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Introduktion

I mars 2020 stod det klart att varlden drabbats av en ny pandemi orsakad av det som i folkmun
kallas coronaviruset. Sjukdomen som orsakas av viruset — covid-19 — har spridit stor oro och
osakerhet i samhallet. Pandemin har fatt omfattande konsekvenser for saval manniskors hélsa
som for varldsekonomin och manga menar att den ocksa kan komma att fa stora konsekvenser
for demokrati, utveckling, valstand och frihet.

For att dokumentera det unika skeende som Sverige befinner sig genomforde SOM-institutet
under varen 2020 en stor tvarsnittsstudie med innehall som belyser coronapandemin utifran
olika aspekter. Under varen 2021 genomférde SOM-institutet en uppfdljande studie dar
mycket av innehallet var det samma som for den forsta SOM-undersdkningen om
coronaviruset 2020. | fokus star manniskors uppfattningar om viruspandemin och de vidtagna
atgirderna, fortroende for myndigheter, politiker och centrala aktorer, deras
informationsinhdmtning och deras syn pa framtiden inom olika omraden inklusive ekonomi,
konsumtion och halsa. Undersdkningen genomférdes under april-juni 2021.

Den hér rapporten innehaller analyser av nagra av de centrala fragor som undersékningen
omfattat. Rapporten ar en del av SOM-institutets tematiska rapportserie med fokus pa
coronapandemin. | rapporten bidrar Anders Carlander, forskare vid SOM-institutet med
analyser av hur sjalvskattad halsa och oro férandrades under coronapandemin.

Samtliga rapporter i denna serie finns publicerade pa www.gu.se/som/corona
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Sjalvskattad halsa och oro for
coronaviruset i Sverige

Anders Carlander

Den pagaende coronapandemin ar i skrivande stund den mest allvarliga pandemin under
2000-talet, med for tillféllet ndra 5 miljoner avlidna och 6ver 200 miljoner bekraftade
sjukdomsfall (WHO, 2021). Utéver den akuta halsokris en pandemi utgor ar det rimligt att
ocksa forvanta sig mer langsiktiga konsekvenser pa samhalle och folkhalsan aratal efter att
pandemin har klingat av (Almond, 2006).

Manniskors forutsattningar for en god hélsa ar ojamnt férdelad bade mellan lander och
inom lander (Marmot, 2005). En av de starkast bidragande orsakerna till ojamlikheter i
hdlsa och en vaxande halsoklyfta antas vara den accelererade ekonomiska ojamlikheten,
dar de med hogre socioekonomisk status (utbildning, inkomst, social klass, m.m.) har fatt
en allt battre halsa medan de med lagre socioekonomisk status har stagnerat eller fatt en
relativt sdimre halsa (Bor, Cohen, & Galea, 2017). Det ar darfor mycket viktigt att analysera
hur hélsan paverkas och utvecklas i samhillet under en pagaende halsokris likt
coronapandemin, i syfte att kunna skapa battre styrmedel och interventioner fér den
overgripande folkhalsopolitiken bade pa kort och lang sikt.

Den har rapporten belyser hur den sjadlvskattade halsan har utvecklats i Sverige under det
senaste decenniet med hjalp av de nationella SOM-undersékningarna mellan 2010 och
2020, samt de tva extrainsatta SOM-undersdkningarna om coronaviruset som genomfordes
under varen 2020 samt varen 2021. Den har rapporten visar ocksa hur svenska folkets oro
for coronaviruset eventuellt har forandrats under pandemin, vilket ar viktigt ur ett
folkhdlsoperspektiv da oro och i forlangningen férhojd stress antas paverka halsan negativt
(Brosschot, Gerin, & Thayer, 2006). Resultaten presenteras utifran det som bland annat
folkhalsovetare kallar halsans determinanter (se Bor m.fl., 2017; Marmot, 2005) som kon,
alder, utbildning samt inkomst. Rapporten lyfter vidare vikten av ytterligare skyddsfaktorer
i relation till ohalsa i form av fértroende och tillit, dar manniskor som litar pa andra i regel
har en battre halsa (Giordano & Lindstrom, 2016). Rapporten innehaller specifikt
fortroende gentemot Folkhdlsomyndigheten (FHM) samt generell tillit till manniskor i
storsta allmanhet. De har determinanterna och skyddsfaktorerna ses ofta som individuella
egenskaper men pa gruppniva kan de delvis forklara varfor ett land eller en social grupp
klarar kriser och hot utifran battre och utgor pa sa vis en kollektiv motstandskraft (Wulff,
Donato, & Lurie, 2015).

