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Sammanfattning

Syftet med den héar rapporten ar att folja upp och méata hur boende i Vastra Gotaland uppfattar
hélso- och sjukvarden vid Sahlgrenska universitetssjukhuset, bade generellt och kopplat till
hanteringen av coronapandemin. Rapporten bygger pa enkatsvar insamlade mellan den 25 februari
och den 31 mars 2022. Den ar ocksa en uppféljning av tva tidigare enkatstudier som genomférdes
under samma tidsperiod 2020 och 2021. | rapporten konstateras att det allmanna fortroendet for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset ar fortsatt hogre d@n innan pandemins utbrott samtidigt som vissa
av de tydliga pandemieffekter som aterfanns i 2021 ars méatning borjar se en tendens till avmattning.

71 procent av de tillfrdgade i 2022 ars méatning uppger att de har ett hogt allméant fortroende for det
satt som sjukvarden bedrivs pa vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset, vilket &r en minskning med 5
procentenheter jamfort med ett ar tidigare. Samtidigt ar detta 10 procentenheter hogre an innan
pandemins utbrott.

De som har hogst allméant fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset &r dldre mellan 65—80 ar
och de som varit vardtagare de senaste 12 manaderna. Fortroendet for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset bland personer mellan 35-64 ar har sett en viss avmattning mellan 2021-2022
och bérjar ndrma sig samma nivaer som innan pandemin. Aven om fértroendet bland yngre mellan
18-34 ar ocksa sett en viss nedgang ar det fortsatt markant hégre dn innan pandemins utbrott.

Fortroendet for Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin ligger relativt
stabilt pa 65 procent. Att fortroendet kopplat till pandemin faller ut som nagot lagre an vid en
allman bedomning beror delvis pa att farre har en tydlig uppfattning i fragan. Yngre mellan 18-34 ar
ar den grupp som har lagst fortroende fér Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av
coronapandemin men samtidigt den grupp dar flest uppger att de inte har en tydlig uppfattning i
fragan.

Det allménna fértroendet fér Sahlgrenska Universitetssjukhuset har i 2022 ars matning sett en
signifikant minskning bland boende i Géteborgsomradet, men ligger fortfarande hogre dn innan
pandemin. Boende i Géteborg och dess kranskommuner har ocksa fortsatt hogre fértroende for
hanteringen av pandemin dn 6vriga boende i Vastra Gotaland.

Uppfattningen om hur val sjukvarden vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset fungerar varierar
beroende pa vilken del av varden det géller. Boende i Vastra Gotaland har i regel stort fortroende for
vardpersonalen och den medicinska kvaliteten vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset men lagre
fortroende for sjukvardssystemet och styrningen av det, vilket ligger i linje med tidigare méatningar.
Detta galler oavsett om det handlar om en allman bedémning eller specifikt kopplat till
coronapandemin.

Social tillit och fortroende for beslutsfattare ar viktiga bakomliggande faktorer som har ett tydligt
samband med hur hogt fortroende de boende i Vastra Gotaland har for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset. Fortroende for beslutsfattare ar dock en viktigare forklaringsfaktor an social
tillit och har ett genomgaende starkt samband med bedémningen av hur val sjukvarden fungerar vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, bade i allmanhet och kopplat till coronapandemin. Huruvida man
litar pa svenska nyhetsmedier har ocksa ett samband med hur hogt fortroende de boende i Vastra
Gotaland har for Sahlgrenska Universitetssjukhuset. De som litar pa svenska nyhetsmedier har i regel
hogt fortroende for hur Sahlgrenska Universitetssjukhuset skoter sitt arbete och hur pandemin har
hanterats.



Nér Vastra Gotalandsborna sjélva far uppge vad de associerar med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset framstar hog kompetens och gott bemotande som de mest utmarkande
dmnen som individer anger. Sammantaget aterspeglar fritextsvaren i stor utstrackning bilden av
Sahlgrenska Universitetssjukhuset som ett regionsjukhus dar vardkvaliteten ar hog och bemétandet
bra men styrningen och organisationen faller lagre ut, vilket ar i linje med tidigare undersékningar

gallande sjukvarden i regionen generellt.



Om rapporten

Rapportens syfte

Syftet med denna rapport ar att folja upp och mata hur boende i Vastra Gotaland uppfattar halso-
och sjukvarden vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset bade generellt och kopplat till hanteringen av
coronapandemin. Rapporten ar en uppfoljning av tva tidigare studier som genomfdrdes under
perioden februari-mars 2020 och 2021.

Rapporten fokuserar pa det allménna fortroendet for Sahlgrenska Universitetssjukhuset samt
uppfattningar kring den medicinska kvaliteten, personalens bemétande, organisationens effektivitet
och tillgdngen till vard. Rapporten innehaller ocksd en sammanstéllning av ett stort antal fritextsvar
déar de svarande sjdlva har fatt formulera sina tankar om Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Sa har rapporten tagits fram

Det dataunderlag som ligger till grund for rapporten har samlats in genom en webbenkat till
respondenter som medverkar i Medborgarpanelen som drivs av SOM-institutet vid Goteborgs
universitet. Samtliga svarande ar boende i Vastra Gotaland.

Enkaten bestod huvudsakligen av sju fragor kring fortroende samt uppfattningar kring fyra omraden
som beror hélso- och sjukvarden vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset (personalens bemotande,
organisationens effektivitet, den medicinska kvaliteten samt tillgdngen till vard). Fragor och design
av enkaten har tagits fram av SOM-institutet i samverkan med Sahlgrenska Universitetssjukhusets
kommunikationsavdelning.

Faltperioden pagick i totalt 38 dagar mellan den 25 februari och 31 mars 2022. Totalt bjéds 3000
respondenter in att delta i undersokningen varav 1773 svarade vilket ger en deltagarfrekvens pa
cirka 59 procent. Paminnelser skickades ut den 10 mars, den 16 mars samt den 23 mars. Inflédet av
svar redovisas i figuren nedan.

Infléde och deltagarfrekvens i 2022 ars métning
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Vilka som svarade och hur det paverkar resultatet

Det ar viktigt att veta vilka det ar som deltagit i en undersokning eftersom det i stor utstrackning
paverkar vilka slutsatser som kan dras av resultaten. Medborgarpanelen ar en webbpanel som
bestar bade av ett sannolikhetsrekryterat urval samt personer som frivilligt valt att anmala sig till
panelen. | denna undersékning bestar samtliga svarande av sannolikhetsrekryterade personer.

| urvalet finns dock en 6vervikt av man, dldre personer med hog utbildning och boende i och kring
Goteborgsomradet. For att motverka att denna skevhet paverkar resultaten i alltfér stor
utstrackning har urvalet post-stratifierats. Post-stratifiering innebar att urvalet i efterhand har
viktats for att battre aterspegla totalbefolkningen i Vastra Gotaland med avseende pa kon, alder,
utbildning samt befolkningsférdelningen mellan kommunerna i regionen.

| praktiken betyder post-stratifiering att observationer som kommer fran underrepresenterade
grupper bland de svarande far storre vikt och observationer fran 6verrepresenterade grupper far
mindre vikt. Pa sa satt ger resultaten i rapporten en battre bild av vad alla invanare i Vastra Gotaland
tycker. | urvalet aterfinns en mycket liten andel utrikesfodda. Det ar darfor svart att dra nagra
langtgaende slutsatser om den héar gruppen.

Att méata fortroende for sjukvarden i pandemitider

Sjukvard rankas som en av de viktigaste regionala fragorna bland boende i Vastra Gétaland. Hela 38
procent av de svarande i den vastsvenska SOM-undersékningen 2021 uppgav att varden var en av de
viktigaste regionala fragorna, en trend som har hallit i sig sedan 1998 (Martinsson och Carlander,
2021). Det finns distinkta bedémningar av sjukvardens olika aspekter. Personalens bemdtande och
den medicinska kvaliteten far i regel mycket positiva omdémen medan bedémningen av tillgangen
till vard samt organisationens effektivitet ar markant samre (Andersson et al 2020).

Spridningen av Covid-19 har sedan pandemins borjan varit starkt fokus i manga medier och inneburit
att sjukvarden uppmarksammats mer an vanligt. Under pandemins férsta vag 6kade fortroendet for
sjukvarden i Sverige med cirka 20 procent till hga 88 procent (Covid-SOM 2020; Riks-SOM 2020).
Likasa 6kade nyhetskonsumtionen och fértroendet for svenska nyhetsmedier dar 64 procent av
svenskarna uppgav att de hade ett mycket eller ganska stort fortroende for nyhetsmedier i radio och
tv — den hogsta noteringen sedan SOM-undersdkningarna pabdrjades 1986 (Andersson 2020).

Det starkta fortroendet framtradde under pandemins inledning i sa gott som alla samhallsgrupper
och innebar i viss man ocksa en minskad politisering av sjukvarden (Andersson och Oscarsson 2020;
Riks-SOM 2021). Under pandemins tredje vag 2021 minskade dock svenskarnas fortroende nagot for
olika samhallsaktorer kopplade till hanteringen av pandemin. Under 2021 aterfinns samma tendens
till avmattning aven om vissa aktorer fortfarande ligger pa nivaer som ar hogre an innan pandemins
utbrott (Andersson 2021).

Det d4r med andra ord tydligt att den genomgripande paverkan pa manniskors bedémning och
fortroende for olika samhallsaktérer som aterfanns under den inledande fasen av coronapandemin
har mattats av nagot. Resultaten i den har rapporten bor darfor ses i ljuset av detta.



Vad ér fértroende?

Fortroende kan ses som samhallets smorjmedel. Det dr en framatblickande attityd som bestams av
en individs forvantan pa, uppfattning om och bedémning av en viss aktor eller institution.
Fortroende ar viktigt eftersom om manniskor hyser fortroende fér myndigheter minskar
transaktionskostnaderna. Behovet av kontroll blir lagre eftersom regler och rekommendationer
efterlevs i hogre utstrackning.

Fortroende som begrepp rymmer olika dimensioner. Lite tillspetsat kan man saga att fortroendet for
en myndighet grundas pa manniskors upplevelse av kompetens och vélvilja. Kompetens handlar om i
vilken myndigheten har formagan att besluta, genomféra och verkstalla pa ett rattvist och korrekt
satt. Valvilja handlar om goda avsikter.

Matningar av méanniskors fortroende for halso- och sjukvarden kan visa i vilken utstrackning
befolkningen kanner tilltro till att varden har formagan och avsikten att mota deras behov och
forvantningar. Att manniskor hyser fortroende foér halso- och sjukvarden ar mycket centralt. Pa ett
overgripande samhallsplan ar foértroende en férutsattning for ett offentligt finansierat
sjukvardsystem. Saknas fortroende blir viljan att genom skattsedeln betala in till systemet troligen
lidande. Men fortroende ar ocksa viktigt pa individplanet, for bland annat patienternas och
anhorigas kontakt med varden. Hogt fortroende gor till exempel att vardens rekommendationer och
rad efterféljs mer.

Analysmetoder

For att undersoka vilka samband som kan finnas mellan olika bakgrundsfaktorer och resultatet pa
sarskilt intressanta fragor i rapporten anvands férutom punktskattningar av vad olika grupper tycker
i olika fragor aven linjara regressionsanalyser. Genom att anvdnda regressionsanalyser kan samband
mellan exempelvis olika bakgrundsfaktorer och resultatet pa en fraga undersokas under kontroll for
andra relevanta aspekter som ocksa kan tdnkas paverka resultatet.

