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Forord

Denna rapport sammanfattar resultatet frdn undersdkningen Digitala
tjanster inom hélso- och sjukvard 2023. Rapporten ar sammanstélld av
statistikmyndigheten SCB pa uppdrag av E-hdlsomyndigheten.
E-hdlsomyndigheten ska, enligt sitt instruktionsenliga uppdrag,
samordna regeringens satsningar pa e-hilsa samt 6vergripande folja
utvecklingen inom omradet. For att belysa invanarnas erfarenheter av
och instéllning till digitala tjanster har SCB pa uppdrag av E-hélso-
myndigheten genomfort en enkatundersokning under 2023. Syftet dr att
folja utvecklingen av invanarnas anviandning och instéllning till digitala
tjanster inom halso- och sjukvard i Sverige, och se skillnader utifran
olika bakgrundsfaktorer, till exempel region, kon och alder.
Undersokningen &r en uppféljning av undersékningarna som
genomfordes 2021 och 2019.

SCB i december 2023
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Sammanfattning

Undersokningen om Digitala tjanster inom halso- och sjukvard
genomfordes under augusti till oktober 2023. Det ar tredje gangen
underokningen genomfors. Den har tidigare genomforts 2019 och 2021
men frageinnehéllet har fordndrats over aren.

Resultaten visar bland annat att andelen invanare som anvant internet
for att soka information om sjukdom eller behandling har 6kat under
perioden, fran 61 procent 2019 till drygt 76 procent 2023. Av de
undersoOkta digitala tjansterna har det sedan 2021 framfor allt skett en
Okning nér det giller att anvidnda en digital tjanst for att kommunicera
skriftligt (t ex. meddelanden, chatt) med vardpersonal. Under 2021
gjorde 33 procent det jamfort med 44 procent 2023.

Av de som inte hade anvint nagon av de aktuella digitala tjansterna
hade 30 procent inte alls haft kontakt med hilso- och sjukvarden under
de senaste 12 manaderna.

Drygt hélften (56 procent) av invanarna tycker att utbudet av digitala
tjanster motsvarar deras behov i mycket eller ganska stor utstrackning.
Det ar samma andel som 2021.

Omkring tva av tre invanare (67 procent) tycker att det 4r mycket eller
ganska latt att anvdnda héilso- och sjukvardens digitala tjanster medan
omkring 17 procent tycker att det dr mycket eller ganska svart.

For manga av de undersokta digitala tjansterna &ar det 6ver 80 procent av
invanarna som tycker att de dr ganska eller mycket viktiga och nér det
gdller vissa tjdnster anser ndrmare nio av tio det. Ungefar var femte
invanare (21 procent) tycker att de digitala tjansterna i stor eller ganska
stor utstrackning ersatter deras fysiska moten i hdlso- och sjukvarden.

Omkring tva av tre invanare (68 procent) dr mycket eller ganska positivt
instdllda till att allt mer inom hélso- och sjukvarden digitaliseras medan
var fjarde invanare (26 procent) inte dr sa positiva eller inte alls
positiva.

Generellt dr det den dldsta aldersgruppen, invanare 75 ar och dldre som
anviande de digitala tjansterna i lagst utstrackning och invanare i den
yngsta (16-29 ar) och nist yngsta aldersgruppen (30-49 ar) som anvinde
tjansterna i hogst utrdckning. De dldre ar ocksa i mindre utstrackning
positiva till den 6kade digitaliseringen inom hilso- och sjukvard. Alder
verkar dock inte vara av avgorande betydelse for invanares tillit till hur
hilso- och sjukvarden behandlar information. Oavsett alder litar drygt
sju av tio invanare pa att informationen som halso- och sjukvarden har
om dem, helt och hallet eller till stor del, behandlas pa ett sdkert sitt.



Anvandning av och
synpunkter pa de digitala
tjansterna

Avsnittet belyser invanarna i Sverige 16 ar och uppat totalt sett - i
vilken utstrackning de anviander digitala tjanster inom hilso- och
sjukvard, vad man tycker om dem och installningen till att alltmer inom
hilso- och sjukvard digitaliseras. I avsnittet gors dven jamforelser med
tidigare undersokningsomgangar.

Diagrammen visar skattade andelar samt *felstaplar” som visar
osdkerheten i skattningen i form av ett 95-procentigt
konfidensintervall. Statistiskt sdkerstdllda skillnader mellan aren 2021
och 2023 ar markerade med * i diagrammen. Resultat redovisas inte av
kvalitetsskdl om osdkerhetstalet dr storre dn andelsskattningen.

Anvindning av digitala tjanster

Allt fler chattar med varden

I undersdkningen tillfragas invanarna om de anvidnder internet eller
olika digitala tjanster for att hantera sin hdlsa och vard. Motsvarande
fragor stélldes dven i undersokningen 2021 och vissa fragor ocksa 2019.
I diagram 1 framgar hur stor andel av befolkningen 16 ar och uppéat som
anvant tjansterna under de senaste 12 manaderna vid
undersokningstillfallet.

Andel invanare som anvint internet for att soka information om
sjukdom eller behandling har 6kat under perioden, fran 61 procent 2019
till drygt 76 procent 2023. Aven for nagra av de andra tjidnsterna, dar det
finns jamforbara resultat, syns en 6kning sedan 2019. Under 2019
skickade 2 procent av invanarna méatvirden till varden jamfort med 7
procent 2023 och 2019 hade 8 procent haft videmote med varden
jamfort med 18 procent 2023. Nar det géller ”att fora hilso-tranings-
eller kostdagbok” syns ddremot en minskning. Detta beror troligen pa
skillnader i fragans formulering. I enkédten 2019 fanns en text om att
detta ocksa giller ndr man laddat upp data fran smartphone, fitness-
armband eller smart klocka, vilket inte fanns med i formuldren 2021 och
2023.

En 6kning mellan 2021 och 2023 syns nér det géller ”att anvdnda en
digital tjanst for att kommunicera skriftligt (t ex. meddelanden, chatt)
med vardpersonal”. Under 2021 gjorde 33 procent det jamfort med 44
procent 2023.



Diagram 1. Andel invanare som under de senaste 12 manaderna
anvant internet eller en digital tjdnst for att...
Ar 2019, 2021 och 2023

...s0ka information om sjukdom eller
behandling?

..jamfora vardcentraler, sjukhus eller
annan vardmottagning som t ex. rehab?

..boka, av/omboka en tid for ett
vardbesok?

*..kommunicera skriftligt (t ex.
meddelanden, chatt) med vardpersonal?

..ha ett videomd6te med vardpersonal?

...fora hélso-, tranings- eller kostdagbok?

...gora ett sjalvtest (t ex. om
alkoholkonsumtion, hjartsvikt, diabetes,
psykisk halsa)?
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...skicka matvarden (t ex. blodtryck,
blodsockerniva) till varden?

..delta i en internetbaserad behandling (t
ex. vid psykisk ohalsa, rokavvanjning,
somn- och viktkontroll, kognitiv...

...gora nagot annat som ar kopplat till din
halsa (t ex. férnya recept, fa provsvar)?

-
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Drygt hilften av invanarna tycker att utbudet motsvarar
behovet

Drygt hélften (56 procent) av invanarna tycker att utbudet av digitala
tjanster motsvarar deras behov i mycket eller ganska stor utstrackning.
Det dr samma andel som 2021. Det &r daremot en nagot ldgre andel
2023 som inte har anvéant eller inte vet om utbudet motsvarar
forvantningarna, 16 procent jamfort med 20 procent 2021.



Diagram 2. Andel invanare som tycker att utbudet av digitala
tjinster inom hiilso- och sjukvarden motsvarar deras behov. Ar
2021 och 2023

| mycket stor
utstrackning

| ganska stor utstrackning

| ganska liten utstrackning

I mycket liten utstrackning eller inte
alls

*Vet inte/har inte anvant nagon digital
tjanst

0% 20% 40% 60% 80% 100%

02021 m2023 Procent

Tva av tre invanare tycker att det ir litt att anvianda
tjansterna

Omkring tva av tre invanare (67 procent) tycker att det 4r mycket eller
ganska latt att anvdnda hilso- och sjukvardens digitala tjanster medan
omkring 17 procent tycker att det ar mycket eller ganska svart. Omkring
16 procent har uppgett att de inte vet/inte anvéant nagon digital tjanst.
Jamfort med undersokningen 2021 har det skett en statistiskt
sdkerstilld 6kning av andelen invanare som tycker att det ar ganska latt
att anvanda de digitala tjansterna samt en minskning av andelen
invanare som inte vet/inte har anvint sddana tjdnster.

Diagram 3. Andel invanare som tycker att det &r liatt/svart att
anviinda hilso- och sjukvardens digitala tjdnster. Ar 2021 och 2023

Mycket latt
*Ganska latt
Ganska svart
Mycket svart

*Vet inte/ har inte anvant

0% 20% 40% 60% 80% 100%

02021 m2023 Procent



Vad invanarna tycker om digitala tjanster inom
hilso- och sjukvard

Manga upplever de digitala tjinsterna inom hilso- och
sjukvard som viktiga

I undersokningen stélls ocksa frigor om hur viktiga olika digitala
tjanster dr for dem. F6r manga av tjansterna ar det 6ver 80 procent av
invanarna som tycker att de dr ganska eller mycket viktiga och nir det
giller vissa tjdnster anser ndrmare nio av tio det.

Tva tjanster som ndrmare 90 procent av invanarna tycker &r viktiga ar
”att du och personal inom varden har tillgang till samma information
om dina ldkemedel pa recept” och ”att kunna se dina planerade besok
inom hélso- och sjukvard (tid, plats, anvisningar infor besok)”.” Att
kunna fa ut din vardinformation digitalt for att anvianda den i t.ex.
appar for goda levnadsvanor eller liknande” dr det en visentligt ldgre
andel av invanarna som tycker ar viktigt, 40 procent av invanarna tycker
att detta ar mycket eller ganska viktigt.

I diagram 4 pa nasta sida framgar vilka tjanster som invanarna
tillfragades om och hur stor andel som tyckte de var ganska eller mycket
viktiga 2023 och 2021. Nagra av fragorna stilldes inte 2021 och darfor
finns inte jamforbara siffror.



Diagram 4. Andel invanare som tycker att foljande digitala tjanster
inom hilso- och sjukvard dr mycket eller ganska viktiga. Ar 2021
och 2023

* Att fa tillgang till din egen
vardinformation/patientjournal

* Att sjalv kunna dela eller uppdatera
information om dig sjalv, din halsa eller
dina férmagor med halso- och...

Att kunna fa ut din vardinformation
digitalt for att anvanda den i t.ex. appar
for goda levnadsvanor eller liknande

o
-
—+- —+-
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Att din vardinformation anvands
(anonymiserat) for vard av andra
patienter

Att kunna bestamma vem som far
tillgang till uppgifter om dig och din
halsa i olika digitala system

Att du sjalv kan mata dina medicinska
varden och att och att dessa
automatiskt kommuniceras till halso-...