GOTEBORGS UNIVERSITET
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Internationellt gar rapporterna isdar om hur mycket coronapandemin har paverkat
manniskors valmaende enligt fyra relativt stora systematiska 6versikter (Loades m.fl., 2020;
Phiri m.fl., 2021; Prati & Mancini, 2021; Xiong m.fl., 2020). Genomgaende resultat ar
emellertid att barn och unga, men &dven &aldre, samt manniskor i vard och serviceyrken
verkar ha drabbats hardare jamfort med mer etablerade manniskor mitt i livet. Da Sverige
och Sveriges ”strategi” i relation till coronapandemin minst sagt har fatt internationell
uppmarksamhet och kritik ar det extra intressant att studera Sverige som typfall for hur
den sjalvskattade halsan samt oro for coronapandemin har utvecklats i befolkningen, i ett
land med relativt sett farre restriktioner.

Stabil sjalvskattad halsa i Sverige

Vi kan borja med att konstatera att den sjalvskattade halsan i Sverige verkar vara relativt
stabil sett till den senaste tioarsperioden. Bortsett fran ett hack i kurvan omkring 2014 ser
det ut att vara en svagt uppatgaende trend (figur 1). Det finns forvisso nagra signifikanta
skillnader mellan ar men det &r desto mer intressant att konstatera den generella trenden
over ar och i synnerhet gallande de fyra sista matningarna. Hésten 2019, precis innan
coronapandemin brot ut, kan i det narmaste betraktas som en neutral jamforelsepunkt.
Cirka tre manader in i pandemin under varen 2020 kan vi konstatera att den sjalvskattade
hédlsan ser ut att ha 6kat. Under hésten 2020 ser vi ater en tillbakagang till ndstan exakt
samma varde som hosten 2019. Den senaste matningen som gjorde under varen 2021
indikerar att den sjalvskattade halsan pa nytt har tagit ett litet skutt uppat i kurvan.
Skillnaderna ar inte signifikant atskilda. En tolkning ar att den sjalvskattade halsan inte har
paverkats ndamnvart av coronapandemin. Det monster vi ser i data, att den sjalvskattade
hédlsan tycks 6ka pa varen, skulle ocksa kunna foérklaras med en naturlig sdsongsvariation
dar ménniskor mojligen har ett hégre generellt vilmaende pa varen jamfoért med hosten.
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Figurl  Sjalvskattad hidlsa (medelvarde, [95% Kl])
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Kommentar: Fragan lyder '"Hur bedémer du ditt allmdnna hélsotillstand” och besvaras med hjilp av en 11-gradig
skala som stracker sig fran 0 ("Mycket ddligt’) till 10 ("Mycket gott’). De ordinarie nationella SOM-undersdkningarna
har fyllda cirklar medan SOM-undersékningen om coronaviruset har cirklar utan fyllning samt att artal vid x-axeln ar
markerat med ‘cov’.

Kdlla: De nationella SOM-undersokningarna 2010-2020 samt SOM-undersdkningen om coronaviruset 2020 och 2021.

Om vi analyserar hur den sjalvskattade halsan har utvecklats 6ver en tioarsperiod i de
nationella SOM-undersékningarna i olika grupper kan vi férst och framst konstatera att det
verkar finnas en liknande positiv trend mellan olika aldersgrupper men med olika relativ
niva av sjalvskattad hélsa (figur 2). Den hogst skattade hélsan verkar finnas i aldersgruppen
30-49 ar, tatt foljt av 16-29 aringarna. En nagot lagre sjalvskattad halsa finner vi hos de
allra dldsta deltagarna i aldersgruppen 65+.
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Figur 2 Sjalvskattad hilsa, aldersgrupper (medelvirde)
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Kommentar: Fragan lyder '"Hur bedémer du ditt allmdnna hélsotillstand” och besvaras med hjilp av en 11-gradig
skala som stracker sig fran 0 ("Mycket ddligt’) till 10 ("Mycket gott’). Aldersgrupperna framgar av figuren.

Kdlla: De nationella SOM-undersokningarna 2010-2020.