Genom att anvanda regressionsanalyser gar det darfor att narmare undersoka samband och se hur
och vilka faktorer som paverkar resultaten. Men, dven om det med hjalp av regressionsanalyser gar
att uttala sig om samband mellan bakgrundvariabler och resultat pa fragor, sa gar det inte att
bestamt sdga vad som &r orsaken till sambandet. For en fullstdndig redovisning av de samband som
testats se Appendix.

For att sdkerstalla att skillnader mellan olika grupper av svarande ar reella och inte bara ar
slumpmassiga har alla resultat i den har rapporten signifikansprévats och endast signifikanta
skillnader redovisas.



Begrepp, definitioner och forkortningar

Kranskommuner runt Géteborg - Hirryda, Partille, Ockerd, Ale, Lerum, MéIndal, Kungélv.
Ovriga kommuner i Géteborgsregionen - Stenungssund, Tjérn, Lilla Edet, Alingsas.

Ovriga kommuner i Vistra Gotaland - Orust, Sotenis, Munkedal, Tanum, Dals-Ed, Fargelanda,
Vargarda, Bollebygd, Grastorp, Essunga, Karlsborg, Gullspang, Tranemo, Bengtsfors, Mellerud, Mark,
Svenljunga, Herrljunga, Vara, Gotene, Tibro, Toéreboda, Lysekil, Uddevalla, Stromstad, Vanersborg,
Trollhattan, Boras, Ulricehamn, Amal, Mariestad, Lidképing, Skara, Skovde, Hjo, Tidaholm, Falképing.

Statistiskt signifikant — Med statistiskt signifikant menas att de skillnader som redovisas inte bara
kan forklaras av slumpen utan att det finns en verklig skillnad mellan grupperna.

Vastsvenska SOM-undersokningen — Den vastsvenska SOM-undersdkningen gar sedan 1992 ut en
gang per ar till ett slumpmassigt urval med personer mellan 16 och 85 ar bosatta i Vastra Gotaland.
Fragorna har tonvikt pa attityder och beteenden inom omradena offentlig service och medier.

Nationella SOM-undersékningen — Den nationella SOM-undersokningen gar sedan 1986 ut en gang
per ar till ett slumpmassigt urval med personer mellan 16 och 85 ar bosatta i hela Sverige. Fragorna
har tonvikt pa samhille, opinion och medier.

SOM-unders6kningen om coronaviruset 2020 — SOM-undersdkningen om coronaviruset
genomfdrdes under perioden april-juni 2020 tematiskt innehall som belyser coronapandemin utifran
olika aspekter. Studien bygger pa ett slumpmassigt urval med personer mellan 16—85 ar bosatta i
Sverige.



1. Allmant fortroende for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Sammanfattning

e 71 procent av de boende i Vastra Gotaland har ett hogt allmant fortroende for det satt som
Sahlgrenska Universitetssjukhuset skoter sitt arbete, vilket ar en minskning med 5
procentenheter jamfort med 2021, men 10 procentenheter hogre an vid mattillfallet 2020.

e Vardtagare har ett hogre fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset an de som inte
besokt dess sjukhus det senaste aret.

e Social tillit och fortroende for beslutsfattare ar viktiga bakomliggande faktorer som har ett
tydligt samband med hur hogt fértroende de boende i Vastra Goétaland har fér Sahlgrenska
Universitetssjukhuset.

H&gt men nagot avtagande fértroende fér Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Det allmanna fortroendet for hur Sahlgrenska Universitetssjukhuset skoter sitt arbete ar fortsatt
hogt bland de boende i Vastra Gotaland. 2022 uppger 71 procent av de tillfragade att de har ganska
eller mycket hogt fortroende for hur Sahlgrenska Universitetssjukhuset skoter sitt arbete. Trots att
detta ar en signifikant minskning med fem procentenheter jamfort med aret innan ar det allménna
fortroendet tio procentenheter hogre dn innan pandemins utbrott vid mattillfallet 2020.

Detta foljer en generell trend av nagot avtagande fortroende for olika samhéllsaktérer som
sammankopplas med pandemin. | den nationella Riks-SOM undersékningen som genomfordes
mellan september-december 2021 uppger 80 procent att de har ett stort fértroende for hur
sjukvarden skoter sitt arbete vilket &r en minskning med 8 procentenheter.

Figur 1.1. Allmant fértroende for hur Sahlgrenska Universitetssjukhuset
skoter sitt arbete - jamforelse
2020-2022 (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d ”Allmant sett, hur stort fortroende har du fér det
sitt som Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals
sjukhus) skoter sitt arbete?” (N= 1625). Kalla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2021).

Fortsatt hégt fértroende bland dldre och yngre

| Figur 1.2 redovisas andelen av de boende i Vastra Gotaland som uppgett att de har ganska eller
mycket hogt fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset fordelat pa fyra aldersgrupper, i en
jamforelse mellan mattillfallena 2020-2022. Av figuren framgar att fértroendet for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset dr som hogst bland aldre i aldersgruppen 65-80 ar. Yngre mellan 18-34 ar,
som i 2020 ars matning hade lagst fortroende, har i 2022 ars matning, trots en minskning, fortsatt
hogt fortroende dar cirka sju av tio uppger att de har ganska eller mycket hogt fortroende for hur
Sahlgrenska Universitetssjukhuset skoter sitt arbete. Samtidigt aterfinns ett signifikant minskat
fortroende bland och 50-64 &r med 7 procentenheter. Aven dldersgruppen 35-49 &ringar ser en
tendens till minskat fortroende men nedgangen pa cirka 8 procentenheter &r inte signifikant. Den
aldersgrupp som i 2022 ars matning har lagst fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset ar
35-49 aringar som i jamforelse med den dldsta aldersgruppen 65—80 aringar skattar sitt fortroende
som signifikant lagre.

Figur 1.2 Andel som har ganska eller mycket hogt fortroende fér hur
Sahlgrenska Universitetssjukhuset skoter sitt arbete fordelat pa alder 2020-
2022 (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d ” Allméant sett, hur stort fortroende har du for
det satt som Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mé&lndals
sjukhus) skoter sitt arbete?”. Kalla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N= 1702).
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Att vara vardtagare spelar roll

En 6vervdagande majoritet av de boende i Vastra Gotaland har inte varit i kontakt med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset de senaste 12 manaderna (se Figur 1.3). Sammanlagt uppger knappt sex av tio
av de boende i Vastra Gotaland att de inte varit i kontakt med Sahlgrenska Universitetssjukhuset alls.
Andelen som uppger att de besokt Sahlgrenska Universitetssjukhuset som anhorig till en vardtagare
ligger stabilt pa 12 procent. Aven andelen vardtagare ligger stabilt dir 29 procent uppger att de varit
patient vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset det senaste aret.

Figur 1.3 Andel som bes6dkt Sahlgrenska Universitetssjukhuset de senaste 12
manaderna (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund f6r figuren 16d: ”Har du under de senaste 12 manaderna besokt
nagot av Sahlgrenskas universitetssjukhus? Du kan fylla i flera alternativ.” Respondenterna hade
méjlighet att ange Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mé&lndals sjukhus. Svarsalternativen
redovisas i figuren. Kalla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N=1462).

Vardtagare skattar sitt fértroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset hogre an de som inte varit i
kontakt med Sahlgrenska Universitetssjukhuset (se figur 1.4). Atta av tio vardtagare har ett ganska
eller mycket hogt fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset och samma siffra for dem som
inte varit i kontakt med varden ar cirka sju av tio. Jamfort med 2021 har dock andelen vardtagare
som uppger att de har lagt fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset sett en signifikant
O0kning med 8 procentenheter. Samtidigt dr denna siffra 5 procentenheter lagre dn innan pandemins
utbrott 2020.
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Figur 1.4 Fortroende fér Sahlgrenska Universitetssjukhuset férdelat pa typ
av besdk det senaste aret (procent)

60
50
50 46
41
40
31

30 26 28 26

22
20

9 10
10 3 6
1 21
0 I (I . I —
Mycket stort Ganska stort  Varken stort eller  Ganska litet Mycket litet
fortroende fortroende litet fortroende fortroende fortroende

ENej BJa, somanhorig [@Ja, som patient

Kommentar: Fragan som ligger till grund for staplarna i figuren 16d: ”Allmant sett, hur stort fortroende
har du fér det sitt som Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och
Molndals sjukhus) skoter sitt arbete?” fordelat pa de olika typer av besok som respondenterna angett att
de har gjort det senaste aret. Kélla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N=1447).

Bland dem som uppger att de har varit i kontakt med Sahlgrenska Universitetssjukhuset
framkommer att aldre (65—80 aringar) ar den aldersgrupp som i hogst utstrackning besokt
Sahlgrenska Universitetssjukhuset som vardtagare (se figur 1.5). Aldersgruppen 35-49 &ringar sticker
ut som den kategori dar flest har varit i kontakt med Sahlgrenska Universitetssjukhuset som anhorig.
En relativt stor andel av denna grupp har ocksa besokt Ostra sjukhuset vilket skulle kunna bero pa
att de ar foraldrar som har besokt barnsjukvarden som anhérig till ett barn som ar vardtagare eller
narvarat vid en forlossning.

Figur 1.5 Andel som har besékt Sahlgrenska Universitetssjukhuset det
senaste aret férdelat pa alder (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d: “Har du under de senaste 12 manaderna besokt
nagot av Sahlgrenskas universitetssjukhus? Du kan fylla i flera alternativ.” Respondenterna hade
méjlighet att ange Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och MélIndals sjukhus. Svarsalternativen
redovisas i figuren. Kalla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N=1462).

Utjdmnade skillnader mellan boendeorter jamfért med tidigare ar

Som kan utldsas av Figur 1.6 har fértroendet for Sahlgrenska Universitetssjukhuset i 2022 ars
matning minskat signifikant med nio procentenheter bland de boende i Géteborg jamfort med 2021.
Samtidigt ar fortroendet fortsatt hogre bland boende i Goteborg dn innan pandemins utbrott 2020. |
kranskommunerna kring Goteborg aterfinns ocksa en tendens till minskat fortroende mellan aren
2021-2022 dar fortroendet borjar narma samma niva som innan, men skillnaden &r inte statistiskt
sakerstalld.

Aven om fértroendet i vriga Goteborgsregionen i figur 1.6 ser ut att 6ka mellan 2021 och 2022 &r
denna skillnad inte heller signifikant sdkerstalld. Boende i Goteborg har dock fortfarande ett nagot
hogre fortroende i jamforelse med boende i 6vriga Vastra Gotalandsregionen men skillnaden ar
endast svagt signifikant. Med andra ord har skillnaderna i fortroende for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset mellan olika boendeorter i Vastra Gotaland jamnats ut nagot i 2022 ars
matning jamfort med tidigare ar.

Figur 1.6 Andel som hyser ganska eller mycket hogt fértroende fér hur
Sahlgrenska Universitetssjukhuset skoter sitt arbete fordelat pa boendeort i
VGR (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for staplarna i figuren 16d: ”Allmant sett, hur stort fortroende
har du fér det sitt som Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och
Molndals sjukhus) skoter sitt arbete?” fordelat pa var respondenterna har angett att de bor. Killa:
Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N=1702).
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Social tillit och fértroende fér beslutsfattare tva viktiga bakomliggande
faktorer

Det finns flera bakomliggande faktorer som hanger samman med hur manniskor skattar sitt
fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset och vilka bedémningar de gor av sjukvarden.
Forutom faktorer som ligger inom halso- och sjukvardens direkta kontroll finns dven saker som &r
kopplade till individens egenskaper och attityder samt kunskap och information som individen har
tillgang till.