* Att du och personal inom varden (dven
apotek) har tillgang till samma
information om dina ldkemedel pa recept

* Att vardpersonal har tillgang till
medicinsk information om dig fran andra
vardgivare

Att vardpersonal i ett annat EU- land kan
fa tillgang till medicinsk information om
dig nér du soker vard utomlands

Att kunna hamta ut dina lakemedel pa
recept i ett annat EU-land

* Att kunna se dina planerade besok
inom hélso- och sjukvard (tid, plats,
anvisningar infor besok)

* Att kunna félja statusen pa din remiss

Att kunna fa en sammanstallning dver
alla dina vaccinationer

* Att kunna anvanda digitala tjanster at
en narstaende (t.ex. barn, foraldrar)

20% 40% 60% 80% 100%
Procent
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Jamfort med undersokningen 2021 har andelen invanare som tycker att
tjansterna ar mycket eller ganska viktiga okat for flera av tjansterna. De
tjdnster dar det finns en statistiskt sdkerstilld 6kning sedan 2021 &dr
markerade med * i diagram 5. Den storsta okningen (+ 7
procentenheter) ses nir det giller ”Att kunna se dina planerade besok
inom hélso- och sjukvard (tid, plats, anvisningar infér besok)”.

En av fem invanare tycker att de digitala tjansterna ersitter
de fysiska motena

Ungefir var femte invanare (21 procent) tycker att de digitala tjansterna
i stor eller ganska stor utstrackning ersitter deras fysiska moten i hilso-
och sjukvarden. Vidare tycker omkring halften av invdnarna (50
procent) att de digitala tjansterna “hjilper dig att fa mer kunskap om
din hélsa och eventuella sjukdomar” samt ”gor att du far tillgang till
hélso- och sjukvard oberoende av tid och plats” (49 procent). Ungeféar
fyra av tio invanare tycker att de digitala tjdnsterna i stor eller ganska
stor utstrdckning “hjilper dig att anpassa hilso- och sjukvarden till dina
egna behov” (42 procent) och néstan lika manga att de “hjdlper dig att
sjalv kunna hantera din halsa eller ditt vilbefinnande” (40 procent).

Jamfort med 2021 har andelen invanare som tycker att de digitala
tjdnsterna “hjélper dig att sjdlv kunna hantera din hélsa eller ditt
valbefinnande” 6kat fran 34 procent 2021 till 40 procent 2023.

Diagram 5. Andel invanare som tycker att foljande digitala tjanster
i stor eller ganska stor utstriickning... Ar 2021 och 2023

ersétter dina fysiska méten i halso- och
sjukvarden

gor att man far tillgang till halso- och
sjukvard oberoende av tid och plats

hjalper dig att anpassa hélso- och
sjukvarden till dina egna behov?

* hjalper dig att sjalv kunna hantera din
halsa eller ditt valbefinnande?

hjalper dig att fa mer kunskap om din
hélsa och eventuella sjukdomar
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Jamfort med 2021 har andelen invanare som tycker att de digitala
tjansterna ”hjilper dig att sjdlv kunna hantera din hélsa eller ditt
valbefinnande” 6kat fran 34 procent 2021 till 40 procent 2023.



En av fyra invanare litar helt och hallet pa att informationen
behandlas pa ett sidkert satt

Var fjarde invanare (25 procent) litar helt och hallet pa att den
information som halso- och sjukvarden har om dem behandlas pa ett
sdkert satt. Dartill ar det narmare 50 procent som litar pa det till stor
del. Omkring 4 procent av invanarna litar inte alls pa att informationen
behandlas sédkert.

Diagram 6. Andel invanare som litar pa att den information som
hilso- och sjukvarden har om dem behandlas pa ett sdkert séatt*.
Ar 2021 och 2023

* Helt och hallet %
Till stor del -_l—l_'_|
Till viss del - |+|
|
Inte alls %:
Vet Inte - |.|.|
OI% 2(;% 4(‘)% 6(I)% 8(;% 1 OIO%

02021 m2023 Procent

*) 2021 omfattade fragan dven socialtjinsten

Vid 2021 ars undersokning omfattade fragan, forutom om man litar pa
att den information som hélso- och sjukvarden har om dem behandlas
pa ratt sitt, ocksa den information som socialtjansten har vilket
paverkar jamforbarheten mellan aren. Narmare tva av tio invanare (19
procent) litade 2021 helt och hallet pa att den information som héalso-
och sjukvarden eller socialtjinsten har om dem behandlas pa ett sdkert
satt.

Tva av tre invanare ir positiva till digitaliseringen

Ungefir tva av tre invanare (68 procent) ar positivt instéllda till att allt
mer inom hélso- och sjukvarden digitaliseras medan var fjarde invanare
(26 procent) inte dr sa positiva eller inte alls positiva.



Diagram 7. Invanarnas instéllning till att allt mer inom hélso- och
sjukvarden digitaliseras®. Ar 2021 och 2023

Mycket positiv %
Ganska positiv -_'_H_'
Inte sa positiv -%
Inte alls positiv -;T
Vet inte -24
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*) 2021 omfattade fragan dven socialtjinsten

Vid 2021 ars undersokning omfattade fragan, forutom instéllningen till
digitalisering inom hilso- och sjukvarden dven digitalisering inom
socialtjansten vilket paverkar jamforbarheten mellan aren. Omkring 65
procent av invAnarna var positiva till digitaliseringen 2021 medan
omkring 24 procent inte var det.

Var tredje invanare vet var de ska vinda sig

Omkring var tredje invanare (33 procent) uppger att de vet var de ska
vinda dig om de har problem att anvidnda digitala tjanster inom halso-
och sjukvard. Det ar ingen statistiskt sdkerstalld skillnad jamfort med
2021 da motsvarande andel var 32 procent.



Jamforelse mellan grupper

I detta avsnitt gors jaimforelser av anvdndning och uppfattning om de
digitala tjansterna beroende pa kon, alder, utbildning, inkomst,
familjesituation, invandringsar, region och kommuntyp.

Resultat redovisas for ett urval av fragor inom varje grupp. I
diagrammen finns ”felstaplar” som visar osdkerheten i skattningen i
form av ett 95-procentigt konfidensintervall. Dessa kan anvédndas for att
se om skillnaderna mellan grupperna approximativt dr statistiskt
sdkerstdllda. Om intervallen inte Overlappar kan skillnaden antas vara
statistiskt sakerstalld.

Kon

Kvinnor anviinde tjansterna i nagot hogre utstrackning

En jamforelse mellan kvinnor och mén visar att andelen kvinnor som
anvént de tjanster som undersoks i enkdten i manga fall ar hogre dn
andelen min. Till exempel hade 62 procent av kvinnorna anvint en
digital tjanst for att boka/boka om/boka av ett vardbesok jamfort med 54
procent av ménnen. Ett annat exempel ar att ha ett videomote med
vardpersonalen vilket omkring 21 procent av kvinnorna hade haft under
den senaste 12-manadersperioden jamfort med 14 procent av médnnen.
For flera av tjansterna ar det dock sma skillnader mellan konen.

Kvinnor och mén tycker i ungefir lika stor utstrackning att utbudet av
digitala tjanster motsvarar deras behov, savil 14 procent av kvinnorna
som mannen tycker att det gor det i mycket stor utstrackning och 44
procent av kvinnorna jamfort med 40 procent av médnnen tycker det i
ganska stor utstrickning.



Diagram 8. Andel kvinnor och mén som under de senaste 12
manaderna anvint internet eller en digital tjanst for att...
Ar 2023

...s0ka information om sjukdom eller
behandling?

..jamfdra vardcentraler, sjukhus eller
annan vardmottagning som t ex.
rehab?

..boka, av/omboka en tid for ett
vardbesok?

..kommunicera skriftligt (t ex.
meddelanden, chatt) med
vardpersonal?

..ha ett videomote med vardpersonal?

...fora halso-, tranings- eller
kostdagbok?

..gora ett sjalvtest (t ex. om
alkoholkonsumtion, hjartsvikt, diabetes,
psykisk halsa)?

...skicka matvarden (t ex. blodtryck,
blodsockerniva) till varden?

..delta i en internetbaserad behandling
(t ex. vid psykisk ohélsa, rokavvanjning,
somn- och viktkontroll, kognitiv...

Iy

..gora nagot annat som &r kopplat till
din hélsa (t ex. fornya recept, fa
provsvar)?
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En jamforelse med resultatet 2021 visar att monstret vad giller mén och
kvinnors anvindning av tjansterna dr detsamma 2021 och 2023. For
saval man som kvinnor har det skett en statistiskt sakerstalld 6kning
nér det giller att anvinda digitala tjanster for att kommunicera
skriftligt till exempel chattat med vardpersonal. For kvinnor fran 37
procent 2021 till 47 procent 2023 och for mén fran 30 procent 2021 till
40 procent 2023.



Nar det galler andelen invanare som tycker att utbudet av digitala
tjanster inom hélso- och sjukvarden motsvarar deras forvantningar ses
ingen statistiskt sdkerstdlld forandring vad géller mén och kvinnor som
tycker att utbudet motsvarar/inte motsvarar forvantningarna. Men
bland kvinnor har andelen som svarat ”Vet inte/har inte har anviant
nagon digital tjanst”, minskat fran 20 procent 2021 till 14 procent 2023.

Kvinnor och mén tycker att samma tjanster ar viktiga

Bland saval kvinnor som mén dr det en hog andel som tycker att dessa
tjanster dr viktiga; ”att kunna se dina planerade besok inom hilso- och
sjukvard”, ”att du och personal inom varden (dven apotek) har tillgang
till samma information om dina ldkemedel pa recept ”samt ”att
vardpersonal har tillgang till medicinsk information om dig fran andra
vardgivare”. Omkring 90 procent av kvinnorna och omkring 85 procent
av mannen tycker att dessa tjanster dr mycket eller ganska viktiga.

Kvinnor (86 procent) tycker i nagot hogre utstrackning dn méin (79
procent) att det 4r mycket eller ganska viktigt att fa tillgang till sin egen
vardinformation/patientjournal. Mén & andra sidan tycker i nagot hogre
utstrdckning att det dr mycket eller ganska viktigt att deras
vardinformation anvidnds (anonymiserat) for vard av andra patienter.
Omkring 60 procent av mannen tycker det jaimfort med 51 procent av
kvinnorna.



Diagram 9. Andel kvinnor och midn som tycker att foljande digitala
tjdnster inom hilso- och sjukvard dr mycket eller ganska viktiga.
Ar 2023

Att fa tillgang till din egen
vardinformation/patientjournal

Att sjalv kunna dela eller uppdatera
information om dig sjalv, din halsa
eller dina férmagor med hélso- och...