Gar vi vidare med nagra av determinanter som ofta rapporteras i relation till hilsa (se Bor
m.fl., 2017; Marmot, 2005), vilket ocksa finns i den nationella folkhdlsoenkaten
(Folkhalsomyndigheten, 2021) ser vi att det finns skillnader mellan kén och utbildningsniva
i sjdlvskattad halsa 6ver tioarsperioden (figur 3). Det ar inte lika uttalade skillnader mellan
man och kvinnor utan snarare mellan utbildningsniva. Hégutbildade man och kvinnor har
en hogre sjdlvskattad halsa och det ser ut att vara en positiv trend dar halsan har forbattrats
de senaste aren. Man, och i synnerhet kvinnor, med lagre utbildning verkar rapportera en
lagre sjalvskattad halsa och det forefaller som att trenden de senaste aren ar mer flack. Det
ar aterigen relativt sma skillnader mellan dren men de 6vergripande resultaten stdmmer
ganska val 6verens med den nationella folkhadlsoenkaten dar framfor allt kvinnor med lagre
utbildning har en lagre relativ hadlsa och att den positiva trenden av en generellt forbattrad
hélsa inte kommer alla grupper till gagn (Folkhdlsomyndigheten, 2021). Notera ocksa att vi
i denna analys inte presenterar skillnader i sjalvskattad halsa mellan inkomstgrupper da
Folkhdlsomyndigheten (2021) inte gor det i den nationella folkhdlsoenkdten med
motiveringen att utbildning ar ett mer stabilt matt pa socioekonomisk status.

GOTEBORGS UNIVERSITET
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Figur 3 Sjalvskattad hilsa; kon, utbildningsniva (medelvarde)
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Kommentar: Fragan lyder '"Hur bedémer du ditt allmdnna hélsotillstGnd” och besvaras med hjalp av en 11-gradig
skala som stracker sig fran 0 ("Mycket ddligt’) till 10 ("Mycket gott’). Aldersgrupperna framgar av figuren.

Kdlla: De nationella SOM-undersokningarna 2010-2020.

Oro for coronaviruset
Nar det kommer till svenska folkets oro for coronaviruset verkar det vara relativt stabilt

mellan den forsta matningen varen 2020 och den andra matningen varen 2021. Alla
pandemier ar forstas unika men erfarenheter fran svininfluensan indikerar att graden av
oro gick ner med tiden (Bults m.fl., 2015). Coronapandemin bor emellertid anses vara varre
dn svininfluensan i alla avseenden. Samtidigt bor det papekas att vid tidpunkten for den
andra méatningen under varen 2021 var det cirka 6 manader sen som Pfizer publicerade sin
landvinnande studie! som gav virlden hopp om att ett vaccin var pa vag, samt det faktum
att vaccineringen hade kommit en bra bit pa vag dven i Sverige?. Vid bdda mattillfillena
stallde vi en fraga om hur orolig man var fér coronaviruset och dess konsekvenser for sig
sjalv, sina narstaende men ocksa for det svenska samhallet. Resultaten visar i huvudsak att
oron ar oférandrad. Oro for egen del var lite hogre 2021 (M = 2,56, 95% Kl [2,52-2,60])
jamfort med 2020 (M = 2,52, 95% Kl [2,48-2,55]). Oro for sina narstaende var marginellt
ldgre 2021 (M = 3,06, 95% Kl [3,02—-3,09]) jamfort med 2020 (M = 3,07, 95% Kl [3,04-3,10]).
Oro for det svenska samhéllet var ocksa marginellt lagre 2021 (M = 3,00, 95% Kl [2,97-

L https://www.pfizer.com/clinicalprotocol
2 https://skr.se/skr/tjanster/press/nyheter/nyhetsarkiv/snabbokningavvaccinationstakten.53082.html
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3,04]) jamfort med 2020 (M = 3,02, 95% Kl [2,99-3,05]). Ingen av dessa skillnader i oro
mellan 2020 och 2021 ar signifikant atskilda. Tittar vi ndrmare pa hur svaren férdelas sig
over hela svarsskalan ar det samma monster, oron ar relativt oféorandrad mellan 2020 och
2021 (figur 4). Noterbart ar att det alltjamt ar relativt fa som svarar ’inte alls oroad’. En grov
tolkning av medelvdardena ovan ger att en majoritet verkar vara ’‘ganska oroad’ for
coronaviruset bade 2020 och 2021. Vidare indikerar resultaten att en relativt hogre grad av
oro uttrycks fér narstaende och det svenska samhallet (skillnaderna &r i stort signifikant
atskilda).