Tva bakomliggande faktorer som vi i den har undersokningen kan kontrollera for ar social tillit och
fortroende for politiker. Social tillit &r ett matt pa huruvida man litar pa eller har fortroende for
andra méanniskor i allmanhet. Fértroende for politiker kan ses som ett matt pa hur mycket
fortroende man har for beslutsfattare och hur néjd man ar med hur de styr.

Resultaten i den héar rapporten indikerar pa ett samband mellan det allmanna fértroendet for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset och social tillit samt fértroende for politiker!. N&stan atta av tio av
de som uppger att de har hog social tillit har ocksa hogt fortroende. Cirka atta av tio av de som har
hogt fortroende for politiker har ocksa hogt fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Social
tillit och fértroende for politiker ar med andra ord tva viktiga bakomliggande faktorer som hanger
samman med fortroendet for Sahlgrenska Universitetssjukhuset och bedomningen av vardens olika
delar.

1 sambandet faststills genom linjar-regressionsanalys och &r statistiskt signifikant (med ett p-virde mellan 0,001 och 0,05
beroende pa pastaende) vid kontroll for kon, alder, inkomst, utbildning, boendeort, kontakt med varden vid SU,
nyhetskonsumtion samt fortroende fér svenska nyhetsmedier.
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2. Fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhusets
hantering av coronapandemin

Sammanfattning

e 65 procent av de boende i Vastra Gotaland uppger att det har ett hogt fortroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin.

e Yngre mellan 18-34 ar 4r den grupp som har lagst fortroende for Sahlgrenska
Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin men samtidigt den grupp dar flest
uppger att de inte har en tydlig uppfattning i fragan.

e Boende i Goteborg och dess kranskommuner har hogre fortroende for hanteringen av
pandemin an 6vriga boende i Vastra Gotaland.

e Fortroende for politiker har ett genomgaende tydligt samband med hur hogt fortroende
boende i Vastra Gotaland har for Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av
coronapandemin.

Stabilt fértroende fér hanteringen av coronapandemin men manga har
ingen tydlig uppfattning

Som gar att utldsa av Figur 2.1 anger sammanlagt 65 procent av de boende i Vastra Gotaland i 2022
ars matning att de har ett ganska eller mycket stort fortroende for det satt som Sahlgrenska
Universitetssjukhuset har hanterat coronapandemin. Samtidigt uppger 32 procent att de varken har
stort eller litet fortroende, vilket ar 9 procent fler 4n nar de boende i Vastra Gotaland skattar sitt
allmanna fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Skillnaden ar signifikant och kan tolkas
som att fler saknar en tydlig uppfattning eller tycker att frdgan om hanteringen av pandemin ar svar
att bedéma i jamforelse med nar de skattar sitt fortroende fér hur Sahlgrenska Universitetssjukhuset
skoter sitt arbete i allmanhet.

Figur 2.1 Fértroende for Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av
coronapandemin 2021-2022 (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d "Hur stort fortroende har du fér Sahlgrenska
universitetssjukhusets (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus) hantering av
coronapandemin?”. Killa: Medborgarpanelen vi SOM-institutet (2022) (N= 1618).

Hoégt fértroende bland olika dldersgrupper men yngre har ingen tydlig
uppfattning

Samtliga aldersgrupper har ett hogt fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av
coronapandemin. Fértroendet for hanteringen av coronapandemin ligger ocksa stabilt jamfort med
2021 ars matning dar uppemot sju av tio bland de som ar mellan 35—80 ar uppger att det har ganska
eller mycket hogt fortroende. Yngre i dldersgruppen 18-34 aringar har dock ett signifikant lagre
fortroende fér hanteringen av coronapandemin an 6vriga aldersgrupper. En forklaring till detta ar att
strax under 40 procent i denna aldersgrupp inte har nagon tydlig uppfattning i fragan (se tabell 3 i
Appendix).

En anledning till att Vastra Gotalandsbornas fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhusets
hantering av coronapandemin &r lagre an deras allmanna fortroende kan forklaras av att manga inte
har en tydlig uppfattning i fragan eller tycker att det ar fér svar att bedéma. Med andra ord beror
det lagre fortroendet for hanteringen av pandemin inte nédvandigtvis pa att Vastra Gétalandsborna
anser att Sahlgrenska Universitetssjukhuset har gjort ett samre jobb med att hantera pandemin i
jamforelse med hur de skoter sitt arbete i allmanhet.

Figur 2.2 Andel som har ganska eller mycket hogt fortroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin férdelat
pa alder 2021-2022 (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d “Hur stort fortroende har du for Sahlgrenska
universitetssjukhusets (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) hantering av
coronapandemin?” fordelat pa alder. Kalla: Medborgarpanelen vi SOM-institutet (2022) (N= 1618).
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Tydligare skillnad mellan boendeort vid bedémning av hanteringen av
coronapandemin

Vad galler Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin aterfinns tydligare
skillnader mellan Goteborgsomradet och 6vriga regionen jamfort med nar Vastra Gotalandsbor
skattar sitt allmanna fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset. De som bor ndarmare
Sahlgrenska Universitetssjukhuset har hogre fortroende for hur sjukhuset har hanterat
coronapandemin. 73 procent av de boende i Géteborg har ganska eller mycket hogt fortroende for
hanteringen av coronapandemin medan samma siffra for boende i 6vriga Vastra Gotaland ligger
strax under 50 procent.

Figur 2.3 Fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av
coronapandemin férdelat pa boendeort 2021-2022 (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d "Hur stort fortroende har du for Sahlgrenska
universitetssjukhusets (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) hantering av
coronapandemin?” férdelat pa alder. Kalla: Medborgarpanelen vi SOM-institutet (2022) (N= 1618).

Aven hir kan skillnaderna férklaras med att en 1&ngt stérre andel bland de som bor ldngre fran
Sahlgrenska Universitetssjukhuset inte har nagon tydlig uppfattning i fragan. Bland de som bor allra
langst fran Sahlgrenska Universitetssjukhuset uppger uppemot halften av de svarande att de inte har
nagon uppfattning i fragan. Samma siffra for de som bor i Géteborg ar strax dver 20 procent.

Samband mellan fértroende for beslutsfattare och hantering av
coronapandemin

Utover faktorer som alder och boendeort framstar fortroende for beslutsfattare som en viktig
forklaring till hur hogt bedémningen av Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av
coronapandemin skattas. Resultaten i den har rapporten indikerar ett starkt positivt samband mellan
fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin och i vilken
utstrackning man litar pa beslutsfattare. Sju av tio Vastra Gotalandsbor med hogt fortroende for

18



beslutsfattare har ocksa hogt fortroende for hur Sahlgrenska Universitetssjukhuset hanterat
coronapandemin. Samma siffra fér de som har lagt fértroende for beslutsfattare &r cirka fem av tio?.

2 sambandet faststills genom linjar-regressionsanalys och &r statistiskt signifikant (med ett p-virde p& 0,001) vid kontroll
for kon, alder, inkomst, utbildning, boendeort, kontakt med varden vid SU, social tillit, nyhetskonsumtion och fértroende
for svenska nyhetsmedier.
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3. Uppfattningar om sjukvardens olika delar vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Sammanfattning

e En hog andel Vastra Gotalandsbor tycker att den medicinska kvaliteten och personalens
bemdtande vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset fungerar ganska eller mycket bra, bade i
allmanhet och specifikt kopplat till coronapandemin.

e Den allmdnna bedémningen av Sahlgrenska Universitetssjukhusets styrnings- och
organisationsaspekter far i regel lagre omdémen.

e Boende i Vastra Gotaland ger hogre omdome till Sahlgrenska Universitetssjukhusets
organisation kopplat till hanteringen av coronapandemin dn vad de gor nar de bedémer dess
organisation i allmanhet.

e Vilket fortroende Vastra Gotalandsbor har for beslutsfattare spelar roll fo6r deras bedémning
av hur val sjukvardens olika delar vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset fungerar, bade i
allmanhet och kopplat till coronapandemin.

Den allmanna bedémningen av Sahlgrenska Universitetssjukhuset varierar
beroende pa omrade

Uppfattningen om hur val halso- och sjukvarden fungerar varierar beroende pa vilket omrade det
géller. Tidigare Vastsvenska SOM-undersdkningar har visat att manniskor i regel har stort fértroende
for vardpersonalen men mindre fortroende for sjukvardssystemet och styrningen av det (Anderson
et al, 2020). Dessa kategorier ligger i storre utstrackning utanfor den direkta kontakten med varden
och i jamforelse med bedomningen av den medicinska kvaliteten och personalens bemétande
uppger langt fler att de inte har nagon tydlig uppfattning kring dessa tva omraden.

| figur 3.1 redovisas en jamforelse mellan andelen Vastra Gétalandsbor som vid mattillfallena 2020-
2022 uppgett att de tycker att sjukvarden fungerar ganska eller mycket bra vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset indelat i fyra olika omraden. Av figuren gar att utldsa att bedémningen av den
medicinska kvaliteten och personalens bemotande ligger stabilt och pa ungefar samma nivaer som
vid mattillfallet strax innan pandemins utbrott. Bedomningen av organisationens effektivitet och
tillgangen till vard far signifikant lagre omdéme i jamforelse med bedémningen av den medicinska
kvaliteten och bemétande och har mellan mattillfallena 2021 och 2022 minskat nagot. Minskningen
ar dock inte signifikant sdkerstalld.
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Figur 3.1 Andel som uppgett att féljande omraden fungerar ganska eller
mycket bra - jamférelse 2020-2022
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for staplarna 16d ”Allméant sett, vilken ar din uppfattning om
halso- och sjukvarden pé Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och
MolIndals sjukhus) i féljande avseenden?”. Killa: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N=1619).

Skillnader mellan bedémningen av Sahlgrenska Universitetssjukhuset och
regionen som helhet

Figur 3.2 redovisar beddmningen av samma fyra omraden i en jamforelse med regionen som helhet.
Jamforelsen bygger pa data fran den Vastsvenska SOM-undersékningen 2021 dar samma fragor
stalldes cirka fyra manader innan faltperioden fér denna rapport.

Som gar att utldsa av Figur 3.2 aterfinns en marginell skillnad vad géller bedémningen av den
medicinska kvaliteten vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset i jamforelse med 6vriga regionen vilket
skulle kunna forklaras av att Sahlgrenska Universitetssjukhuset i manga fall uppfattas som ett
specialistsjukhus med hog kompetens.

Beddmningen av personalens bemoétande ligger hogre for regionen som helhet jamfort med
Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Nar det galler bedémningen av personalens bemdtande vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset uppger en av fyra att de inte har en tydlig uppfattning i fragan.
Samma siffra for bedémningen av personalens bemdtande i regionen som helhet ar en av tio. En
forklaring till den hogre bedomningen av den medicinska kvaliteten pa regionniva kan med andra
ord bero pa att langt fler har varit i kontakt med nagon typ av vardgivare i regionen som helhet
jamfort med Sahlgrenska Universitetssjukhuset specifikt och darmed ocksa kan gora en tydligare
bedémning.
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Figur 3.2 Andel som uppgett att féljande omraden fungerar ganska eller
mycket bra - jamforelse mellan Sahlgrenska Universitetssjukhuset (2022)
och VGR som helhet (2021)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for staplarna som representerar Sahlgrenska
Universitetssjukhuset 16d ”Allmant sett, vilken ar din uppfattning om halso- och sjukvarden pa
Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) i
féljande avseenden?”. Kélla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N=1619). Fragan som ligger
till grund for staplarna som representerar Vastra Gotaland 16d: ”Allmant sett, vilken &r din uppfattning
om hélso- och sjukvarden i Vastra Gotaland i féljande avseenden?. Kélla: Vastsvenska SOM-
undersdkningen 2021 (N=2047).

