definitionen innebér att granserna for riskbruk sénks for mén och att det darmed blir samma
gransvarden for bada kénen. Detta medfor att fler man an tidigare kommer att hamna over
gransen for riskbruk. Detta ar i linje med den senaste rapporten fran Centralférbundet for
alkohol- och narkotikaupplysning, dér andelen med riskbruk i termer av att dricka minst 10
glas per vecka uppgick till fyra av tio man och en av fyra kvinnor (6). Rapporten utgick fran
konsumtionsdata som dubblerats da det &r kant att den sjalvrapporterade mangden utgor
ungefar hélften av vad som faktiskt konsumeras. Samtidigt ses en generellt minskad
alkoholkonsumtion i samhaéllet, vilket tros kunna bero pa inflation och krympande realloner.
Denna effekt blir dock mindre i grupper med hogre utbildningsniva.

Den identifiering av riskfaktorer som sker via RHS lagger grunden for att erbjuda stod till

levnadsvaneforandring. Det finns ett tydligt dos-respons samband mellan halsosamma
levnadsvanor och friska ar hos bade man och kvinnor, dar sarskilt BMI inom
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normalviktsspannet ar en viktig faktor (7). Detta starker indikationen for att erbjuda och
utveckla hélsoframjande, forebyggande och behandlande insatser inom héalso- och sjukvarden,
séarskilt med vetskapen om de demografiska utmaningar som vantar.

Arbetet med att erbjuda RHS till en stérre och bredare grupp fortséatter under 2024 genom
bland annat halsosamtal via video och 6kad synlighet i sociala medier och kollektivtrafik.
Parallellt med detta behdvs ett fortsatt arbete med att bygga ut insatser som kan erbjudas efter
halsosamtalet for invanare med identifierade riskfaktorer. Har behover troligtvis nya arenor
skapas med kommun, foreningsliv, kultursektorn och lokala aktorer utifran de forutsattningar
som finns. Malsattningen &r att skapa ett langsiktigt och halsoframjande system i syfte att
minska prevalensen av ohalsosamma levnadsvanor och psykisk ohélsa i Skanes befolkning.
Detta &r en del av en god och néra vard och framtidens halsosystem, dar satsningarna
forvantas ge vinster for Skanes invanare pa bade kort och lang sikt.
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