Figur4  Oro for coronaviruset och dess konsekvenser (procent, [95% Kl])
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Kommentar: Fragan lyder '"Hur oroad dr du fér coronaviruset och dess konsekvenser fér: Dig sjéilv; Dina nérstdende;
Det svenska samhdllet’. Svarsalternativen framgar av figuren.

Kdlla: SOM-undersokningen om coronaviruset 2020 samt 2021.

Oro for coronaviruset i olika grupper

Var sista analys av oro for coronaviruset handlar om vilka som kanner mer eller mindre oro
utifran determinanterna (se Bor m.fl., 2017; Marmot, 2005) kon, alder, utbildning,
hushallsinkomst samt skyddsfaktorerna (se Giordano & Lindstrém, 2016) fortroende for
Folkhdlsomyndigheten (FHM) samt tillit till manniskor i storsta allmanhet. Da urvalet i SOM-
undersokningen om coronaviruset 2021 var nagot mindre jamfért med den nationella SOM-
undersdkningen och med hansyn till den fyrgradiga skalan samt det faktum att vi garna vill se
hur de olika faktorerna paverkar oro under beaktande av varandra presenteras en
regressionsanalys nedan, dar vi anvander skalornas fulla langd (t.ex. alder gar fran 16—85 ar
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istallet for den traditionella fyrgradiga grupperingen ovan). Det ger oss en sakrare indikation
pa hur ett eventuellt samband ser ut och hur starkt det kan sdgas vara utan att nagon enskild

konstruerad grupp far for stor paverkan pa tolkningen.

Resultaten visar att oro for ‘Dig sjélv’ generellt ar hogre fér kvinnor samt att det finns ett
samband med hogre alder, dar dldre ar mer oroliga d@n yngre. Det har ar de tva positiva
sambanden med oro, som representeras av staplarna till héger om nollstrecket i figur 5 nedan.
Annorlunda uttryckt kan vi sdga att det har ar riskfaktorer for oro, det vill sdga att oron ar
hogre for dessa grupper i allmdnhet och eventuellt i férlangningen nagot som &r férknippat
med en sdmre halsa. Omvant sa ser vi en negativ relation till vinster om nollstrecket i figur 5
och det kan vi bendamna som skyddsfaktorer for oro, alltsa nagot som ar associerat med lagre
oro och i forlangningen en féormodat battre halsa. Vi ser emellertid att utfallet fran
regressionsanalysen indikerar att det endast ar hushallsinkomst samt generell tillit som har en
signifikant effekt pa oro. Det har beror pa att hushallsinkomst ar starkt forknippat med
utbildning och att hushallsinkomst har en starkare effekt. Det gar dven att resonera kring om
effekten av utbildning pa oro eller hdlsa hade varit densamma i litteraturen om inkomsten
hade varit konstant. Vidare, hogre specifikt fortroende gentemot FHM ar associerat med en
lagre oro men det har sambandet ar inte signifikant i modellen, vilket kan férklaras med att
hogre fortroende framst galler for de som redan har en hog tillit till manniskor i storsta
allmanhet, vilket innebdr att effekten inte kan sdgas vara “unik” i sammanhanget.
Nedanstaende faktorer i figur 5 férklarar under 10 procent (= 7%) av variationen i oro, vilket
innebar att oro fér coronaviruset beror framst pa andra saker som &r okanda i den har
modellen. Samma regressionsanalys for oro for ndrstaende och oro for det svenska samhallet
uppvisar ett liknande moénster men med férsvinnande sma samband och forklaringsgrad,
varfor dessa inte rapporteras i denna rapport.