Organisationens effektivitet upplevs som signifikant battre vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset an i
ovriga regionen. En mojlig forklaring till detta resultat &r att dven priméarvarden raknas in vid
beddmningen av regionen som helhet och att det finns relativt stor variation mellan delregioner.
Man ska darfor inte dra alltfor langtgaende slutsatser utifran denna jamforelse.

Viss variation mellan Sahlgrenska Universitetssjukhusets olika sjukhus

Vid en inbordes jamforelse mellan Sahlgrenska Universitetssjukhusets olika sjukhus (Figur 3.3) bland
de som besokt som anhorig eller vardtagare det senaste aret framkommer att bedémningen av den
medicinska kvaliteten vid Ostra sjukhuset bedéms som signifikant ldgre dn vid bade Sahlgrenska och
MolIndal. Personalens bemdtande bedéms som mycket hog vid alla tre sjukhus. Vad galler
organisationens effektivitet och tillgangen till vard aterfinns inga statistiskt sakerstallda skillnader
mellan sjukhusen.
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Figur 3.3 Andel som uppger att féljande omraden fungerar ganska eller
mycket bra bland de som har besdkt (bdde som anhdérig och patient) -
jamforelse mellan Sahlgrenska Universitetssjukhusets sjukhus (procent).
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d ”Allmant sett, vilken &r din uppfattning om hélso-
och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och
Moélndals sjukhus) i foljande avseenden?” fordelat pd om de besokt Sahlgrenska Universitetssjukhuset
det senaste aret (oavsett som anhorig eller patient). Kélla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022)
(N=1191).

Fler har svart att bedéma Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering av
coronapandemin

| figur 3.4 redovisas andelen som bedémer sjukvardens olika delar avseende hanteringen av
coronapandemin som ganska eller mycket bra vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset i jamforelse
med hur man tycker att samma omraden fungerar i allmédnhet. Av figuren framgar att bedémningen
av den medicinska kvaliteten och personalens bemdétande ar signifikant lagre vad géller hanteringen
av coronapandemin.

En forklaring till detta resultat ar att det ar signifikant fler av de svarande som har angett att de
tycker att dessa tva delar varken &r bra eller daliga nar det galler hanteringen av pandemin. Med
andra ord ar det fler som inte har nagon tydlig uppfattning eller har svart att bedéma Sahlgrenska
Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin jamfort med nar de gor en allman bedémning.

Samtidigt tycker fler att Sahlgrenska Universitetssjukhusets organisation fungerar ganska eller
mycket bra nar det galler hanteringen av pandemin i jamfoérelse med hur effektivt organisationen
fungerar i allmanhet. En majlig forklaring till detta resultat ar att regionerna i Sverige ar bland de
aktorer som de svenska medborgarna har hogst tilltro till vad galler hanteringen av coronapandemin
— nagot som dven skulle kunna ha betydelse for bedomningen av hur effektivt sjukvarden
organiseras vid Vastra Gotalandsregionens storsta vardgivare (Bengtsson m. fl. 2020).
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Figur 3.4 Andel som tycker att varden kopplat till hanteringen av
coronapandemin fungerar ganska eller mycket bra i féljande avseenden
jamfért med en allman bedémning (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for staplarna som representerar bedomningen av hanteringen
av coronapandemin 16d ” Vilken &r din uppfattning om hélso- och sjukvarden pa Sahlgrenska
universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) i féljande avseenden
vad géller hanteringen av coronapandemin?” (N=1625). Fragan som ligger till grund for den allmanna
beddmningen 16d ”Allmant sett, vilken &r din uppfattning om hélso- och sjukvarden pa Sahlgrenska
universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och MélIndals sjukhus) i féljande
avseenden?” (N=1618). Kdlla: Medborgarpanelen vid SOM-institutet 2022.

Faktorer som spelar roll for bedémningen av den medicinska kvaliteten
Vid en fordjupad analys av vilka bakomliggande faktorer som spelar roll for den allmanna
beddmningen av sjukvardens olika delar vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset framkommer att hur
hogt man skattar den medicinska kvaliteten vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset har ett samband
med hur gammal man dr, om man varit vardtagare de senaste 12 manaderna, hur hog social tillit
man har samt vilket fértroende man har fér politiker. Aldre samt vardtagare bedémer i regel den
allmanna medicinska kvaliteten som hogre an yngre som inte varit i kontakt med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset (se Figur 3.5). Aldersgruppen 18-34 aringar gor dock i 2022 ars méatning en
signifikant hogre bedémning av den medicinska kvaliteten jamfort med 2021 och ligger nu pa
ungefdr samma nivaer som strax innan pandemins utbrott.

Personer med hog social tillit och hogt fortroende for beslutsfattare gér ocksa en hogre bedémning
av den medicinska kvaliteten. Till skillnad fran 2021 ars matning framkommer det 2022 inget tydligt
samband mellan bedémningen av den medicinska kvaliteten och var i Vastra Gotaland man bor.

Vid bedémningen av den medicinska kvaliteten i férhallande till hanteringen av coronapandemin
aterfinns ddremot ett samband med boendeort dar de som har storre narhet till Sahlgrenska
Universitetssjukhuset ocksa gor en signifikant hogre bedémning. De som varit i kontakt med
Sahlgrenska Universitetssjukhuset som anhorig gor dven de en hogre bedémning av den medicinska
kvaliteten dn de som inte besokt. Fértroende for politiker framstar ocksa som en viktigare
forklaringsfaktor an social tillit nar det kommer till bedémningen av den medicinska kvaliteten i
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forhallande till coronapandemin dar sambandet mellan tillit och bedémningen av den medicinska
kvaliteten upphdr vid en kontroll®.

Figur 3.5 Andel som tycker att varden vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset
fungerar ganska eller mycket bra i féljande avseenden férdelat pa alder
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d ”Allmant sett, vilken &r din uppfattning om halso-
och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och
Molndals sjukhus) i féljande avseenden?” férdelat pa alder. Killa: Medborgarpanelen vid SOM-institutet
(2022) (N=1554).

Faktorer som spelar roll fér beddmningen av personalens bemoétande
Personalens bemotande ar den kategori som i storst utstrackning méater hur den direkta kontakten
med varden upplevs. Det dr darfor inte dverraskande att det finns ett tydligt samband mellan
bemdtande och om man besokt Sahlgrenska Universitetssjukhuset (bade som patient och anhérig)
det senaste aret. Detta galler bade vid en allmdn beddmning och kopplat till hanteringen av
coronapandemin.

Har aterfinns ocksa ett tydligt signifikant samband mellan alder och bedémning av bemdétandet vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Aldre skattar bemétandet vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset
som signifikant hogre i jamforelse med yngre, bade i allmédnhet och kopplat till hanteringen av
coronapandemin. Vid en bedomning av personalens bemotande kopplat till coronapandemin
aterfinns ett signifikant samband med boendeort dar personer som bor ndrmare Sahlgrenska
Universitetssjukhuset ocksa gor en hogre bedomning.

Vid en allman bedémning av personalens bemétande aterfinns inget samband mellan social tillit och
fortroende for politiker. Daremot framkommer ett svagt samband mellan social tillit nar det galler

3 Sambandet faststélls genom linjar regressionsanalys och &r statistiskt signifikant (med ett p-varde mellan 0,001 och 0,05
beroende pa omrade) vid kontroll for kon, inkomst, utbildning, boendeort, mellanmansklig tillit, fortroende for politiker,
nyhetskonsumtion och fortroende fér svenska nyhetsmedier.
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personalens bemétande kopplat till coronapandemin®.

Faktorer som spelar roll fér beddmningen av organisationens effektivitet
Organisationens effektivitet ar den kategori som i storst utstrackning ligger utanfor den direkta
kontakten med varden och tydligare kan kopplas till den politiska styrningen av den. Har framstar
fortroende for beslutsfattare som en viktig forklaring for hur hogt omdéme boende i Vastra
Gotaland ger Sahlgrenska Universitetssjukhusets organisation, bade i allmanhet och specifikt kopplat
till coronapandemin.

Figur 3.6 Andel som tycker att varden vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset kopplat till coronapandemin fungerar ganska eller
mycket bra i féljande avseenden fordelat pa alder (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d ” Vilken ar din uppfattning om hélso- och
sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals
sjukhus) i foljande avseenden vad géller hanteringen av coronapandemin?”. Killa: Medborgarpanelen vid
SOM-institutet 2022 (N=1533).

Vid en allman bedémning aterfinns dartill ett samband mellan social tillit och huruvida man varit
vardtagare eller inte de senaste 12 manaderna. Personer med hog social tillit som har varit
vardtagare det senaste aret gor en hogre bedémning av den organisationens effektivitet dn personer
med Iag tillit som inte varit i kontakt med Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

Vid en bedémning av organisationens effektivitet kopplat till coronapandemin aterfinns inget
samband med social tillit vid en kontroll for fortroende for beslutsfattare. Med andra ord framstar
fortroende for beslutsfattare som en viktigare forklaringsfaktor for bedémningen av organisationens
effektivitet kopplat till pandemin.

Personer som bor langre fran Sahlgrenska Universitetssjukhuset gor generellt sett en hogre allman
beddmning av organisationens effektivitet jamfort med de som bor i Goteborgsomradet, vilket &r ett

4 Sambandet faststalls genom linjar regressionsanalys och ar statistiskt signifikant (med ett p-varde mellan 0,001 och 0,05
beroende pa omrade) vid kontroll for kon, inkomst, utbildning, boendeort, mellanmansklig tillit, fortroende for politiker,
nyhetskonsumtion och fortroende fér svenska nyhetsmedier.
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samband som tidigare belagts i 2020 och 2021 ars matning. En mojlig férklaring till detta skulle
kunna vara att organisationens effektivitet sammankopplas med det satt som Sahlgrenska
Universitetssjukhuset styrs pa och att de som bor ndrmare dess sjukhus i hégre utstrackning berors
av och med storre uppmarksamhet foljer det sdtt som organisationen fungerar. | den Vastsvenska
SOM-undersdkningen 2021 gor ocksa boende i Goteborg samt dess kranskommuner en lagre
beddmning av hur Vastra Gotalandsregionen skoter sitt arbete specifikt kopplat till organisationen
av halso- och sjukvarden jamfort med ovriga regionen, vilket skulle kunna ha betydelse dven i det
har fallet®.

Figur 3.7 Andel som tycker att varden vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset fungerar ganska eller mycket bra i foljande
avseenden fordelat pa boendeort (procent)
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Kommentar: Fragan oms ligger till grund for figuren 16d ”Allméant sett, vilken &r din uppfattning om halso-
och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och
MolIndals sjukhus) i foljande avseenden?” fordelat pa var respondenterna har angett att de bor. Kalla:
Medborgarpanelen vid SOM-institutet (2022) (N=1627).