Att kunna fa ut din vardinformation
digitalt for att anvanda den i t.ex.
appar for goda levnadsvanor eller...

Att din vardinformation anvands
(anonymiserat) for vard av andra
patienter

Att kunna bestamma vem som far
tillgang till uppgifter om dig och din
hélsa i olika digitala system

Att du sjalv kan mata dina medicinska
varden och att och att dessa
automatiskt kommuniceras till...

Att du och personal inom varden
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Jamfort med 2021 har det skett en statistiskt sdkerstdlld 6kning av
andelen min respektive kvinnor som tycker foljande tjdnster ar ganska
eller mycket viktiga:

Main:

e ”Att kunna se dina planerade besok inom hélso- och sjukvard
(tid, plats, anvisningar infor besok)” okade fran 80 procent 2021
till 86 procent 2023.

e ”Att kunna f6lja statusen pa din remiss” 6kade fran 77 procent
2021 till 82 procent 2023.

Kvinnor:

e ”Att fa tillgang till din egen vardinformation/patientjournal”
okade fran 80 procent 2021 till 86 procent 2023.

e ”Att sjilv kunna dela eller uppdatera information om dig sjélv,
din hilsa eller dina forméagor med hilso- och sjukvarden” ckade
fran 64 procent 2021 till 70 procent 2023.

e ”Att vardpersonal har tillgang till medicinsk information om dig
fran andra vardgivare” ckade fran 82 procent 2021 till 89
procent 2023.

e ”Att kunna se dina planerade bestk inom hélso- och sjukvard
(tid, plats, anvisningar infor besok)” fran 82 procent 2021 till 90
procent 2023

e ”Att kunna f6lja statusen pa din remiss” 6kade fran 81 procent
2021 till 86 procent 2023.

e ”Att kunna anvénda digitala tjanster &t en nirstaende (t.ex.
barn, foraldrar”) okade fran 73 procent 2021 till 80 procent
2023.

Alder

Aldre anvinde tjansterna i lidgre utstrickning

Generellt ar det den dldsta aldersgruppen, invanare 75 ar och dldre som
anviande de digitala tjansterna i lagst utstrackning och invanare i den
yngsta (16-29 ar) och nidst yngsta aldersgruppen (30-49 ar) som anvidnde
tjansterna i hogst utrdckning.

Oavsett aldersgrupp ar det att soka information om sjukdom eller
behandling som dr den vanligaste tjansten/aktiviteten av de som
undersokts. Bland de dldsta hade drygt fyra av tio (44 procent) gjort det
jamfort med narmare nio av tio (88 procent) i aldersgruppen 30-49 ar.
Den yngsta aldersgruppen sticker ut speciellt nar det géller att gora
sjdlvtest (t ex. om alkoholkonsumtion, hjartsvikt, diabetes, psykisk
hélsa). Narmare tre av tio (27 procent) hade gjort det under den senaste
12-manadersperioden jamfort med 13 procent i aldersgruppen 30-29 ar,
som dr den grupp som gjort detta i ndst hogst utstrackning.



Invanare i aldersgruppen 30-49 ar sticker speciellt ut nér det giller att
kommunicera skriftligt (t ex. meddelanden, chatt) med vardpersonal.
Sex av tio (60 procent) hade gjort det under den senaste 12-
manadersperioden jamfort med 46 procent i aldersgruppen 16-29 ar
vilket ar den grupp som gjort det i ndst hogst utstrackning.

Diagram 10. Andel invanare som under de senaste 12 manaderna
anvant internet eller foljande digitala tjdnster, efter aldersgrupp.
Ar 2023
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Yngre tycker i hogre utstrackning att utbudet av digitala
tjanster motsvarar deras behov

Néarmare sju av tio invanare i de tva yngsta aldersgrupperna tycker att
utbudet motsvarar deras behov av digitala tjanster inom halso- och
sjukvarden, i mycket eller ganska stor utstrackning. Bland invanare i
aldern 50-74 ar ar motsvarande andel omkring 50 procent och i den
idldsta aldersgruppen 24 procent.

Samma monster ses nar det giller hur latt man upplever att det ar att
anvéanda hilso- och sjukvardens digitala tjanster. I aldersgruppen 30-49
ar, vilken dr den aldersgrupp dir hogst andel invanare tycker att det ar
latt, upplever omkring 77 procent att det ar mycket eller ganska latt
jamfort med omkring 36 procent i den dldsta aldersgruppen.

Nastan alla yngre tycker att det ér viktigt att kunna se sina
planerade bes6k inom hilso- och sjukvard

Generellt dr det en ldgre andel invanare i den dldsta aldersgruppen som
tycker att de digitala tjansterna ar viktiga jamfort med andelen i de
yngre aldersgrupperna. I den dldsta aldersgruppen varierar andelen som
tycker att en tjanst ar viktig mellan 19 och 77 procent beroende pa
tjanst. Som jamforelse varierar andelen mellan 48 och 96 procent i
gruppen 30-49 ar.

Att det ar viktigt att kunna se sina planerade besok inom hélso- och
sjukvarden digitalt tycker de flesta invanarna. Néstan alla (96 procent) i
aldern 30-49 ar tycker att det dr mycket eller ganska viktigt. I aldern 16-
29 ar tycker 90 procent det. Bland de dldsta ar detta dock inte den
viktigaste tjansten, 61 procent tycker att den dr mycket eller ganska
viktigt. I den gruppen dr det en hogre andel, 77 procent, som tycker att
det ar mycket eller ganska viktigt “att du och personal inom varden
(aven apotek) har tillgang till samma information om dina lakemedel pa
recept” samt ”att vardpersonal har tillgang till medicinsk information
om dig fran andra vardgivare”. Detta ar ocksa tjanster som manga i de
yngre aldersgrupperna tycker ar viktiga, nirmare 90 procent tycker det
bland invanare i aldersgrupperna 16-29 ar och 50-74 ar och drygt 90
procent bland invanare i aldern 30-49 ar. ”Att kunna fa ut sin
vardinformation digitalt for att anvdnda den i t.ex. appar for goda
levnadsvanor eller liknande” &r den tjanst som lagst andel invanare
tyckte var viktig inom alla aldersgrupper.
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Diagram 11. Andel invanare som tycker att féljande digitala
tjdnster inom hélso- och sjukvard dr mycket eller ganska viktiga,
efter aldersgrupp. Ar 2023
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Yngre tycker i hogre utstrackning att digitala tjinster
ersitter de fysiska motena

Som framgar av diagram 12 sa tycker omkring var fjirde invanare i de
tva yngre aldersgrupperna (23 respektive 28 procent) att de digitala
tjdnsterna ersatter de fysiska métena i hilso- och sjukvarden, i stor eller
ganska stor utstrickning. Narmare 15 procent tycker inte alls att de gor
det i dessa aldersgrupper. Invanare i den dldsta aldersgruppen 75 ar och
aldre, tycker i lagst utstrackning att de digitala tjansterna ersitter de
fysiska, omkring 8 procent gor det medan 35 procent inte alls tycker att
de gor det.

Aven nir det giller fragorna som handlar om vilka nyttor digitala
tjanster bidrar med, se diagram 12, sa tycker invanarna i de yngsta
aldersgrupperna i hogre utstrackning att de ar till nytta. Generellt
minskar andelen som tycker det med hogre alder.

Diagram 12. Andel invanare som tycker att de digitala tjansterna i
stor eller ganska stor utstriackning ...
Efter aldersgrupp. Ar 2023
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Aldre och yngre litar i lika stor utstrickning pa att
informationen behandlas sikert

Alder verkar inte vara av avgorande betydelse for invanares tillit till hur
hélso- och sjukvarden behandlar information. Oavsett alder litar drygt
sju av tio invanare pa att informationen som hélso- och sjukvarden har
om dem, helt och hallet eller till stor del, behandlas pa ett sdkert sitt.
Mellan 3 och 4 procent av invanarna i de olika aldersgrupperna litar inte
alls pa det.
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Nér det giller instillning till att varden digitaliseras syns ddremot
skillnader beroende pa alder. De &dldre dr i mindre utstriackning positiva
till det. I den dldsta aldersgruppen &r drygt var fjarde invanare (26
procent) inte alls positiva till digitaliseringen medan andelen som inte
alls ar positiva ar omkring 11 procent i den yngsta aldersgruppen.
Andelen som dr mycket positiva varierar mellan 28 procent i den yngsta
aldersgruppen (16-29 ar) till 8 procent i den dldsta aldersgruppen (75 ar
och dldre).

Region och kommuntyp

Invanare i Stockholms ldn anvinde digitala tjanster mest
Andelen invanare som har anvant internet for att séka information om
sjukdom eller behandling varierar mellan knappt 70 procent till drygt 80
procent i de olika regionerna. Regionerna Stockholms ldn och Skane dr
exempel pa regioner dir andelen ligger i det hogre spannet medan
Kalmar och Norrbotten dr regioner som ligger i det nedre spannet.

Generellt anvidnds de olika digitala tjansterna i nagot hogre
utstrdckning i Stockholms 1dn. Uppsala, Halland och Vistra Gotaland ar
ocksa regioner dér flera av tjansterna anvindes i hog grad relativt till
andra regioner. For flera digitala tjanster dr anvidndningen relativt sett
lagre i regionerna norrut i Sverige men dven i Kalmar dr anvindningen
relativt sett lagre for flera tjdnster.

Nar det géller att:

- jamfora vardcentraler, sjukhus eller annan vardmottagning sa varierar
andelen mellan 5 procent i Dalarna till 29 procent i Stockholm.

- boka av/omboka en tid for ett vardbesok varierar andelen fran 44
procent i Sobdermanland och Jamtland till 67 procent i Stockholm.

- kommunicera skriftligt (t.ex. meddelanden, chatt med vardpersonal)
varierar andelen fran 29 procent i Kronoberg, Kalmar och Gotland till 53
procent i Stockholm.

- ha ett videomote med vardpersonal varierar fran 6 procent i Kalmar
och Visterbotten till 31 procent i Stockholm.

- fora hilso-, tranings eller kostdagbok varierar fran 4 procent i Kalmar
till 10 procent i Stockholm.

- gora sjalvtest (t.ex. om alkoholkonsumtion, hjartsvikt, diabetes,

psykisk hilsa) varierar fran 6 procent i Sodermanland, Kalmar och
Vastmanland till 16 procent i Vastra Gotaland.
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- skicka matvirden (t.ex. blodtryck, blodsockerniva) till varden varierar
mellan 3 procent i Norrbotten och Vasternorrland till 11 procent i
Varmland.

- delta i en internetbaserad behandling (t.ex. vid psykisk ohilsa,
rokavvidnjning, somn- och viktkontroll, kognitiv beteendeterapi)
varierar mellan 2 procent i Varmland till 7 procent i Stockholm.
(Observera att resultat for flera regioner ar for osdkra att redovisa for
denna fraga.)