GOTEBORGS UNIVERSITET
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Figur 5 Oro for coronaviruset, determinanter och skyddsfaktorer (ostandardiserade
regressionskoefficienter)
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Kommentar: Fragan lyder '"Hur oroad dr du fér coronaviruset och dess konsekvenser fér: Dig sjélv’, och besvarades
med hjalp av en fyrgradig skala: ‘Inte alls oroad’, ’Inte sdrskilt oroad’, ‘Ganska oroad’, ‘Mycket oroad’. Kon kodas som
0 = kvinna, 1 = man. Alder motsvarar deltagarnas faktiska alder och stracker sig fran 16-85 &r. Utbildning motsvarar
en tiogradig skala som stracker sig fran 1 = ‘Grundskola eller motsvarande, kortare én 9 Gr’ till 10 =
’Forskarutbildning’. Hushallsinkomst besvaras med hjalp av en 12-gradig skala som stracker sig fran 1 = 100 000 eller
mindre’, till 12 = ’Mer dn 1 100 000’. Fragan géllande fortroende for FHM lyder “Ange ocksé hur stort fértroende du
har for féljande:’ och besvaras med hjalp av en femgradig skala som kodas som 1 = ‘Mycket litet fértroende’ till 5 =
’Mycket stort fortroende’. Fragan om tillit lyder ’Enligt din mening, i vilken utstrédckning gdr det att lita pG mdnniskor i
allménhet?’ och besvaras med hjdlp av en 11-gradig skala fran 0 = ’Det gdr inte att lita pG ménniskor i allménhet’ till
10 = ’Det gdr att lita pd mdnniskor i allménhet’.

Not: *p < .05; **p <.01; ***p <.001

Kdilla: SOM-undersdkningen om coronaviruset 2021.
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Slutsatser

Den har rapporten visar att den sjalvskattade halsan i Sverige ar relativt stabil och god.
Coronapandemin verkar inte ha paverkat graden av sjalvskattad hélsa namnvart. Det ar
emellertid skillnader i sjalvskattad halsa mellan olika grupper dar yngre indikerar battre
hadlsa an dldre samt att de med lagre utbildning i hogre utstrackning rapporterar en sémre
halsa. Oro for coronaviruset forefaller ocksa vara relativt stabilt mellan 2020 och 2021, trots
att vi under varen 2021 befann oss i ett mycket battre lage tack vare vaccin. De flesta
uttrycker en hogre grad av oro for narstaende och for det svenska samhallet jamfort med
oro for egen del, vilket sannolikt beror pa att risken for att drabbas hart av coronaviruset
ar lag forutom for de &dldsta alderskohorterna dar risken o6kar betydligt, och manga
narstaende ar formodligen i varje givet 6gonblick lite dldre. Vidare har det varit mycket
osakerhet kring effekterna pa samhaéllet och huruvida ansvariga har varit kapabla att
hantera pandemin, vilket utgdr en naturlig grogrund for en hégre grad av oro. Vi visar ocksa
att oron for coronaviruset generellt ar hogre for kvinnor och dldre, samt att oro sannolikt
kan dampas med hjalp av hogre utbildning, hushallsinkomst samt fortroende och tillit. De
har resultaten gar over lag i linje med andra resultat som har publicerats i &mnet.
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SOM-undersokningen om coronaviruset 2021

SOM-institutet vid Goteborgs universitet genomfor varje ar sedan 1986 de nationella SOM-
undersokningarna. Syftet med undersdkningarna ar att kartlagga svensk opinion och belysa
hur svenska folkets vanor och attityder fordndras oOver tid. SOM-institutet ar en
centrumbildning vid Institutionen fér journalistik, medier och kommunikation (JMG) och &r
sedan 2017 4&ven inrattat som en fakultetsgemensam forskningsinfrastruktur vid
samhallsvetenskapliga fakulteten, Goteborgs universitet. SOM-institutets undersdkningar
genomfors i samverkan med forskare fran olika discipliner, fraimst inom samhallsvetenskap.

| samband med utbrottet av den omfattande coronapandemin genomfdorde SOM-institutet en
specialundersokning — SOM-undersdkningen om coronaviruset 2020. Under varen 2021
skickades en uppféljande specialundersdkning ut med syftet att delvis replikera den férsta
studien men ocksa for att komplettera innehallet utefter hur pandemin och samhillets
forutsattningar har forandrats. Undersokningen skickades wut till ett systematiskt
sannolikhetsurval av den svenska befolkningen. Urvalsramen innefattade alla svenska och
utlandska medborgare med sin priméara adress i Sverige och som ar mellan 16 och 85 ar. Det
totala urvalet bestod av 4 000 personer och samtliga fick forsta utskick med svarsmojlighet
skickat till sig den 22 mars 2021. Under faltperioden genomférdes en serie paminnelser via
post och SMS. Filtarbetet avslutades 31 maj 2021. Formularet inneholl 12 sidor med fragor.