Faktorer som spelar roll fér bedémningen av tillgangen till vard

Vid en allman beddémning av tillgangen till vard aterfinns ett tydligt samband mellan huruvida man
varit vardtagare vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset det senaste aret, var i Vastra Gotaland man
bor samt huruvida man litar pa beslutsfattare. Personer med hogt fértroende for beslutsfattare och
som besdkt Sahlgrenska Universitetssjukhuset det senaste aret har ocksa ett hogre fortroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Nagot som inte framgar i Figur 3.5 &r att bland de som bedémer
tillgangen till vard vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset som ganska eller mycket dalig finns en
signifikant skillnad mellan boende i Goteborgsomradet och 6vriga Vastra Gotaland. Med andra ord
uppger en storre andel i Goteborg och dess kranskommuner att de tycker att tillgangen till vard vid

> Sambanden faststalls genom linjar regressionsanalys och ar statistiskt signifikant (med ett p-vdarde mellan 0,001 och 0,05
beroende pa omrade) vid kontroll for kon, inkomst, utbildning, boendeort, mellanmansklig tillit, fortroende for politiker,
nyhetskonsumtion och fortroende fér svenska nyhetsmedier.
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Sahlgrenska Universitetssjukhuset fungerar ganska eller mycket daligt i jamforelse med 6vriga Vastra
Gotaland.

Né&r det kommer till samma bedémning specifikt kopplat till coronapandemin aterfinns ett samband
med 3lder och fértroende fér beslutsfattare. Aldre med hogt fértroende for beslutsfattare gor en
hogre bedémning av tillgdngen till vard an yngre personer med lagt fortroende for beslutsfattare. Till
skillnad fran 2021 ars métning aterfinns inget samband mellan boendeort och bedémningen av
tillgangen till vard kopplat till coronapandemin.
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4. Svenska nyhetsmedier och foértroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Sammanfattning

e Hur ofta Vastra Gotalandsbor tar del av nyhetsmedier uppvisar inget samband med deras
fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset eller dess hantering av coronapandemin.

e Personer med hogt fortroende for svenska nyhetsmedier har i regel hogre fortroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset, bade i allmédnhet och specifikt kopplat till hanteringen av
coronapandemin.

e Fortroende for svenska nyhetsmedier har ett svagt samband med den allménna
beddmningen av den medicinska kvaliteten vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset.

e Fortroende for svenska nyhetsmedier uppvisar ett samband med bedémningen av
organisationens effektivitet och tillgangen till vard samt personalens bemdétande vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset specifikt kopplat till hanteringen av coronapandemin.

Nyhetskonsumtion och fértroende fér medier

Huruvida individer litar pa den svenska nyhetsrapporteringen kan ha betydelse fér hur méanniskor
formar sitt fortroende for institutioner sdsom sjukvarden. Det ar darfor intressant att titta narmare
pa om det finns nagot samband mellan nyhetskonsumtion och fértroendet fér svenska nyhetsmedier
kopplat till hur boende i Vastra Gotaland skattar sitt fortroende for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, bade i allmanhet och i relation till hanteringen av coronapandemin.

Inget samband mellan nyhetskonsumtion och fértroende fér Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Vid en fordjupad analys framgar att det inte finns nagon koppling mellan hur ofta Vastra
Gotalandsbor tar del av nyhetsmedier och hur hogt fortroende de har for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset, varken i allménhet eller kopplat till hanteringen av coronapandemin. Det
aterfinns inte heller nagon koppling till bedémningen av sjukvardens olika delar, vare sig det galler i
allménhet eller specifikt kopplat till hanteringen av pandemin.

Samband mellan fértroende for media och fértroende fér Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Daremot framtrader ett positivt samband mellan hur hégt man skattar sitt allméanna fortroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset och huruvida man litar pa svenska nyhetsmedier. Sambandet
kvarstar dven vid en kontroll fér relevanta kontrollvariabler sdsom kon, alder, utbildning, inkomst,
boendeort, kontakt med varden vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset, social tillit och fortroende for
politiker. Fértroende for nyhetsmedia uppvisar ocksa ett positivt samband med bedémningen av den
medicinska kvaliteten vid en allmdn bedémning (se Tabell 12 och 14 Appendix)®.

Vid samma analys av fortroendet fér Sahlgrenska Universitetssjukhuset specifikt kopplat till
hanteringen av coronapandemin aterfinns dven har ett samband med fértroende for svenska
nyhetsmedier. Dartill framtrader ett samband med bedémningen av organisations- och

6 Sambandet faststalls genom linjar regressionsanalys och ar statistiskt signifikant (med ett p-varde mellan 0,001 och 0,05
beroende pa omrade) vid kontroll for kon, inkomst, utbildning, boendeort, mellanmansklig tillit, fortroende for politiker,
nyhetskonsumtion.
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styrningsaspekter samt bedémningen av personalens bemoétande kopplat till hanteringen av
pandemin’.

En mojlig forklaring till att personer som har hogt fortroende fér nyhetsmedier ocksa uppvisar ett
hogt fortroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset, bade i allmanhet och kopplat till pandemin
samt bedomningen av vissa aspekter av varden, ar att fortroende for nyhetsmedier generellt sett
Okat kraftigt under pandemin. Fortroende fér nyhetsmedier samvarierar tydligt med fértroende for
beslutsfattare. Personer som har hogt fortroende for politiker har ocksa hogt fortroende for
nyhetsmedia och de mater i viss utstrackning samma sak, det vill sdga ett slags generellt fértroende
som ar kopplat till hur val man bedémer att samhalleliga institutioner fungerar generellt.

Vi kan i den hér rapporten inte faststalla sambandets riktning och pa ett tydligt satt isolera
eventuella "medieeffekter” kopplat till fortroendet fér Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Det vill
sdga om ett hogt fortroende for svenska nyhetsmedier leder till ett hogre fortroende for Sahlgrenska
Universitetssjukhuset eller om det dr det omvanda, att de som redan har ett hégt fortroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset ocksa litar pa svenska nyhetsmedier.

7 Sambandet faststalls genom linjar regressionsanalys och ar statistiskt signifikant (med ett p-varde mellan 0,001 och 0,05
beroende pa omrade) vid kontroll for kon, inkomst, utbildning, boendeort, mellanmansklig tillit, fortroende for politiker,
nyhetskonsumtion.
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5. Vastra Gotalandsbors egna tankar om
Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Sammanfattning

e Medicinsk kompetens dr det amne som namns oftast nar Vastra Gotalandsborna i fritext
svarar pa vad de associerar med Sahlgrenska Universitetssjukhuset i 2022 ars matning.

e Vantetider och bristande tillgang till vard ar ofta en killa till frustration och ndmns i
hogre utstrackning i 2022 ars méatning jamfort med ett ar tidigare men i ungefar samma
utstrackning som innan pandemin 2020.

e Fritextsvaren speglar ssmmantaget bilden av Sahlgrenska Universitetssjukhuset som ett
sjukhus med hég kompetens dar den personliga kontakten med varden och bemotandet
fungerar val medan upplevelsen av aspekter kopplat till styrning och organisation faller
mindre val ut.

Oppen fritextfraga

| enkdtundersokningen stélldes en 6ppen fraga dar de svarande kortfattat fick uppge vad de
associerar med Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Av totalt 1773 svarande var det 1672 som angav
ett fritextsvar, det vill sdga 94 procent. Fritextsvaren har kategoriserats i atta olika amneskluster.
Kortare beskrivningar av de olika amnesklustren aterfinns i Tabell 15 i Appendix.

Ospecificerade svar som inte har gatt att kategorisera (exempelvis Ett sjukhus” eller bara
”Sahlgrenska”), de som svarat att de inte har ndgon uppfattning i fragan eller de som inte svarat alls
har exkluderats i sammanstallningen i Figur 5.1. Totalt har 345 ospecificerade svar exkluderats. Det
betyder att endast 1327 svar har inkluderats i figuren.

Cirka 14 procent av de svarande har uppgett minst tre olika amnen i ett och samma fritextsvar och
cirka 36 procent har namnt minst tva dmnen i ett och samma svar medan resterande 50 procent
endast namnt ett amne. Detta betyder att det finns fler identifierade @mnen an antalet som har
angett ett fritextsvar som har kunnat kodas (totalt 2047).

Medicinsk kompetens fortsatt starkt associerat med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset

Figur 5.1 redovisar andelen svar fordelat pa atta @mneskluster i en jamfoérelse mellan aren 2020-
2022. Den tydligaste skillnaden under matperioden 2020-2022 ir att andelen som pa ett eller annat
satt associerar medicinsk kompetens med Sahlgrenska Universitetssjukhuset har 6kat och ligger
stabilt mellan aren 2021 och 2022 jamfért med mattillfallet 2020, strax innan pandemin. En stor
andel av de svarande i den har kategorin beskriver Sahlgrenska Universitetssjukhuset som ett
specialistsjukhus som férutom hog kompetens associeras med forskning och utbildning. En majoritet
av dessa svar innehaller ocksa positiva omdémen.

Sahlgrenska Universitetssjukhusets kompetens bendamns ofta i samma sammanhang som kategorin
Bemdtande och omhandertagande och kopplas samman med personalens kompetens och
bemétande. Aven hir innehéller en majoritet av svaren ett positivt omdéme. Vid férekomsten av
negativa omdémen omnamns ofta aspekter som har att géra med tillgangen till vard, vantetider eller
kontakt och kontinuitet.
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Figur 5.1 Vad ténker du nar du tdnker pa Sahlgrenska Universitetssjukhuset
fordelat pa atta Amneskluster jamforelse 2020-2022 (procent)
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Kommentar: Fragan som ligger till grund for figuren 16d “Vad téanker du pa nar du tédnker pa Sahlgrenska
universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus)? Svara i textrutan
nedan (max 50 tecken med blanksteg).” Kélla: Medborgarpanelen (2021).

Vantetider och tillgang till vard omnamns i samma utstrackning som innan
pandemin

Vantetider och bristande tillgang till vard omnamns i hogre utstrackning i 2022 ars matning jamfort
med ett ar tidigare. En maojlig forklaring till detta &r att bedémningen av Sahlgrenska
Universitetssjukhusets styrnings- och organisationsaspekter under det gangna aret sett en viss
minskning dar bland annat dldre mellan 65-80 ar bedémer tillgangen till vard som signifikant lagre
an ett ar tidigare.

Vantetider, tillgang till vard och behandling samt kontakt och kontinuitet 6verlappar i viss
utstrackning och ar ofta en kélla till frustration. Vantetider omnamns i vissa fall i samband med
personliga erfarenheter av Sahlgrenska Universitetssjukhusets akutmottagning. Tillgang till vard och
behandling handlar i storre utstrackning om vardtagare som uttrycker att de sjalva eller en anhorig
inte fatt den vard de sjalva upplever att de behovt. Har forekommer ocksa framatblickande svar dar
de svarande oroar sig for att i framtiden inte kunna fa den vard de behover. | valdigt fa fall
sammankopplas coronapandemin med tillgangen till vard.
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Kontakt och kontinuitet innefattar de som i kontakten med vardpersonalen, fore eller efter att de
besokt Sahlgrenska Universitetssjukhuset, upplever att kommunikationen eller uppféljningen varit
bristfallig. Sammantaget ges i dessa kommentarer relativt ofta uttryck for frustration eller missndje.

Styrning- och organisation sammankopplas ofta med resursbrist

System- och styrningsaspekter sasom tillgangen till vard och behandling, styrning och organisation
samt resurser utgor tillsammans omkring en tredjedel av de identifierade amnena i fritextsvaren.
Dessa omddmen innehaller ofta laga omdomen kring hur resursbrist, underbemanning och stressad
personal paverkat deras personliga erfarenheter av kontakten med Sahlgrenska
Universitetssjukhuset. Sjukvardsystemets kapacitet och den politiska styrningen av organisationen
omnamns som alltfér stor och tungrodd eller ineffektiv.