- gOra nagot annat som ar kopplad till din hélsa (t.ex. foérnya recept, fa
provsvar varierar mellan 46 procent i S6dermanland till 67 procent i
Véarmland.

Samma digitala tjanster viktiga i de olika regionerna

Nar det galler vilka digitala tjanster som invanarna tycker ar viktiga sa
ar det i stort sett inga skillnader mellan regionerna. De tjanster som en
hog andel av invanarna tycker dr mycket eller ganska viktiga dr framfor
allt ”att du och personal inom varden (dven apotek) har tillgang till
samma information om dina ldakemedel pa recept”, ”att vardpersonal
har tillgang till medicinsk information om dig fran andra vardgivare”,
”att kunna se dina planerade besok inom hélso- och sjukvard (tid, plats,
anvisningar infor besok)”. Dessa tjanster tycker 6ver 80 procent av
invanarna i alla regioner ar ganska eller mycket viktiga. Den tjanst som
lagst andel av invanarna tycker ar viktig i alla regioner &r ”att kunna fa
ut din vardinformation digitalt for att anvdanda den i t.ex. appar for goda
levnadsvanor eller liknande” vilken mellan 31 procent och 46 procent av
invanarna i de olika regionerna tycker ar ganska eller mycket viktigt.

Andelen invanare som vet var de ska vinda sig om de har problem att
anvianda digitala tjanster inom halso- och sjukvard varierar mellan 21
procent i region Gotlands lan till 40 procent i Kalmar 1dn. Skattningar
for andelar i regionerna &r behéftade med osdkerhet pa +/- 6-8
procentenheter darfor ar skillnader mellan regioner i regel inte
statistiskt sdkerstdllda, dock finns en statistiskt sdakerstélld skillnad
mellan regioner som ligger i det lagsta spannet jamfort med det hogsta
spannet.
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Diagram 13. Andel invanare som vet var de ska vinda sig om de
har problem att anvidnda digitala tjinster inom hilso- och
sjukvard, efter region. Ar 2023
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Hilften av invanarna i storstadsomraden kommunicerade
digitalt med chatt och meddelanden

Vid en jamforelse mellan olika typer av kommuner framgar ocksa att
invanare i ”storstdder och storstadsndara kommuner” i regel anviande
tjansterna i hogre utstriackning dn ovriga typer av kommuner. Storst
skillnad ses nédr det gadller ”att kommunicera skriftligt (t ex.
meddelanden, chatt) med vardpersonal” som 53 procent av invanarna i
”storstdder och storstadsndra kommuner” hade gjort under den senaste
12-manadersperioden jamfort med 41 procent av invanarna i ”storre
stdder och kommuner néra storre stad” och 34 procent av invanarna i
”mindre stdader/tatorter och landsbygdskommuner”.

Andel invanare som tycker att tjinsterna ar viktiga tycks i regel vara
lagre i ”mindre stdder/tatorter och landsbygdskommuner” dn i de 6vriga
kommuntyperna men skillnaderna mellan grupperna ar inte alltid
statistiskt sdkerstdllda. Storst skillnad ses nér det giller ”att sjdlv kunna
dela eller uppdatera information om dig sjalv, din halsa eller dina
formagor med hilso- och sjukvarden” vilket omkring 62 procent av
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invanarna i ”mindre stdder/tatorter och landsbygdskommuner” tyckte
var mycket eller ganska viktiga jamfort med 71 procent i storstdder och
storstadsnara kommuner.

Andelen invanare som inte alls &r positiva till att allt mer inom
sjukvarden digitaliseras dr nagot hogre i "mindre stader/tdtorter och
landsbygdskommuner” (10 procent) dn i ”storstdder och storstadsnira
kommuner” (6 procent). Nar det giller andel invanare som ar mycket
positiva ses ingen statistiskt sakerstilld skillnad mellan grupperna.
Sammantaget dr det omkring 63 procent som ar mycket eller ganska
positiva i de mindre kommunerna jamfort med 70 procent i ”storre
stdder och kommuner néra storre stad” och omkring 68 procent av
invanarna i ”storstdder och storstadsndra kommuner”.

Diagram 14. Andel invanare som har positiv/inte positiv
instédllning till digitalisering inom hilso- och sjukvard, efter typ av
kommun. Ar 2023

Mycket positiv

Ll

Ganska positiv

Inte sa positiv

Inte alls positiv

Vet inte
0% 20% 40% 60% 80% 100%
O Mindre stader/tatorter och O Storre stader och kommuner
landsbygdskommuner nara storre stad

W Storstader och storstadsnara
kommuner

27



Utbildning

Invanare med forgymnasial utbildning anvinde tjansterna i
lagre utstrackning

En jamforelse efter utbildningsniva visar att invanare som har
forgymnasial utbildning som hogsta avslutad utbildning anvéinde flera
av tjansterna i lagre utstrackning dn personer med gymnasial eller
eftergymnasial utbildning. Som framgar av diagram 15 dkar andelen
invanare som anvint tjansterna i manga fall med stigande
utbildningsniva.

Framfor allt syns skillnader mellan personer med forgymnasial jamfort
med eftergymnasial utbildning nar det géller att séka information om
sjukdom eller behandling via internet och att kommunicera skriftligt (t
ex. meddelanden, chatt) med vardpersonal. Bland personer med
forgymnasial utbildning hade 63 procent sokt sadan information
jamfort med 88 procent av de med eftergymnasial utbildning. Bland de
med forgymnasial utbildning hade 28 procent kommunicerat digitalt
jamfort med 54 procent av de med eftergymnasial utbildning.

For vissa tjdnster ar dock skillnaderna mellan olika nivaer av utbildning
sma och inte statistiskt sdkerstillda. En tjanst ddar andelen dr hogre
bland personer med forgymnasial utbildning dn bland de med gymnasial
niva ar ~att delta i en internetbaserad behandling (t ex. vid psykisk
ohidlsa, rokavvianjning, somn- och viktkontroll, kognitiv
beteendeterapi)” dér 7 procent av de med forgymnasial utbildning hade
gjort det jamfort med 2 procent av de med gymnasial utbildning.
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Diagram 15. Andel invanare som under de senaste 12 manaderna
anvint internet eller féljande digitala tjinster, efter utbildning. Ar

2023
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ex. fornya recept, fa provsvar). For vissa av tjdnsterna ar andelen
invanare som anvint tjansten hogst bland laginkomsttagare medan
hoginkomsttagare anvint andra tjanster i hogst utstrackning. En
relativt stor skillnad ses nar det giller att gora ett sjdlvtest (t ex. om
alkoholkonsumtion, hjartsvikt, diabetes, psykisk halsa). Omkring 21
procent av laginkomsttagarna hade gjort det jamfort med 9 procent av
hoginkomsttagarna. En relativt stor skillnad kan &ven ses nir det giller
att jamfora vardcentraler, sjukhus eller annan vardmottagning, dar
omkring 26 procent av laginkomsttagarna hade gjort det jamfort med
omkring 15 procent av mellan- och hoginkomsttagarna.

Diagram 16. Andel invanare som under de senaste 12 manaderna
anvint internet eller foljande digitala tjdnster, efter
inkomstgrupp. Ar 2023
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Hoginkomsttagare tycker i hogre utstriackning att tjansterna
ar viktiga

Det dr i regel en hogre andel av hoginkomsttagarna én av
laginkomsttagarna som tycker att de undersokta tjansterna ar viktiga.
Av de undersokta tjansterna ar skillnaden storst nar det galler ”att
kunna anvinda digitala tjanster at en narstadende (t.ex. barn, fordldrar)”
dar 72 procent av ldginkomsttagarna jamfort med 87 procent av
hoéginkomsttagarna tycker att det dr mycket eller ganska viktigt.

Diagram 17. Andel invanare som tycker att féljande digitala
tjdnster inom hélso- och sjukvard dr mycket eller ganska viktiga,
efter inkomstgrupp. Ar 2023
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Familjesituation

Barnfamiljer anvinde digitala tjinster i hogst utstrackning
Resultatet visar att personer med hemmaboende barn anviande internet
och de digitala tjanster som undersokts i hogre utstrackning dn de som
inte bor med barn. Storst skillnad kan ses nar det géller “att ha ett
videomote med vardpersonal”. Omkring var fjarde person (26 procent)
av dem som bor med partner och barn anvinde det jamfort med 6
procent bland dem som bor med partner utan barn, och 14 procent av
dem som bor ensamma. Aven i gruppen ”Annan familjesituation” dar
ensamstaende med barn ingar, dr det 26 procent som anviande internet
eller digital tjanst for detta.

Personer som bor med barn tycker ocksa i hogre utstriackning att
utbudet av digitala tjanster inom halso- och sjukvard motsvarar deras
behov. Omkring 66 procent av de som bor med partner och barn tycker
det i mycket eller ganska stor utstrackning jamfort med 45 procent av de
som bor med partner och inga barn och 52 procent av de som bor
ensamma. I gruppen Annan familjesituation tycker omkring 65 procent
att utbudet motsvarar behovet.

Nar det géller i vilken utstrackning de digitala tjdnsterna ersatter fysiska
moten i hdlso- och sjukvarden samt hjalper pa de andra sétt som
undersokts hir, ar det framfor allt gruppen Annan familjesituation som
hogst andel uttryckt att de gor det i stor eller ganska stor utstrackning.

Diagram 18. Andel invanare som tycker att féljande digitala
tjanster i stor eller ganska stor utstriackning...
Efter familjetyp. Ar 2023
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Invandring

Osikra resultat for personer som nyligen invandrat
Personer som invandrat under de senaste aren (2019-2023) tycks ha
anvint flera av tjinsterna i hogre utstrickning dn de som invandrat
tidigare eller inte invandrat. Resultatet for gruppen som invandrat
2019-2023 &ar dock behédftad med hog osdkerhet och darfor redovisas
inte resultat for alla undersokta tjanster. Aven for gruppen som
invandrat 2014-2019 ar svarsunderlaget litet och resultatet darfor
behiftat med stor osdkerhet.