SOM-undersékningen om coronaviruset genomférdes med bade pappers- och webbenkater i
samarbete med Institutet fér Kvalitetsindikatorer (Indikator). Indikator svarade for utskick av
pappersformuldr och paminnelser, dataupplaggning samt administration av webbenké&t och
sms-paminnelser. Papperssvaren lastes av optiskt med hjalp av en scanner. SOM-institutet har
statt for framtagning av frageformular och annat informationsmaterial samt kodning av 6ppna
svar och iordningstallande av den slutgiltiga datam&ngden inklusive variabler for 6ppna fragor
och séarskilt byggda variabler.?

Svarsfrekvens och representativitet

Av det ursprungliga urvalet pa totalt 4 000 personer var det 1 817 personer som besvarade
och skickade in formularet vilket motsvarar en nettosvarsfrekvens pa 47 procent.* Ungefar tre
fjdrdedelar av svaren kom in via webben. Det ar mer dn en fordubbling av andel webbsvar
jamfort med SOM-undersdkningen om coronaviruset 2020. Enligt utvarderingar sa har dock
inte svarskvaliteten paverkats av den 6kade andelen webbsvar. Vilka som svarar och vilka som
inte svarar pa en frageundersokning har betydelse for tolkningen av undersokningens resultat.
Analyser visar att den demografiska representativiteten i svarsgruppen ar relativt god.
Representativiteten avseende framst kén, men dven alder samt fodelseland ar daremot nagot

3 Ansvariga forskare for undersékningen har varit Ulrika Andersson och Anders Carlander.
Undersokningsledare har varit Klara Warnlof Bové, tillsammans med bitradande undersékningsledare
Elisabeth Falk, Frida Sandelin och Marcus Weissenbilder.

41 nettosvarsfrekvensen har det sa kallade naturliga bortfallet definierats bort, se vidare tabell i.
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skev. Man, yngre personer samt manniskor fédda i utomeuropeiska lander tillhér de grupper

som ar samre representerade bland de svarande. Jamfort med SOM-undersdkningen om
coronaviruset 2020 ar dock skevheterna mycket lika.>
Tabell i. Svarsfrekvens och bortfall i SOM-undersokningen om coronaviruset 2021
Bruttourval 4000
Naturligt bortfall 93
3917
1817
47%

Antal svarande
Svarsandel (netto)

Nettourval
Kommentar: Med naturligt bortfall avses adress okand, avflyttad; bortrest under faltperioden; bosatt/studerar/arbetar
utomlands; ej svensktalande; sjuk, institutionell vard; fysiskt eller mentalt oférmoégen att svara, ej kommunicerbar;

avliden.
Procentskattningar och felmarginaler
SOM-undersokningarna bygger pa ett slumpmassigt urval av den svenska befolkningen 16-85
ar. Resultat fran sadana urvalsundersokningar ar alltid forknippade med en osakerhet som kan
uttryckas i form av en felmarginal. Med hjalp av en felmarginal gar det att berdkna ett
konfidensintervall kring till exempel en procentskattning. Vi kan férvanta oss att procenttalet
for hela populationen befinner sig inom konfidensintervallet i 95 fall av 100 i en tankt situation
med manga upprepade matningar. Att vara medveten om felmarginalen gor att vi lattare
undviker att dra slutsatser om forandringar eller gruppskillnader som enbart beror pa

slumpen. Tabellen nedan ger nagra exempel pa hur stor felmarginalen ar vid olika
gruppstorlekar och procentskattningar.
Tabell ii Lathund for procentskattningar vid olika gruppstorlekar (felmarginaler och
procentenheter)
Skattning 100 200 400 800 1000 2 000
50 procent 19,8 +6,9 +4,9 +35 +3,1 12,2
30 procent +9,0 16,4 +4,5 +3,2 +2,8 +2,0
10 procent +5,9 +4,2 +2,9 +2,1 +1,9 +1,3
6 procent +4,7 +3,3 +2,3 +1,6 +1,5 +1,0
2 procent +2,7 +1,9 +1,4 +1,0 +0,9 +0,6
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Avrapportering av resultat fran den extrainsatta
SOM-undersokningen om coronaviruset som
genomfordes under april, maj och juni 2021.
SOM-institutet vid Goteborgs universitet har

genomfort arligen aterkommande samhalls-
och opinionsundersokningar sedan 1980.

SOM-institutet | Seminariegatan 1B | Box 710, 405 30 Goteborg
031 786 3300 | info@som.gu.se | www.gu.se/som-institutet
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