En komplex bild med vissa ménster

Sammantaget reflekterar fritextsvaren i stor utstrackning de omdoémen kring vardens olika delar som
redovisats i tidigare avsnitt. Det vill sdga att den personliga kontakten med varden faller ut som
positiv medan styrnings- och organisationsaspekter faller mindre val ut — som en kalla till missndje
och frustration. De som uppger att de har haft kontakt med varden vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset ger, med vissa undantag, generellt sett ett mer positivt omdéme jamfort med
de som uppger att de inte har varit i kontakt med Sahlgrenska Universitetssjukhuset. Inte sallan
forekommer bade positiva och negativa omdoémen i ett och samma svar.
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Appendix

Tabell 1, Allméant fértroende for Sahlgrenska Universitetssjukhuset férdelat pa

olika grupper (procent)

Mycket

Ganska
stort
fortroende fortroende fortroende fortroende fortroende

Varken
stort eller

Ganska

Grupp

Samtliga

Kén

Kvinna

Man

Aldersgrupper

18-34 ar

35-49 ar

50-64 ar

65-80 ar

Utbildning

Lag utbildning
Medel/h6g utbildning
Hogutbildning

Inkomst

Under 18 999

Mellan 19 000-29 999
Mellan 30 000-36 999
Mellan 37 000-44 999
Mellan 45 000-54 999
Mer an 55 000
Boendeort

Goteborg
Kranskommuner runt Géteborg
Ovr, Géteborgsregionen
Ovr, kommuner i Vastra
Gotaland

Fédelseland

| Sverige

| annat land i Europa

| annat land utanfér Europa

25

23
27

19
21
29
33

30
21
23

24
28
27
19
29
22

25
26
38

22

26
21

46

49
44

53
44
40
46

41
47
52

45
42
44
58
46
44

49
44
37

46

46
39
68

23

24
22

20
28
25
18

22
27
19

21
25
26
18
17
27

19
19
17

31

22
35
18
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Summa Antal

100

100
100

100
100
100
100

100
100
100

100
100
100
100
100
100

100
100
100

100

100
100
100

Kommentar: Tabellen redovisar hur olika grupper har svarat pa fragan ”Allméant sett, hur stort fértroende har du for det satt som
Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) skéter sitt arbete? Svarsalternativen

redovisas i tabellen.
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836
866

496
430
425
352

634
642
427

394
327
331
280
151
156

703
327
99

573

1598
70
34



Tabell 2, Allmant fértroende for Sahlgrenska Universitetssjukhusets hantering
av coronapandemin férdelat pa olika grupper (procent)

Varken
Mycket Ganska storteller  Ganska Mycket
stort stort litet litet litet
fortroende fortroende fortroende fértroende fortroende
Grupp Summa Antal
Samtliga 29 36 32 3 1 100 1618
Koén
Kvinna 28 37 32 2 0 100 799
Man 30 34 32 3 1 100 819
Aldersgrupper
18-34 ar 20 37 38 5 0 100 452
35-49 ar 33 33 30 3 2 100 417
50-64 ar 32 38 28 1 1 100 412
65-80 ar 32 35 32 1 0 100 337
Utbildning
Lag utbildning 30 32 33 4 1 100 583
Medel/h6g utbildning 24 37 37 1 1 100 619
Hogutbildning 34 39 24 3 100 417
Inkomst
Under 18 999 23 39 32 6 0 100 381
Mellan 19 000-29 999 31 34 34 1 0 100 290
Mellan 30 000-36 999 29 34 33 2 2 100 320
Mellan 37 000-44 999 25 40 33 1 0 100 267
Mellan 45 000-54 999 44 32 21 3 0 100 149
Mer @n 55 000 33 35 28 2 2 100 153
Boendeort
Goteborg 33 40 23 3 1 100 699
Kranskommuner runt
Goteborg 34 36 25 5 1 100 323
Ovr. Géteborgsregionen 44 20 34 2 0 100 90
Ovr. kommuner i V. Gétaland 18 33 48 1 0 100 506
Fédelseland
| Sverige 30 35 31 3 1 100 1524
| annat land i Europa 20 49 31 1 0 100 66
| annat land utanfér Europa 21 17 57 5 0 100 28

Kommentar: Tabellen redovisar hur olika grupper har svarat pa fragan “Hur stort fortroende har du for Sahlgrenska universitetssjukhusets
(Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus) hantering av coronapandemin?” Svarsalternativen redovisas i tabellen.

36



Tabell 3, Bedémning av den medicinska kvaliteten vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset férdelat pa olika grupper (procent)

Varken

bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt

Grupp Summa Antal
Samtliga 46 32 20 2 1 100 1646
Kén

Kvinna 46 32 20 2 1 100 805
Man 46 32 19 3 100 841
Aldersgrupper

18-34 ar 34 41 22 2 1 100 473
35-49 ar 43 32 21 4 0 100 421
50-64 ar 51 27 20 1 1 100 411
65-80 ar 59 24 16 1 0 100 341
Utbildning

Lag utbildning 41 32 25 2 100 603
Medel/hog utbildning 45 32 19 3 1 100 623
Hog utbildning 53 32 13 2 100 420
Inkomst

Under 18 999 34 37 24 3 2 100 379
Mellan 19 000-29 999 51 27 21 1 0 100 306
Mellan 30 000-36 999 47 30 20 2 0 100 326
Mellan 37 000-44 999 48 35 13 4 0 100 271
Mellan 45 000-54 999 55 29 14 2 0 100 150
Mer @n 55 000 47 33 18 1 1 100 155
Boendeort

Goteborg 51 31 14 2 1 100 697
Kranskommuner runt Géteborg 48 31 16 5 0 100 318
Ovriga Géteborgsregionen 51 30 16 3 0 100 91
Ovriga kommuner i V. Gétaland 36 33 30 0 0 100 540
Fodelseland

| Sverige 46 32 19 2 100 1551
| annat land i Europa 39 30 22 9 0 100 67
| annat land utanfér Europa 12 41 46 1 0 100 28

Kommentar: “Allmant sett, vilken ar din uppfattning om halso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset
(Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus) i féljande avseenden?” vad giller den medicinska kvaliteten.
Svarsalternativen redovisas i tabellen.
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Tabell 4. Beddmning av tillgdngen till vard vid Sahlgrenska

Universitetssjukhuset férdelat pa olika grupper (procent)

Varken
bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt
Grupp Summa Antal
Samtliga 12 34 31 18 5 100 1627
Koén
Kvinna 13 37 29 17 4 100 792
Man 12 31 33 19 5 100 835
Aldersgrupper
18-34 ar 10 37 32 17 4 100 466
35-49 ar 12 32 27 23 6 100 419
50-64 ar 14 32 30 17 7 100 404
65-80 ar 15 35 34 14 3 100 338
Utbildning
Lag utbildning 12 36 31 18 4 100 592
Medel/h6g utbildning 12 33 32 17 6 100 619
Hog utbildning 14 33 28 20 4 100 417
Inkomst
Under 18 999 9 35 32 19 5 100 373
Mellan 19 000-29 999 11 29 38 19 3 100 304
Mellan 30 000-36 999 13 37 32 15 3 100 320
Mellan 37 000-44 999 13 42 24 16 5 100 269
Mellan 45 000-54 999 19 32 24 19 7 100 150
Mer an 55 000 10 28 31 22 9 100 155
Boendeort
Goteborg 13 34 25 20 8 100 693
Kranskommuner runt Goteborg 12 31 26 25 5 100 318
Ovriga Goteborgsregionen 11 34 30 18 6 100 92
Ovriga kommuner i V. Gétaland 11 35 42 11 1 100 524
Fodelseland
| Sverige 12 35 31 17 5 100 1533
| annat land i Europa 12 26 24 34 4 100 67
| annat land utanfér Europa 11 16 44 27 2 100 28

Kommentar: ”Allmant sett, vilken ar din uppfattning om halso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset
(Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) i féljande avseenden?” vad giller tillgdngen till vard.

Svarsalternativen redovisas i tabellen.
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Tabell 5. Beddmning av organisationens effektivitet vid Sahlgrenska

Universitetssjukhuset férdelat pa olika grupper (procent)

Varken
bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt
Grupp Summa Antal
Samtliga 8 26 40 17 8 100 1623
Kén
Kvinna 8 27 42 18 6 100 790
Man 8 26 39 17 10 100 833
Aldersgrupper
18-34 ar 6 29 47 12 6 100 466
35-49 ar 8 21 38 23 11 100 419
50-64 ar 9 25 37 18 11 100 404
65-80 ar 10 30 39 16 6 100 334
Utbildning
Lag utbildning 9 23 44 16 8 100 589
Medel/h6g utbildning 7 31 39 15 8 100 617
Hog utbildning 7 24 37 22 10 100 417
Inkomst
Under 18 999 8 25 44 16 6 100 377
Mellan 19 000-29 999 9 23 46 16 7 100 297
Mellan 30 000-36 999 6 35 39 14 6 100 320
Mellan 37 000-44 999 6 24 40 19 10 100 268
Mellan 45 000-54 999 12 27 29 26 6 100 150
Mer an 55 000 7 20 34 20 19 100 155
Boendeort
Goteborg 8 29 33 22 9 100 692
Kranskommuner runt Géteborg 7 20 34 22 17 100 317
Ovriga Géteborgsregionen 7 28 34 18 13 100 91
Ovriga kommuner i V. Gétaland 8 26 55 9 2 100 523
Fodelseland
| Sverige 8 26 40 18 8 100 1529
| annat land i Europa 10 26 43 8 13 100 67
| annat land utanfér Europa 2 13 58 16 11 100 27

Kommentar: ”Allmant sett, vilken ar din uppfattning om halso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset

(Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) i féljande avseenden?” vad giller organisationens

effektivitet. Svarsalternativen redovisas i tabellen.

39



Tabell 6. Beddmning av personalens bemoétande vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset férdelat pa olika grupper (procent)

Varken

bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt

Grupp Summa Antal
Samtliga 38 33 26 2 1 100 1619
Kén

Kvinna 38 30 28 3 1 100 788
Man 38 35 24 2 100 831
Aldersgrupper

18-34 ar 22 38 35 2 3 100 465
35-49 ar 40 30 26 3 0 100 413
50-64 ar 43 30 23 3 0 100 406
65-80 ar 53 30 16 1 0 100 334
Utbildning

Lag utbildning 35 31 31 2 100 588
Medel/h6g utbildning 37 35 24 3 1 100 616
Hog utbildning 44 32 21 2 100 415
Inkomst

Under 18 999 29 33 29 4 4 100 372
Mellan 19 000-29 999 43 30 25 2 0 100 299
Mellan 30 000-36 999 38 37 23 2 1 100 319
Mellan 37 000-44 999 46 25 27 1 0 100 268
Mellan 45 000-54 999 40 40 20 0 0 100 149
Mer an 55 000 36 36 24 4 1 100 155
Boendeort

Goteborg 43 34 18 3 1 100 693
Kranskommuner runt Géteborg 45 30 20 2 3 100 315
Ovriga Géteborgsregionen 40 35 24 0 1 100 92
Ovriga kommuner i V. Gétaland 27 31 40 2 0 100 519
Fodelseland

| Sverige 39 32 26 1 100 1524
| annat land i Europa 36 39 20 5 0 100 67
| annat land utanfér Europa 16 47 21 17 0 100 28

Kommentar: ”"Allmant sett, vilken ar din uppfattning om halso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset
(Sahlgrenska sjukhuset, Ostra sjukhuset och Mélndals sjukhus) i féljande avseenden?” vad giller personalens bemétande.
Svarsalternativen redovisas i tabellen.
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Tabell 7. Beddmning av den medicinska kvaliteten vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset avseende hanteringen av coronapandemin férdelat

pa olika grupper (procent)