Diagram 19. Andel invanare som under de senaste 12 manaderna
anvint internet eller féljande digitala tjédnster, efter
invandringsar. Ar 2023
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Nar det géller hur viktiga tjdnsterna ar visar resultatet att en relativt
hog andel personer som invandrat 2014-2018 tycker att de undersokta
tjansterna dr viktiga (mycket eller ganska viktiga) jaimfort med Gvriga
grupper (se diagram 19 pa nésta sida). Men da det finns en hog
osdkerhet i resultaten framfor allt i de tva grupper som invandrat
senast, ar det endast nagra skillnader som ar statistiskt sdkerstallda.
Jamfort med de som inte invandrat tycker invdnare som invandrat 2014-
2018 i hogre grad att foljande funktionaliteter &r mycket eller ganska
viktiga:

- ”Att kunna hdamta ut dina ldkemedel pa recept i ett annat EU-
land”

- ”Att du sjdlv kan mata dina medicinska viarden och att dessa
automatiskt kommuniceras till hdlso- och sjukvarden”

- ”Att kunna fa ut din vardinformation digitalt for att anvdnda
den i t.ex. appar for goda levnadsvanor eller liknande”

- ”Att sjalv kunna dela eller uppdatera information om dig sjlv,
din hélsa eller dina férmagor med hilso- och sjukvarden”

- ”Att fa tillgang till din egen vardinformation/ patientjournal”
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Diagram 20. Andel invanare som tycker att féljande digitala
tjdnster inom hélso- och sjukvard dr mycket eller ganska viktiga,
efter invandringsar. Ar 2023
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Resultat efter bakgrunds-
faktorer sasom halsa,
arbete i varden och
anvandning av digitala
tjanster

I detta avsnitt gors jamforelser utifran enkétsvaren pa vissa fragor.
Resultat och jamforelser redovisas utifran:

e Om man har /inte har anvint en digital tjinst inom hilso- och
sjukvard under de senaste 12 manaderna

e Hur ofta man har haft kontakt med hilso- och sjukvarden under
de senaste 12 manaderna

e Det allmidnna hilsotillstandet

e Om man arbetar/inte arbetar inom halso- och sjukvard eller
socialtjanst/social omsorg

e Om man litar/inte litar pa att den information som hélso- och
sjukvarden har om dem behandlas pa ett sdkert sitt

¢ Om man har positiv/inte positiv instédllning till att allt mer inom
hilso- och sjukvarden digitaliseras

¢ Om man kan/inte kan anvianda digitala tjanster

Anviant/inte anvant digital tjanst inom halso- och
sjukvard

I det hir avsnittet gors jamforelser mellan invanare som anvant minst
en digital tjanst och invanare som inte hade anviant nagon digital tjanst
under de senaste 12-manaderna. Foljande tjanster avses:

e Bokat av/ombokat en tid for vardbesok

¢ Kommunicerat skriftligt (t.ex. meddelanden, chatt) med
vardpersonal

e Har haft ett videomote med vardpersonal

e Skickat matvarden (t.ex. blodtryck, blodsockerniva till varden

e Deltagit i en internetbaserad behandling (t.ex. vid psykisk
ohilsa, rokavvinjning, somn- och viktkontroll, kognitiv
beteendeterapi)

e Gjort nagot annat som ar kopplat till deras hélsa (t.ex. fornyat
recept, fatt provsvar)

36



Narmare atta av tio invanare som anvinde digitala tjinster
tycker att de dr latta att anvinda

Av de som anvint nagon av de digitala tjansterna ovan under de senaste
12 méanaderna tycker omkring 18 procent att utbudet av digitala tjanster
inom hélso- och sjukvarden motsvarar deras behov i mycket stor
utstrackning. Halften (50 procent) tycker att de motsvarar behovet i
ganska stor utstrackning. Av de som inte hade anviant nagon av dessa
tjanster var motsvarande siffror omkring 2 procent respektive 16
procent.

Narmare atta av tio (79 procent) av de som anviande nagon av de digitala
tjansterna tycker att det ar mycket eller ganska latt att anvidnda héalso-
och sjukvardens digitala tjanster. Motsvarande andel var omkring tre av
tio (29 procent) av de som inte anvant nagon av de digitala tjansterna
under de senaste 12 manaderna.

Bland de som anvént de digitala tjansterna ar det ocksa en hogre andel
som tycker att de undersokta tjansterna ar mycket viktiga eller ganska
viktiga jamfort med dem som inte anvint digitala tjanster. Likasa
uppvisar de som anvint digitala tjanster en hogre andel som helt och
hallet litar pa att informationen om dem behandlas pa ett sdkert satt
jamfort med dem som inte hade anviant nagon av de aktuella tjdnsterna
under de senaste 12 manaderna. Omkring 27 procent litar helt och
hallet pa det bland de som anvént tjansterna jamfort med 19 procent av
de som inte hade gjort det.

Néstan alla (98 procent) av de som anvant nagon av dessa digitala
tjanster har ocksa svarat att de kan anvdnda nagon tjanst for siker
inloggning t.ex. Bank Id eller Freja eld. Bland de som inte hade anvént
nagon sadan tjdnst de senaste 12 manaderna uppger 78 procent gora det
medan 16 procent inte kan det och 5 procent inte vet om de kan det.

Av de som inte hade anvidnt nagon av de aktuella tjansterna hade 30
procent inte alls haft kontakt med hélso- och sjukvarden under de
senaste 12 manaderna. Omkring 6 procent av dem hade haft kontakt fler
an 10 ganger jamfort med 17 procent av de som hade anvint nagon av
de aktuella tjansterna under den senaste 12 manadersperioden.
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Diagram 21. Antal kontakter med hélso- och sjukvarden, efter om
man anvint digitala tjinster. Ar 2023
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Kontakter med hélso- och sjukvarden

Invanare med manga kontakter med varden anvinde
digitala tjdnster mest

For de flesta tjansterna finns ett samband mellan huruvida digitala
tjanster anvants eller ej och hur manga kontakter man har haft med
hélso- och sjukvarden. Andelen invanare som anvant en digital tjanst
okar med antalet kontakter med varden, till exempel har 73 procent av
de som besokt hdlso- och sjukvarden fler dn 10 ganger anvint en digital
tjanst for att boka, av/omboka en tid for ett vardbesok jamfort med 59
procent av de som hade haft kontakt 1-5 ganger. (Bland de som uppgav
att de inte alls haft kontakt med varden de senaste 12 manaderna hade
17 procent bokat/ av/ombokat en tid digitalt vilket tyder pa att relativt
manga inte riaknat in en sadan digital kontakt nar de svarat pa
enkétfragan om hur ofta de har haft kontakt med hélso- och
sjukvarden.)

En tjdnst som inte alltid innebér en kontakt med hélso- och sjukvarden
ar att fora halso-, tranings- eller kostdagbok. Hir ses heller inget
samband med antalet kontakter med varden; andelen som fort bok dr
ungefar lika hog oavsett hur manga kontakter man haft med varden.
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Diagram 22. Andel invanare som under de senaste 12 manaderna
anvint internet eller foljande digitala tjédnster, efter antal
kontakter med hilso- och sjukvard. Ar 2023
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Allmint halsotillstand

Invanare med bra hilsa tycks vara mest positiva till
digitaliseringen

Enkéten fragar ocksa om allmént halsotillstand. Det finns inget tydligt
samband mellan hélsotillstand och anvdndning av de undersokta
digitala tjansterna. Antalet svar fran invanare som anvént digitala
tjanster och samtidigt uttryckt att de mar mycket ddligt ar vildigt litet sa
jamforelser med denna svarskategori ar behidftade med stor osidkerhet.
De jamforelser som gjordes med de svarskategorier som uttryckte
ganska daligt, nagorlunda, ganska bra eller mycket bra hilsa gav inga
statistiskt sdkerstillda skillnader.
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Drygt tre av tio (32 procent) av de invanare som mar mycket bra ar
mycket positiva till att allt mer inom hélso- och sjukvarden
digitaliseras. Bland invdnare som méar ganska bra dr motsvarande andel
22 procent och bland de som mar nagorlunda 17 procent. Bland de som
mar ganska daligt eller mycket daligt ar andelen 16 procent. Aven nir
man ser till de som &r ganska eller mycket positiva sjunker andelen
invanare som &r positiva med samre halsa. Uppgifterna for dem som
mar daligt d4r dock behiftade med stor osdkerhet sa skillnaden mellan
dem och Ovriga grupper ar inte statistiskt sakerstalld.

Diagram 23. Andel invanare som &r positiva/inte positiva till
digitaliseringen, efter hilsotillstand. Ar 2023
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Arbetar/ arbetar inte inom hélso- och sjukvard
eller socialtjanst/social omsorg

Vard- och omsorgspersonal anviande digitala tjanster i hogre
utstriackning

De flesta tjanster som undersokts anviandes i hogre grad av invanare
som arbetar inom halso- och sjukvard eller socialtjanst/social omsorg,
an av de som inte gor det. En relativt sett stor skillnad kan ses nir det
gdller ”att kommunicera skriftligt (t.ex. meddelanden, chatt) med
vardpersonal”. Omkring sex av tio (60 procent) av de som arbetar inom
dessa yrken anviande sadana digitala tjanster under den senaste 12-
manadersperioden jamfort med omkring fyra av tio (42 procent) av de
som inte jobbar i sadana yrken.
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Personer som arbetar i yrken inom dessa omraden tycker dven i hogre
utstriackning att utbudet av digitala tjanster inom hilso- och sjukvarden
motsvarar deras behov. Omkring 19 procent av de som jobbar i sddana
yrken tycker att utbudet motsvarar deras forvantningar i mycket stor
utstrackning och 50 procent tycker att de gor det i ganska stor
utstrdckning. Omkring 4 procent i den gruppen tycker inte alls eller i
liten utstrackning att utbudet motsvarar deras behov. Motsvarande
siffror bland dem som inte arbetar i sddana yrken dr 14 procent, 41
procent och 8 procent.

Det dr en nagot hogre andel av de som arbetar inom hélso- och sjukvard
eller socialtjanst/social omsorg som litar pa att den information som
hilso- och sjukvarden har om dem behandlas pa ett sdkert satt.
Omkring 77 procent av invanarna som arbetar inom dessa omraden
jamfort med 71 procent av dem som inte gor det litar till stor del eller
helt och hallet pa att informationen behandlas pa ett sdkert satt.

Diagram 24. Andel invanare som litar pa att den information som
hilso- och sjukvarden har om dem behandlas pa ett sikert sitt,
efter om man arbetar inom vard/omsorg eller inte. Ar 2023
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Narmare atta av tio som arbetar inom vard och omsorg ir
positiva till digitaliseringen

Invanare som arbetar inom héalso- och sjukvard eller socialtjanst/social
omsorg ar i hogre utstriackning positiva till att allt mer inom hélso- och
sjukvarden digitaliseras 4n de som inte gor det. Narmare atta av tio (77
procent) av de som arbetar i yrken inom dessa omraden ar ganska eller
mycket positiva till digitaliseringen jamfort med omkring 66 procent av
de som inte gor det. Omkring 2 procent av de som arbetar inom dessa
yrkesomraden r inte alls positiva jamfort med omkring 9 procent av de
som inte arbetar i sddana yrkesomraden.