Varken
bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt
Grupp Summa Antal
Samtliga 36 31 30 3 1 100 1572
Koén
Kvinna 33 35 30 2 0 100 768
Man 38 26 31 3 2 100 804
Aldersgrupper
18-34 ar 31 28 35 4 2 100 447
35-49 ar 32 33 30 4 0 100 402
50-64 ar 40 31 27 2 1 100 400
65-80 ar 41 31 28 0 0 100 323
Utbildning
Lag utbildning 37 23 33 5 2 100 572
Medel/h6g utbildning 31 34 33 2 0 100 598
Hog utbildning 41 35 21 2 100 403
Inkomst
Under 18 999 29 30 33 6 3 100 371
Mellan 19 000-29 999 34 30 34 3 0 100 280
Mellan 30 000-36 999 39 32 26 2 1 100 308
Mellan 37 000-44 999 33 31 34 1 0 100 263
Mellan 45 000-54 999 45 33 20 3 0 100 144
Mer an 55 000 45 29 24 1 1 100 149
Boendeort
Goteborg 39 38 18 3 2 100 685
Kranskommuner runt Géteborg 38 30 27 5 0 100 315
Ovriga Goteborgsregionen 49 22 29 0 0 100 86
Ovriga kommuner i V. Gétaland 27 22 49 1 0 100 486
Fodelseland
| Sverige 37 30 30 2 1 100 1480
| annat land i Europa 21 47 31 2 0 100 65
| annat land utanfér Europa 9 43 22 26 0 100 27

Kommentar: ” Vilken ar din uppfattning om hélso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska

sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus) i féljande avseenden vad giller hanteringen av coronapandemin?” vad

galler den medicinska kvaliteten. Svarsalternativen redovisas i tabellen.
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Tabell 8. Bedémning av tillgangen till vard vid Sahlgrenska

Universitetssjukhuset avseende hanteringen av coronapandemin

fordelat pa olika grupper (procent)

Varken
bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt
Grupp Summa Antal
Samtliga 14 31 41 10 3 100 1554
Kén
Kvinna 16 32 41 9 2 100 761
Man 13 30 42 12 3 100 793
Aldersgrupper
18-34 ar 7 25 50 15 3 100 446
35-49 ar 16 31 39 12 3 100 396
50-64 ar 18 36 36 6 5 100 396
65-80 ar 18 34 39 8 1 100 317
Utbildning
Lag utbildning 14 27 45 10 3 100 565
Medel/h6g utbildning 14 30 44 9 3 100 591
Hog utbildning 16 38 32 12 2 100 397
Inkomst
Under 18 999 9 28 47 12 4 100 366
Mellan 19 000-29 999 15 30 41 14 1 100 277
Mellan 30 000-36 999 17 36 37 7 3 100 304
Mellan 37 000-44 999 12 31 47 6 4 100 259
Mellan 45 000-54 999 18 34 34 13 1 100 143
Mer d@n 55 000 18 34 33 12 3 100 148
Boendeort
Goteborg 18 33 37 10 3 100 678
Kranskommuner runt Géteborg 17 31 30 17 6 100 313
Ovriga Géteborgsregionen 20 30 31 15 4 100 85.4
Ovriga kommuner i V. Gétaland 7 30 57 5 1 100 478
Fodelseland
| Sverige 14 32 41 10 3 100 1462
| annat land i Europa 17 29 37 13 4 100 65
| annat land utanfér Europa 10 24 53 8 5 100 27

Kommentar: ” Vilken ar din uppfattning om hélso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska
sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus) i féljande avseenden vad giller hanteringen av coronapandemin?” vad
galler tillgangen till vard. Svarsalternativen redovisas i tabellen.
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Tabell 9, Beddmning av organisationens effektivitet vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset avseende hanteringen av coronapandemin
fordelat pa olika grupper (procent)

Varken

bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt

Grupp Summa Antal
Samtliga 12 30 44 11 4 100 1554
Kén

Kvinna 11 31 46 9 3 100 761
Man 12 28 43 12 5 100 793
Aldersgrupper

18-34 ar 9 29 49 10 3 100 446
35-49 ar 10 28 46 10 5 100 398
50-64 ar 15 29 40 12 4 100 396
65-80 ar 13 33 41 10 3 100 314
Utbildning

Lag utbildning 14 27 45 11 3 100 564
Medel/h6g utbildning 11 29 47 9 4 100 590
Hog utbildning 10 35 39 12 4 100 399
Inkomst

Under 18 999 10 32 45 9 4 100 367
Mellan 19 000-29 999 11 29 46 11 3 100 275
Mellan 30 000-36 999 10 33 46 7 3 100 305
Mellan 37 000-44 999 11 28 45 12 4 100 259
Mellan 45 000-54 999 15 30 41 12 2 100 143
Mer &n 55 000 15 25 39 16 4 100 148
Boendeort

Goteborg 14 35 36 10 4 100 676
Kranskommuner runt Géteborg 11 25 40 16 7 100 314
Ovriga Géteborgsregionen 15 36 24 17 8 100 86.2
Ovriga kommuner i V. Gétaland 7 24 62 6 1 100 478
Fodelseland

| Sverige 12 30 44 11 4 100 1462
| annat land i Europa 12 25 44 9 9 100 65
| annat land utanfér Europa 2 22 62 9 5 100 27

Kommentar: ” Vilken ar din uppfattning om halso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgren

ska

sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus) i féljande avseenden vad giller hanteringen av coronapandemin?” vad

galler organisationens effektivitet. Svarsalternativen redovisas i tabellen.
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Tabell 10. Bedémning av personalens bemodtande vid Sahlgrenska
Universitetssjukhuset avseende hanteringen av coronapandemin
fordelat pa olika grupper (procent)

Varken

bra
Mycket Ganska eller Ganska Mycket
bra bra daligt daligt daligt

Grupp Summa Antal
Samtliga 37 30 31 1 1 100 1533
Kén

Kvinna 39 29 30 2 0 100 749
Man 36 31 32 1 100 784
Aldersgrupper

18-34 ar 27 33 38 1 2 100 440
35-49 ar 36 30 31 3 0 100 391
50-64 ar 42 28 28 2 0 100 392
65-80 ar 48 28 23 1 0 100 310
Utbildning

Lag utbildning 37 25 35 2 100 558
Medel/h6g utbildning 34 33 32 1 0 100 587
Hog utbildning 43 32 23 2 100 389
Inkomst

Under 18 999 34 26 37 2 2 100 361
Mellan 19 000-29 999 36 32 31 2 0 100 273
Mellan 30 000-36 999 40 34 24 3 0 100 300
Mellan 37 000-44 999 38 27 35 0 0 100 258
Mellan 45 000-54 999 44 30 24 2 0 100 138
Mer d@n 55 000 39 34 26 1 1 100 147
Boendeort

Goteborg 45 32 22 1 0 100 672
Kranskommuner runt Géteborg 42 26 26 3 3 100 305
Ovriga Géteborgsregionen 41 35 24 1 0 100 86
Ovriga kommuner i V. Gétaland 23 29 47 1 0 100 471
Fodelseland

| Sverige 38 29 30 2 100 1441
| annat land i Europa 27 43 31 0 0 100 64
| annat land utanfér Europa 15 29 56 0 0 100 27

Kommentar: ” Vilken ar din uppfattning om hélso- och sjukvarden pa Sahlgrenska universitetssjukhuset (Sahlgrenska
sjukhuset, Ostra sjukhuset och MéIndals sjukhus) i féljande avseenden vad giller hanteringen av coronapandemin?” vad
galler personalens bemotande. Svarsalternativen redovisas i tabellen.
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Tabell 11. Regressionsanalyser allmant fortroende for
Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Beroende variabel:

N . Modell1 Modell2 Modell 3 Modell4 Modell5 Modell 6
Fortroende for SU

Kon -0.00177 -0.00961 -0.00981 -0.00762 0.00369 0.0129
(0.0176) (0.0196) (0.0195) (0.0190) (0.0181) (0.0181)
Aldersgrupp 0.0647** 0.0698** 0.0696** 0.0585* 0.0473  0.0427
(0.0238) (0.0252) (0.0252) (0.0255) (0.0243) (0.0246)
Utbildning -0.0103 -0.0114 -0.00988 -0.0274 -0.0414 -0.0500*
(0.0206) (0.0227) (0.0229) (0.0229) (0.0220) (0.0214)
Inkomst 0.00271 -0.00113 0.000118 -0.00989 -0.00252 -0.00826
(0.0290) (0.0315) (0.0320) (0.0315) (0.0298) (0.0286)
Kontakt SU
Nej 0 0 0 0 0
() () () () ()
Ja, som anhorig -0.0120 -0.00928 -0.0109 -0.0100 -0.00774
(0.0239) (0.0237) (0.0235) (0.0224) (0.0218)
Ja, som patient 0.0359 0.0399 0.0385 0.0376  0.0377
(0.0236) (0.0244) (0.0244) (0.0239) (0.0231)
Boendeort -0.0236 0.0107 0.0139 0.0100 0.00429
(0.0225) (0.0221) (0.0219) (0.0218)
Social tillit 0.193*** (0.115 0.0723
(0.0571) (0.0602) (0.0579)
Fortroende politiker 0.210*** (0.142**
(0.0431) (0.0508)
Fortroende sv. Nyhetsmedier 0.144**
(0.0477)
Nyhetskonsumtion 0.0341
(0.0709)
Intercept 0.701*** 0.697*** 0.691*** 0.576*** (0.532%** (.481***
(0.031) (0.027) (0.0323) (0.0478) (0.0502) (0.0749)
Observationer (N) 1640 1394 1394 1394 1391 1373
Justerat R? 0.01 0.018 0.017 0.045 0.091 0.113

Ostandardiserade betakoefficenter med standardfel inom parentes. * p < 0.05, ** p < 0.01, *** p < 0.001.

Kommentar: Tabellen redovisar sex olika linjara regressionsanalyser. Regressionerna illustrerar sambandet mellan det allmanna
fortroendet for SU och atta olika bakgrundsvariabler (se Modell 1-6). For fragans lydelse for den beroende variabeln, dvs Allméant
fortroende for SU se Tabell 2. Samtliga kontinuerliga variabler forutom Kontakt SU i modellen har samma lagsta (0) respektive hégsta
(1) varde. Det relativa avstandet mellan skalstegen ar dock orort. Femgradig skala: 1 = Mycket Litet fortroende, 5=Mycket stort
fortroende. Kén: 1=Kvinna, 2=man. Utbildning: 1=Lag utbildning, 2=Medel/h&g utbildning, 3=Hégutbildning. Inkomst: 1=Under
18999 kr, 2=Mellan 19000-29999 kr, 3=Mellan 30000-36999 kr, 4=Mellan 37000-44999 kr, 5=Mellan 45000-54999 kr, 6=Mer an 55
000 kr. Boendeort: 1= Géteborgs kommun, 2= Kranskommuner runt Goteborg, 3= Ovriga Géteborgsregionen, 4=0vriga kommuner i
Vastra Gotaland. Social tillit: 0=Det gar inte att lita pa manniskor i allmanhet, 11= Det gar att lita pa manniskor i allmdnhet.
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Fortroende for politiker: 1=Mycket lagt fortroende, 2= Mycket hogt fortroende. Fortroende svenska nyhetsmedier: 1=Mycket lagt
fortroende 4=Mycket hogt fortroende. Nyhets konsumtion: 1=Aldrig, 2=Dagligen.