Diagram 25. Instéllning till att allt mer inom hélso- och
sjukvarden digitaliseras, efter arbete/inte arbete i vird/omsorg. Ar
2023
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Omkring 95 procent av invanare som arbetar inom hélso- och sjukvard
eller socialtjanst/social omsorg kan anvinda digitala tjdnster till
exempel Skatteverkets e-tjanster for hantering av olika drenden. Bland
de som inte arbetar i yrken inom dessa omraden ar andelen omkring 85
procent. Det dr omkring 1 procent av de som arbetar inom dessa
yrkesomraden som uppger att de inte kan anvénda digitala tjanster att
jamfora med 8 procent bland de som inte arbetar inom nagot av dessa
yrkesomraden.

42



Diagram 26. Andel invanare som kan anvinda digitala tjinster
efter arbete/inte arbete i vird/omsorg. Ar 2023

a1 o
- Hi
Vet inte ;_:
0:% 2(;% 4(IJ% 6(;% 8(;% 1 OIO%

O Arbetar inom halso-/sjukvard eller socialtjanst/social omsorg

M Arbetar inte inom halso-/sjukvard eller socialtjanst/social omsorg procent

Litar/litar inte pa informationshanteringen

De som inte litar pa informationssikerheten tycker i ldgre
utstriackning att utbudet motsvarar deras behov

I enkiten finns en fraga ”I vilken grad litar du pa att den information
som hélso- och sjukvarden har om dig behandlas pa ett sdkert séatt?” De
som uppgett att de inte alls litar pa att informationen om dem
behandlas pa ett sdkert satt tycker i lagre utstrackning att utbudet av
digitala tjanster inom halso- och sjukvarden motsvarar deras behov, dn
de som litar pa det till stor del eller helt och hallet. Av de som till stor
del eller helt och hallet litar pa att informationen behandlas pa ett
sdkert satt tycker omkring sex av tio (62 procent) att utbudet motsvarar
deras behov jamfort med omkring var fjarde (26 procent) av de som inte
alls litar pa detta.
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Diagram 27. Andel invanare som tycker att utbudet av digitala
tjdnster motsvarar behovet, efter om man litar/inte litar pa att
informationen behandlas p4 ett siikert sitt. Ar 2023
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Omkring 37 procent av de invanare som helt och héllet eller till stor del
litar pa att informationen behandlas pa ett sdkert vet var de ska vinda
sig om de har problem att anvinda de digitala tjansterna. Bland de som
inte alls litar pa att informationen som hélso- och sjukvarden har
behandlar pa ett sdkert sdtt &r motsvarande andel 17 procent.

Positiva/inte positiva till digitaliseringen

De som dr positiva till digitaliseringen anviande tjansterna
mest

Invanare som har en positiv instillning till att allt mer i hdlso- och
sjukvarden digitaliseras anvidnde de undersokta tjansterna i hogre
utstriackning dn de invanare som inte har en positiv installning. En
relativt stor skillnad kan ses nir det géiller andelen som kommunicerat
skriftligt t.ex. via chatt och meddelanden. Omkring 54 procent av de
som dr positiva hade kommunicerat pa dessa vis jamfort med 24 procent
av de som inte &r positiva.

Det dr ocksa en hogre andel av de med positiv instidllning som tycker att
de digitala tjansterna ar viktiga. ”Att sjdlv kunna dela eller uppdatera
information om dig sjélv, din hilsa eller dina férmagor med hélso- och
sjukvarden” dr ett exempel pa en sadan tjanst dar skillnaden ar relativt
stor. Omkring 79 procent av de som &r positiva till digitaliseringen
jamfort med 43 procent av de som inte dr det, tycker att denna tjdnst ar
mycket eller ganska viktig.

De som ér positiva till digitaliseringen tycker ocksa i hogre utstrackning
att de digitala tjansterna inom hélso- och sjukvarden &r latta att
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anvinda och litar i hogre utstrackning pé ”att informationen som hélso-
och sjukvarden har om dig behandlas pa ett sdkert satt”.

Bland de som inte dr positiva dr det en hogre andel som har ett samre
hélsotillstand dn bland de som &r positiva till digitaliseringen. Omkring
10 procent av de som inte dr positiva upplever att deras hilsotillstand ar
mycket eller ganska daligt, jamfort med 5 procent av de som &r positiva
till digitaliseringen.

Diagram 28. Andel invanare som under de senaste 12 manaderna
anvint internet eller foljande digitala tjédnster, efter positiv/inte
positiv instillning till digitaliseringen. Ar 2023
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somn- och viktkontroll, kognitiv...

..gora nagot annat som &r kopplat till

din hélsa (t ex. fornya recept, fa
provsvar)?

I

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Olnte positiv (Inte sa M Positiv ("Ganska positiv"
positiv och inte alls eller "Mycket positiv")
positiv)

Procentl
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Kan/kan inte anvinda digitala tjanster

De som kan anvinda digitala tjdnster tycker att digitala
tjdnster inom hilso- och sjukvard ar viktiga

Omkring 86 procent av samtliga invanare 16 ar och uppat uppgav att de
kan anvinda digitala tjanster, t.ex. Skatteverkets e-tjanster for
hantering av olika drenden medan 7 procent uppgav att de inte kan det.
En jamforelse mellan de som kan respektive inte kan det visar att de
som kan anvinda digitala tjanster ocksa i hogre utstrackning tycker att
utbudet av digitala tjanster inom halso- och sjukvarden i mycket stor
eller stor utstrackning motsvarar deras behov (62 procent jamfort med 9
procent).

Det &r ocksa en hogre andel av de som kan anvidnda digitala tjanster
som tycker att de undersokta tjansterna ar viktiga. Men mellan 17
procent och 58 procent, beroende pa tjanst, av de som inte kan anvidnda
digitala tjanster tycker att de undersokta digitala tjansterna inom hélso-
och sjukvard ar viktiga. De tjanster som en relativt sett hog andel av de
som uppgav att de inte kan anvinda digitala tjanster tycker ar viktiga ar
”att du och personal inom varden (dven apotek) har tillgang till samma
information om dina likemedel pa recept” (58 procent), att
vardpersonal har tillgang till medicinsk information om dig fran andra
vardgivare” (57 procent) samt ”att kunna fa en sammanstéllning 6ver
alla dina vaccinationer” (54 procent). Detta ar tjanster som ocksa en hog
andel av de som kan anvédnda digitala tjanster tycker ar viktiga (omkring
90 procent).

Bland de invanare som kan anvidnda digitala tjanster upplever omkring
93 procent att de har god hilsa (mycket bra, ganska bra eller nagorlunda
hilsa). Bland de invanare som inte kan anvéanda digitala tjanster ar
motsvarande andel omkring 82 procent.
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Diagram 29. Andel invanare som tycker att féljande digitala
tjdnster inom hilso- och sjukvard dr mycket eller ganska viktiga,
efter om man kan/inte kan anviinda digitala tjinster. Ar 2023

Att fa tillgang till din egen
vardinformation/patientjournal

Att sjalv kunna dela eller uppdatera
information om dig sjalv, din hélsa...

Att kunna fa ut din vardinformation
digitalt for att anvanda den i t.ex....

Att din vardinformation anvands
(anonymiserat) for vard av andra...

Att kunna bestamma vem som far
tillgang till uppgifter om dig och din...

Att du sjalv kan mata dina medicinska
varden och att och att dessa...

Att du och personal inom varden (dven
apotek) har tillgang till samma...

Att vardpersonal har tillgang till
medicinsk information om dig fran...

Att vardpersonal i ett annat EU- land
kan fa tillgang till medicinsk...

iy

Att kunna hamta ut dina lakemedel pa
recept i ett annat EU-land

Att kunna se dina planerade besok
inom halso- och sjukvard (tid, plats,...

Att kunna félja statusen pa din remiss

‘H | |H |H ‘L

Att kunna fa en sammanstallning dver
alla dina vaccinationer

Att kunna anvanda digitala tjanster at
en narstaende (t.ex. barn, féréldrar)

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Procent

OKaninte anvdnda M Kan anvanda
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Kort om statistiken

Statistikens dndamal och innehall

Syftet med undersokningen ar att kontinuerligt f6lja upp invanarnas
anviandning av och instéllning till digitala tjanster inom hilso- och
sjukvarden pa nationell niva samt bidra till utvecklingen av e-hilsa i
Sverige.

Populationen, det vill sdga de objekt som man vill kunna dra slutsatser
om, utgjordes av folkbokforda i Sverige i aldern 16 ar eller aldre.

Frageformuldret bestod av 15 numrerade fragor varav flera hade
delfragor sa totalt 40 fragor ingick. Formuldret 2023 finns i sin helhet i
bilaga 1.

Redovisningsgrupper i den hir undersokningen har avgrinsats med
hjélp av registervariabler (exempelvis kon och alder) och med hjilp av
bakgrundsfragor i enkaten.

Resultat i form av skattade andelar har raknats upp till populationsniva,
vilket innebdr att resultatet avser hela populationen och inte endast de
svarande.

Det dr tredje gangen undersokningen genomfors med samma metodik.
Frageblankettens innehall har férandrats. De flesta fragorna som
stilldes 2023 stilldes dven 2021 och nagra fragor ar ocksa jamforbara
med undersokningen 2019.

Statistikens framstallning

Sektionen for enkdtuppdrag vid SCB genomforde uppdraget, i form av
en enkidtundersokning, under perioden augusti — oktober 2023 pa
uppdrag av E-hdlsomyndigheten.

En urvalsram bestdende av 8 613 802 personer hiamtades fran Registret
over totalbefolkningen (RTB), 2023-06-30.

Fran urvalsramen drogs ett stratifierat obundet slumpmaéssigt urval
(OSU). Urvalsramen stratifierades pa kon, fem aldersgrupper samt
storstadslan respektive ovriga lan.

Urvalet bestod av 15 126 personer varav 22 personer utgjorde
overtdckning. Det innebar att urvalet, dar 6vertdckningen dr
bortrdknad, var 15 104 personer. Det var totalt 4 437 personer som
besvarade frageblanketten, vilket gav en svarsandel pa 29,4 procent.
Den designvagda svarsandelen, vilken tar hansyn till om olika personer
haft olika stor sannolikhet att komma med i urvalet, var 31,8 procent.
Denna svarsandel kan ses som en skattning av den svarsandel som en
totalundersokning skulle ha resulterat i.
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Undersokningen genomfordes som en kombinerad webb- och
pappersenkat.

Utskicken med pappersenkéat skedde postalt till samtliga medan
utskicken utan pappersenkat skedde digitalt till de urvalspersoner som
hade digital brevlada (Kivra, Min Myndighetspost eller Billo) och postalt
(med B-post) till urvalspersoner som saknade digital brevlada eller som
valt bort att fa digital post fran SCB.

I det informationsbrev/missivbrev som skickades kunde
urvalspersonerna ldsa om undersokningens bakgrund och syfte, att
undersokningen genomfordes i samarbete mellan E-hdlsomyndigheten
och SCB samt att det var frivilligt att medverka. Brevet informerade
ocksa om att uppgifter hamtades fran SCB:s befolkningsregister (RTB).
Vidare fanns information om dataskyddslagstiftningen samt
offentlighets- och sekretesslagen. Se bilaga 2.

Statistikens kvalitet

Tillforlitlighet totalt

Statistiken &r behéftad med osédkerhet. Vid bedomning av hur olika
osakerhetskillor paverkar statistiken fran en undersokning skiljer man
pa slumpmassiga och systematiska avvikelser. Slumpmassiga avvikelser
orsakar enligt statistisk teori berdkningsbar osdkerhet hos de skattade
resultaten. Systematiska avvikelser paverkar resultaten i en viss
riktning. Med total osdkerhet avses den sammanlagda osdkerheten =
slumpmassiga + systematiska avvikelser. Det &r svart att ange hur
tillforlitligheten paverkas av eventuella systematiska avvikelser
(skevhet) da det ofta kraver resurskriavande utvarderingsinsatser. En
sadan utvardering har inte gjorts for detta uppdrag.

Osikerhetskillor
Urval

Denna kvalitetskomponent avser osdkerhet som uppkommer pa grund
av att endast ett urval av populationen undersoks. Urvalsosdkerheten ar
saledes den avvikelse mellan ett skattat varde och det faktiska vardet
som beror pa att man inte undersoker alla objekt i populationen.
Urvalsosidkerheten minskar med en 6kad urvalsstorlek.
Urvalsosdkerheten bor beaktas ndr man drar slutsatser fran
undersokningen.

Ramtackning

Under- och dvertdckning innebdar att ram- och malpopulation inte helt
stammer Gverens. Undertdckning innebér att vissa objekt som ingar i
malpopulationen saknas i ramen. Overtidckning innebir att objekt som
inte ingar i malpopulationen dnda finns i ramen. Ett sétt att minska
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tackningsbrister ar att anvanda bra och uppdaterade register for att ta
fram ramar.

Registret over totalbefolkningen (RTB) uppdateras dagligen via
aviseringar fran Skatteverket om fodslar, dodsfall, flyttningar inom
landet, in- och utvandringar. Tackningsbrister beror dels pa den
undertdckning som uppstar da personer bosatta i Sverige saknas i ramen
och dels pa overtackning som till exempel foreligger da personer i
ramen inte ldangre ingar i landets befolkning. Den undertdackning som
finns beror fraimst pa att information om immigranter (invandrare och
hemvindare) uppdateras med viss efterslapning. Effekten pa statistiken
bedoms dock vara hogst obetydlig. Overtackningen beror framfor allt pa
eftersldpning i rapporteringen av dodsfall och utvandring. Dessa
personer skulle helst inte inga i ramen och bristen ifraga upptécks oftast
inte heller eftersom de inte nas. Darigenom blir de felaktigt klassade
som bortfall trots att kategorin 6vertickning dr den lampliga. RTB:s
uppdateringsrutiner medfor att ramen vid urvalsdragningen bedéms ha
obetydlig 6vertdackning. Bristerna leder sammantaget till en liten och
oonskad skevhet i statistiken. Sammanfattningsvis dr SCB:s bedomning
att bristerna i ramen, bade med avseende pa under- och 6vertiackning,
inte snedvrider statistiken i ndgon nimnvéard omfattning.

Matning

Ett fel som kan uppsta vid matning ar att lamnade uppgifter skiljer sig
fran faktiska uppgifter. Felet kallas mitfel och kan uppkomma da
uppgiftslamnaren inte minns de faktiska uppgifterna, missforstar fragan
eller medvetet svarar felaktigt.

Den hér enkdten handlar om digitala tjanster inom halso- och sjukvard
och socialtjanst. Det finns en definition i enkdten som beskriver vad
som avses med sadana digitala tjinster men begreppet lamnar dnda
utrymme for olika tolkningar av vilka aktiviteter som omfattas.

Bortfall

I en urvalsundersokning ar skattningarna behiftade med urvalsosdkerhet
beroende pa att endast en delmédngd av populationen studeras. Bortfall
gor att antalet svar minskar ytterligare vilket 6kar osdkerheten. Om de
objekt som utgor bortfall dessutom avviker fran de svarande med
avseende pa undersokningsvariablerna kan dven sa kallad bortfallskevhet
uppsta. Skevhet i skattningar pa grund av bortfall intréaffar om objekten
i bortfallet och de svarande skiljer sig at avseende fragorna/variablerna i
undersokningen. Bortfallsskevhet kan reduceras genom att pa ett
effektivt satt justera undersokningens vikter. Bade urvalsosidkerhet och
bortfallsskevhet har hdr reducerats genom ett effektivt
upprakningsforfarande, sa kallad kalibreringsestimation. I detta
forfarande anvinds registervariabler vars virden ar kianda for samtliga
objekt i populationen. Uppriakningsvikterna justeras sa att de beskriver
registervariablernas fordelning i populationen.
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I den hir undersokningen ar bortfallet speciellt hogt bland unga méan
(16-29 ar). Men det intressanta dr egentligen bortfallets effekter pa
statistiken, inte bortfallsandelens storlek i sig. Ett relativt litet men
mycket "snett" bortfall, koncentrerat till sarskilda grupper, kan ge en
storre negativ effekt pa statistiken &@n ett storre bortfall som inte &r s
snett. Allmént sett dr 4nda bortfallsandelens storlek en viktig, men inte
fullkomlig, indikator pa risken for missvisande statistik.
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Bilagor

Bilaga 1. Frageformular

Bilaga 2. Missivbrev



Var med och tyck till
om digitala tjanster
inom halso- och
sjukvard

SHH eHalsomyndigheten



Frageblanketten lases maskinellt. Vi ber dig darfor att:

e Anvanda blackpenna

o Skriva STORA bokstaver,sahdarr |[A B CDEFGH I J

e Markera dina svar med kryss, sa har:

e Om du svarat fel tdck hela rutan med det felaktiga krysset, s& har: !




1

Vi ar intresserade av att veta hur du anvander digitala tjanster inom halso- och sjukvarden och vilken
installning du har till digitalisering inom detta omrade.

Med digitala tjanster menar vi webbplatser och appar som du kan anvanda for att hantera din halsa och vard
via internet, t ex. for att ta kontakt med halso- och sjukvarden, boka tid, férnya recept och lasa din journal.

Dina svar ska gélla dig, det vill sdga hur du anvander digitala tjanster och din erfarenhet av och uppfattning
om digitala tjanster inom halso- och sjukvard. Om du far hjalp av en narstadende eller nagon annan med att
fylla i enkaten sa ar det viktigt att personen téanker pa att svaren ska spegla din anvandning och uppfattning.

Din anvdandning av digitala tjanster inom halso- och sjukvard

Nu kommer négra frdgor om hur du anvénder internet och digitala tidnster fér din hélso- och sjukvérd. Aven
psykologiska behandlingar ingar.

1. Har du under de senaste 12 manaderna anvéant internet eller en digital tjanst for att...
Ja Nej Vet inte
a. ...sOka information om sjukdom eller
behandling? [] [] []
b. ...jamféra vardcentraler, sjukhus eller annan
vardmottagning som t ex. rehab? ] ] ]
c.  ...boka, av/lomboka en tid for ett vardbesok? [] [] []
d. ...kommunicera skriftligt (t ex. meddelanden,
chatt) med vardpersonal? ] ] ]
e.  ...ha ett videomdte med vardpersonal? ] ] ]
f. ...foéra halso-, tranings- eller kostdagbok? ] ] ]
g. ...go0ra ett sjalvtest (t ex. om
alkoholkonsumtion, hjartsvikt, diabetes,
psykisk halsa)? ] L] ]
h. ...skicka matvarden (t ex. blodtryck,
blodsockerniva) till varden? ] ] ]
i. ...delta i en internetbaserad behandling (t ex.
vid psykisk ohalsa, rékavvanjning, sdmn-
och viktkontroll, kognitiv beteendeterapi)? ] ] ]
j. ...gora nagot annat som ar kopplat till din
halsa (t ex. fornya recept, fa provsvar)? ] ] ]
2. | vilken utstriackning motsvarar utbudet av digitala tjanster inom hilso- och sjukvarden dina
behov?
L1 mycket stor utstréackning
] 1 ganska stor utstrackning
[ 1 ganska liten utstrackning
L mycket liten utstrackning eller inte alls
] Vet inte/har inte anvant nagon digital tjanst




Hur upplever du att det dr att anvdnda hidlso- och sjukvardens digitala tjanster?
[ ] Mycket latt —> G4 till fraga 5

[ ] Ganska latt —> Ga till fraga 5

[ ] Ganska svart

[ Mycket svart

[] Vet inte/har inte anvant nagon digital jianst ——— Ga till fraga 5

Vad upplever du ar svart med att anvdanda halso- och sjukvardens digitala tjanster?

Vad tycker du om digitala tjanster inom halso- och sjukvard?

5.

Hur viktiga ar féljande digitala tjanster inom halso- och sjukvard for dig?
Ange din synpunkt dven om du inte har behov av tjdnsten just nu.
Markera endast ett alternativ per pastaende.

Mycket Ganska Intesa Inte alls
viktigt viktigt viktigt viktigt

Att fa tillgang till din egen
vardinformation/patientjournal L] [] [] []
Att sjalv kunna dela eller uppdatera

information om dig sjalv, din hélsa eller dina
férmagor med halso- och sjukvarden ] L] ] ]

Att kunna fa ut din vardinformation digitalt for
att anvanda den i t ex. appar for goda

levnadsvanor och liknande |:| |:| |:| |:|
Att din vardinformation anvands
(anonymiserat) for vard av andra patienter ] ] ] ]

Att kunna bestamma vem som far tillgang till
uppgifter om dig och din halsa i olika digitala

system [] [] [] []

Att du sjalv kan mata dina medicinska varden
och att dessa automatiskt kommuniceras till

halso- och sjukvarden ] L] [] L]

Att du och personal inom varden (dven
apotek) har tillgang till samma information om

dina lakemedel pa recept ] L] L] []
Att vardpersonal har tillgang till medicinsk
information om dig fran andra vardgivare ] [] L] []

Att vardpersonal i ett annat EU-land kan fa
tillgang till medicinsk information om dig nar

du soker vard utomlands |:| |:| |:| |:|

Att kunna hamta ut dina Iakemedel pa recept i

ett annat EU-land |:| |:| |:| |:|

Vet inte

]




Fortséttning fraga 5

Hur viktiga ar foljande digitala tjanster inom halso- och sjukvard for dig?
Ange din synpunkt dven om du inte har behov av tjdnsten just nu.

Markera endast ett alternativ per pastaende.

Mycket Ganska Intesd Intealls Vet inte
viktigt viktigt viktigt viktigt

Att kunna se dina planerade besdk inom
halso- och sjukvard (tid, plats, anvisningar

infér besok) ] [] [] L] []
Att kunna folja statusen pa din remiss [] [] [] [] []
Att kunna fa en sammanstallning éver alla
dina vaccinationer |:| |:| |:| |:| |:|
Att kunna anvanda digitala tjanster at en
narstaende (t ex. barn, foraldrar) ] ] ] ] ]
| vilken utstriackning tycker du att de digitala tjansterna...
Markera endast ett alternativ per pastaende.
Istor lganska |viss Inte alls Vet
utstrack- stor utstrack- inte/Inte
ning utstrack- ning aktuellt
ning

...ersatter dina fysiska méten i halso- och

sjukvarden? [] [] [] [] []
...gor att du far tillgang till halso- och sjukvard

oberoende av tid och plats? ] ] ] ] ]

.. hjalper dig att anpassa halso- och

sjukvarden till dina egna behov? ] ] ] ] ]
...hjalper dig att sjalv kunna hantera din halsa

eller ditt valbefinnande? ] [] [] [] []
...hjalper dig att f& mer kunskap om din halsa

och eventuella sjukdomar? |:| |:| |:| |:| |:|

I vilken grad litar du pa att den information som halso- och sjukvarden har om dig behandlas
pa ett sdkert satt?

] Helt och hallet
] Till stor del

L] Till viss del
|:| Inte alls

[ ] Vetinte

Vilken &r din instéllning till att allt mer inom hélso- och sjukvarden digitaliseras?
] Mycket positiv

[] Ganska positiv

[ ] Inte sa positiv

|:| Inte alls positiv

[ ] Vetinte




Vet du var du ska vanda dig om du har problem att anvanda digitala tjanster inom héalso- och
sjukvard?

[]Ja
[] Nej

Bakgrundsfragor

10.

Hur ofta har du haft kontakt med halso- och sjukvarden under de senaste 12 manaderna?
Rékna bade digital kontakt, fysiska besbk och telefonsamtal.

[ ]Inte alls

[ ] 1-5 ganger

[ ]6-10 ganger

[] Fler an 10 ganger

1.

Hur skulle du beskriva ditt allmanna halsotillstand?

] Mycket bra
[ ] Ganska bra
] Nagorlunda
[ ] Ganska daligt
] Mycket daligt

] Vill inte uppge

12

Kan du anvanda nagon tjanst for saker inloggning?
T ex. BankID eller Freja elD.

[]Ja
[] Nej

[ ] Vetinte

13.

Kan du anvanda digitala tjanster?
T ex. Skatteverkets e-tjanster fér hantering av olika &renden.

|:| Ja
] Nej

[ ] Vetinte

14.

Arbetar du inom halso- och sjukvard eller socialtjanst/social omsorg?

[]Ja
[] Nej

15.

Vem har fyllt i enkaten?

] Jag har fyllt i enkaten sjalv
[] Jag har fatt hjalp av nagon annan med att fylla i enkaten




Fortsatt dialog

Skulle du, om méjligheten ges, vilja vara med och fortsitta dialogen med E-hdlsomyndigheten
kring digitaliseringen av hélso- och sjukvarden i Sverige?
Exempelvis som deltagare i fokusgrupp.

|:| Ja
[INej

Om ja, jag samtycker till att mina kontaktuppgifter lamnas vidare till E-hdlsomyndigheten for
eventuell vidare kontakt?

[]Ja
[] Nej

Vilka ar dina kontaktuppgifter?

Férnamn

Efternamn

Telefonnummer

Riktnummer Nummer

VAR VANLIG SKRIV E-POSTADRESSEN PA TVA RADER SOM | EXEMPLET NEDAN (V.G. TEXTA).

@

EXEMPEL
KIM.ANDERSSON

@E XEMPEL .SE

Tack for din medverkan!
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Augusti 2023

Undrar du 6ver nagot?
Kontakta oss garna!

Fragor om att lamna uppgifter
SCB:s uppgiftslamnarservice
010-479 69 30

enkat@scb.se

SCB, D/IH, 701 89 Orebro
www.sch.se/e-halsa

Fragor om undersokningen

Derya Akcan, utredare

010-458 63 10
derya.akcan@ehalsomyndigheten.se
www.ehalsomyndigheten.se

SCB beskriver Sverige
Statistikmyndigheten SCB forser
samhallet med statistik for besluts-
fattande, debatt och forskning. Vi gor

det pa uppdrag av regeringen, myndig-

heter, forskare och naringsliv. Var
statistik bidrar till en faktabaserad
samhallsdebatt och val underbyggda
beslut.

Vad tycker du om digitala tjanster
inom hilso- och sjukvard?

Hej! Med det hir brevet bjuder E-hdlsomyndigheten och SCB in dig till
att vara med i en undersokning om hur Sveriges invanare anvander och
upplever digitala tjanster som erbjuds inom héalso- och sjukvarden.

Med digitala tjanster menar vi i denna enkét webbplatser och mobila
applikationer (appar) i smart mobiltelefon, dator eller pa surfplatta som
du kan anvinda som invanare for att hantera din hélsa och vard. Syftet
med undersokningen &r att fa veta mer om invanarnas erfarenheter och
onskemal nér det géller sddana tjanster.

UndersOkningen ar ett viktigt kunskapsunderlag for att folja upp
Sveriges vision om att vara bést i virlden pa att anvianda
digitaliseringens och e-hilsans mojligheter. Du kan lasa mer om Vision
e-hilsa 2025 pa https://ehalsa2025.se.

SCB skickar ut, samlar in och sammanstiller svaren pa uppdrag av
E-hdlsomyndigheten.

Dina svar ar viktiga

Det ar frivilligt att delta i undersokningen, men vi hoppas att du vill vara
med eftersom dina svar dr mycket betydelsefulla.

Du &r en av 15 000 personer i aldern 16 ar och uppat som slumpmaéssigt
har valts ut fran SCB:s befolkningsregister.

Sa hir gor du
Ga gérna in pa www.insamling.scb.se/eid for att besvara fragorna.

Logga in med din e-legitimation eller med foljande
inloggningsuppgifter:

Anvandarnamn:

Losenord:

Det gar bra att logga in flera ganger och spara emellan.

Vill du hellre besvara fragorna pa papper? Invinta da pappersblanketten
som vi skickar hem till dig inom nagra veckor.

Stort tack pa forhand for din medverkan!

Med vinlig hdlsning

Annemieke Alenius
Avdelningschef, E-hdlsomyndigheten

Johan Eklund
Sektionschef, SCB

@ eHalsomyndigheten

Vem anviander svaren och hur?

Nar SCB har samlat in svaren sammanstaller vi dem
till statistik i form av tabeller som 6verlamnas till
E-hdlsomyndigheten. For att inte fraga mer an
nodviandigt kommer vi att komplettera dina svar
med uppgifter som redan finns pa SCB. Det ar
uppgifter om kon, alder, region, kommungrupp, typ
av omrade, hushallstyp, inkomst, utbildning samt
eventuellt invandringsar.

Dina svar sparas pa SCB i fem ar efter uppdragets
slutféorande men kopplingen till dina
personuppgifter tas bort tre manader efter
uppdragets slutforande.

Uppgifterna kan komma att lamnas ut till forskare
eller andra som tar fram statistik. Sddan forskning
och statistikverksamhet omfattas ocksa av sekretess
(se nedan).

Hur skyddas mina svar?

Det kommer inte att framga vad just du har svarat
nar undersokningens resultat redovisas.

Uppgifter om enskildas personliga och ekonomiska
forhallanden skyddas av sekretess och alla som
arbetar med undersokningen har tystnadsplikt.
Sekretessen giller enligt 24 kap. 8 § offentlighets-
och sekretesslagen (2009:400).

I enkiten finns mojlighet att anmaéla intresse for att
delta i en eventuell fortsatt dialog med
E-hédlsomyndigheten om digitalisering av hilso- och
sjukvarden. Om du viljer att lamna dina
kontaktuppgifter kommer de att Gverlamnas till
E-hdlsomyndigheten separat, utan koppling till de
svar du lamnat i enkiten.

Hur behandlas personuppgifterna?

SCB ar personuppgiftsansvarig for den behandling av
personuppgifter som SCB utfor. E-hdlsomyndigheten
ar personuppgiftsansvarig for den behandling av
personuppgifter som E-hdlsomyndigheten utfor nar
du lamnat dina kontaktuppgifter for vidare kontakt
med E-hédlsomyndigheten.

Dina personuppgifter kommer att behandlas i
enlighet med EU:s dataskyddsforordning, lagen
(2001:99) och forordningen (2001:100) om den
officiella statistiken och Ovrig gidllande lagstiftning.

SCB:s rittsliga grund for att behandla dina
personuppgifter ar att behandlingen ar nodvéandig
for att utfora en uppgift av allmént intresse (att
framstélla statistik). Mer information om hur SCB
behandlar personuppgifter hittar du pa
www.scb.se/personuppgifter.

Du har rétt att fa en kopia, ett registerutdrag, av de
personuppgifter som SCB behandlar om dig. Ga in pa
www.scb.se/registerutdrag. Du har dven i vissa fall
ratt att fa dina uppgifter raderade.

E-hdlsomyndighetens rittsliga grund for att behandla
dina personuppgifter ar att behandlingen ar
nodvandig att utfora en uppgift av allmént intresse
enligt 1 § forordning (2013:1031) med instruktion for
E-hédlsomyndigheten. Mer information om hur
E-hdlsomyndigheten behandlar personuppgifter
hittar du pA www.ehalsomyndigheten.se.

Du har ritt att fa ett registerutdrag 6ver de uppgifter
som E-hdlsomyndigheten behandlar om dig, begara
att felaktiga personuppgifter rittas eller att
ofullstdandiga uppgifter kompletteras. Du har dven i
vissa fall ratt att fa dina uppgifter raderade. Du kan
lasa mer om dina rattigheter pa
www.ehalsomyndigheten.

Om du dr missn6jd med hur dina personuppgifter
behandlas har du rétt att ge in klagomal till
Integritetsskyddsmyndigheten.

Ndmn gdrna numret som finns langst upp ovanfor
rubriken i detta brev om du kontaktar oss sa kan vi
hjdlpa dig snabbare.

Har du fragor om personuppgifter?

Kontakta dataskyddsombuden:
SCB: 010-479 40 00, dataskyddsombud @scb.se,
701 89 Orebro

E-hdlsomyndigheten: Tel: 010-458 62 00
dataskyddsombud@ehalsomyndigheten.se

Var publiceras resultaten?

Resultaten av undersokningen kommer att finnas
tillgdangliga pa E-hidlsomyndighetens webbplats:
www.ehalsomyndigheten.se. Delar av
undersokningen kommer ocksa att publiceras pa
www.kolada.se (den 0ppna och kostnadsfria databasen
for kommuner och regioner).
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