Tabell 12. Regressionsanalyser fortroende for Sahlgrenska
Universitetssjukhusets hantering av coronapandemin

Beroende variabel:
Fortroende for SU:s hantering Modell1 Modell2 Modell3 Modell4 Modell5 Modell 6
av coronapandemin

Kon -0.0171 -0.0150 -0.0146 -0.0135 -0.00256 0.00362
(0.0181) (0.0197) (0.0198) (0.0193) (0.0185) (0.0181)
Aldersgrupp 0.0677** 0.0632* 0.0641* 0.0517 0.0369 0.0181
(0.0251) (0.0262) (0.0265) (0.0266) (0.0252) (0.0251)
Utbildning 0.0162 0.0178 0.0125 -0.00694 -0.0229 -0.0353
(0.0222) (0.0238) (0.0240) (0.0241) (0.0232) (0.0220)
Inkomst 0.0512 0.0441 0.0401 0.0296 0.0359 0.0258
(0.0291) (0.0311) (0.0320) (0.0314) (0.0295) (0.0278)
Kontakt SU
Nej 0 0 0 0 0
() () () () ()
Ja, som anhorig 0.0687** 0.0600* 0.0575* 0.0589* 0.0584*
(0.0247) (0.0245) (0.0252) (0.0245) (0.0233)
Ja, som patient 0.0701** 0.0565* 0.0543* 0.0535* 0.0531*
(0.0225) (0.0233) (0.0231) (0.0226) (0.0221)
Boendeort -0.0390 -0.0357 -0.0414 -0.0456*
(0.0233) (0.0231) (0.0221) (0.0219)
Social tillit 0.218*** (0.137*  0.107
(0.0573) (0.0622) (0.0601)
Fortroende politiker 0.226*** (0.163**
(0.0462) (0.0495)
Fortroende sv. Nyhetsmedier 0.101*
(0.0453)
Nyhetskonsumtion 0.118
(0.0645)
Intercept 0.676*** 0.651*** 0.675*** 0.547*** (0.500*** 0.398***
(0.0263) (0.0274) (0.031) (0.0468) (0.0481) (0.0699)
Observationer (N) 1559 1328 1328 1328 1325 1317
Justerat R? 0.02 0.044 0.048 0.084 0.133 0.154

Ostandardiserade betakoefficenter med standardfel inom parentes. * p < 0.05, ** p <0.01, *** p < 0.001.

Kommentar: Tabellen redovisar sex olika linjdra regressionsanalyser. Regressionerna illustrerar sambandet mellan det allmanna
fortroendet for SU och atta olika bakgrundsvariabler (se Modell 1-6). For fragans lydelse fér den beroende variabeln, dvs Allméant
fortroende for SU se Tabell 2. Samtliga kontinuerliga variabler forutom Kontakt SU i modellen har samma lagsta (0) respektive hégsta
(1) varde. Det relativa avstandet mellan skalstegen ar dock orért. Femgradig skala: 1 = Mycket Litet fortroende, 5=Mycket stort
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fértroende. Kén: 1=Kvinna, 2=man. Utbildning: 1=Lag utbildning, 2=Medel/hdg utbildning, 3=H6gutbildning. Inkomst: 1=Under 18999
kr, 2=Mellan 19000-29999 kr, 3=Mellan 30000-36999 kr, 4=Mellan 37000-44999 kr, 5=Mellan 45000-54999 kr, 6=Mer &n 55 000 kr.
Boendeort: 1= Géteborgs kommun, 2= Kranskommuner runt Géteborg, 3= Ovriga Géteborgsregionen, 4=0vriga kommuner i Vastra
Gotaland. Social tillit: 0=Det gar inte att lita pa manniskor i allmanhet, 11= Det gar att lita pa manniskor i allmanhet. Fortroende for
politiker: 1=Mycket lagt fortroende, 2= Mycket hogt fortroende. Fortroende svenska nyhetsmedier: 1=Mycket lagt fortroende
4=Mycket hogt fortroende. Nyhets konsumtion: 1=Aldrig, 2=Dagligen

Tabell 13. Regressionsanalyser allman bedémning sjukvardens olika delar
vid Sahlgrenska Universitetssjukhuset

Beroende variabler Den medicinska Personalens Organisationens  Tillgdngen till
kvaliteten bemotande effektivitet vard
Koén 0.0186 0.0203 0.00200 -0.0207
(0.0172) (0.0178) (0.0212) (0.0212)
Aldersgrupp 0.0597* 0.103*** -0.00415 -0.000172
(0.0290) (0.0298) (0.0294) (0.0313)
Utbildning 0.0110 0.0104 -0.0249 -0.0289
(0.0211) (0.0218) (0.0265) (0.0281)
Inkomst 0.0214 0.00705 -0.0676 0.0000357
(0.0305) (0.0315) (0.0362) (0.0360)
Kontakt SU
Nej Ref. Ref. Ref. Ref.
() () () ()
Ja, som anhorig 0.0354 0.0576** 0.00267 0.0210
(0.0226) (0.0222) (0.0303) (0.0302)
Ja, som patient 0.0811%** 0.0998%*** 0.0653* 0.0815**
(0.0222) (0.0236) (0.0294) (0.0301)
Boendeort -0.0115 -0.0323 0.0698* 0.0623*
(0.0220) (0.0238) (0.0286) (0.0273)
Social tillit 0.182** 0.126 0.135* 0.0637
(0.0603) (0.0767) (0.0671) (0.0621)
Fortroende politiker 0.135** 0.105 0.133* 0.184**
(0.0454) (0.0566) (0.0590) (0.0561)
Liﬁéffﬂii.?r 0.0870* 0.0276 0.0762 0.0769
(0.0429) (0.0513) (0.0568) (0.0511)
Nyhetskonsumtion 0.0406 0.123 0.0458 0.101
(0.0630) (0.0663) (0.0768) (0.0758)
Intercept 0.454*** 0.413*** 0.264** 0.278%**
-0.0669 -0.067 -0.0814 -0.0745
Observationer (N) 1335 1319 1321 1324
Justerat R? 0.172 0.168 0.074 0.083

Ostandardiserade betakoefficenter med standardfel inom parentes. * p < 0.05, ** p < 0.01, *** p < 0.001.
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Kommentar: Tabellen redovisar fyra olika linjara regressionsanalyser. Regressionerna illustrerar sambandet mellan beddmningen av
sjukvardens olika delar vid SU och atta olika bakgrundsvariabler (se Modell 1-6). For fragans lydelse for den beroende variabeln, dvs Allmant
fortroende for SU se Tabell 2. Samtliga kontinuerliga variabler forutom Kontakt SU i modellen har samma lagsta (0) respektive hogsta (1)
vérde. Det relativa avstandet mellan skalstegen dr dock orért. Femgradig skala: 1 = Mycket Litet fértroende, 5=Mycket stort fortroende. Kon:
1=Kvinna, 2=man. Utbildning: 1=Lag utbildning, 2=Medel/h6g utbildning, 3=Hégutbildning. Inkomst: 1=Under 18999 kr, 2=Mellan 19000—
29999 kr, 3=Mellan 3000-36999 kr, 4=Mellan 37000-44999 kr, 5=Mellan 45000-54999 kr, 6=Mer &n 55 000 kr. Boendeort: 1= Goteborgs
kommun, 2= Kranskommuner runt Géteborg, 3= Ovriga Géteborgsregionen, 4=Ovriga kommuner i Vistra Gétaland. Social tillit: 0=Det gar
inte att lita pa manniskor i allmanhet, 11= Det gar att lita pa méanniskor i allméanhet. Fortroende for politiker: 1=Mycket lagt fortroende, 2=
Mycket hogt fortroende. Fortroende svenska nyhetsmedier: 1=Mycket lagt fortroende 4=Mycket hogt fortroende. Nyhets konsumtion:
1=Aldrig, 6=Dagligen.

Tabell 14. Regressionsanalyser beddmning sjukvardens olika delar vid
Sahlgrenska Universitetssjukhuset kopplat till coronapandemin

Beroende variabler Den medicinska Personalens  Organisationens Tillgangen till
kvaliteten bemédtande effektivitet vard
Kon 0.0110 0.00599 -0.00680 -0.0134
(0.0224) (0.0185) (0.0183) (0.0189)
Aldersgrupp 0.0258 0.0625* -0.00894 0.0773**
(0.0301) (0.0278) (0.0293) (0.0280)
Utbildning 0.0100 -0.00228 -0.0346 -0.00199
(0.0262) (0.0237) (0.0262) (0.0258)
Inkomst 0.0394 0.000614 -0.00718 0.0301
(0.0330) (0.0287) (0.0330) (0.0326)
Kontakt SU
Nej 0 0 0 0
() () () ()
Ja, som anhorig 0.0625** 0.0676** 0.0219 0.0286
(0.0221) (0.0234) (0.0265) (0.0264)
Ja, som patient 0.0306 0.0759** 0.0592* 0.0104
(0.0262) (0.0231) (0.0265) (0.0272)
Boendeort -0.0531* -0.0759** -0.0122 -0.0219
(0.0262) (0.0233) (0.0251) (0.0264)
Social tillit 0.110 0.149* 0.104 0.119
(0.0635) (0.0706) (0.0675) (0.0669)
Fortroende politiker 0.161** 0.0694 0.108* 0.125%*
(0.0572) (0.0534) (0.0547) (0.0505)
L:’/r;;‘::r:z;:’r 0.0910 0.123** 0.113** 0.0932*
(0.0491) (0.0466) (0.0439) (0.0473)
Nyhetskonsumtion 0.0775 0.0783 0.0902 0.0335
(0.0839) (0.0679) (0.0621) (0.0632)
Intercept 0.436*** 0.446*** 0.324%** 0.347***
(0.0842) (0.0675) (0.064) (0.0723)
Observationer (N) 1277 1247 1265 1265
Justerat R? 0.136 0.177 0.079 0.098

Ostandardiserade betakoefficenter med standardfel inom parentes. * p < 0.05, ** p <0.01, *** p < 0.001.
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Kommentar: Tabellen redovisar fyra olika linjara regressionsanalyser. Regressionerna illustrerar sambandet mellan
beddmningen av sjukvardens olika delar kopplat till coronapandemin. (se Modell 1-6). For fragans lydelse for den
beroende variabeln, dvs Allméant fértroende for SU se Tabell 3. Samtliga kontinuerliga variabler forutom Kontakt SU i
modellen har samma lagsta (0) respektive hogsta (1) varde. Det relativa avstandet mellan skalstegen ar dock orort.
Femgradig skala: 1 = Mycket Litet fértroende, 5=Mycket stort fértroende. Kon: 1=Kvinna, 2=man. Utbildning: 1=Lag
utbildning, 2=Medel/hég utbildning, 3=H6gutbildning. Inkomst: 1=Under 18999 kr, 2=Mellan 19000-29999 kr, 3=Mellan
3000-36999 kr, 4=Mellan 37000-44999 kr, 5=Mellan 45000-54999 kr, 6=Mer an 55000 kr. Boendeort: 1= Géteborgs
kommun, 2= Kranskommuner runt Géteborg, 3= Ovriga Géteborgsregionen, 4=Ovriga kommuner i Véstra Gotaland.
Social tillit: 0=Det gar inte att lita pa manniskor i allménhet, 11= Det gar att lita pa méanniskor i allménhet. Fortroende for
politiker: 1=Mycket lagt fértroende, 2= Mycket hogt fortroende. Fortroende svenska nyhetsmedier: 1=Mycket lagt
fortroende 4=Mycket hogt fortroende. Nyhets konsumtion: 1=Aldrig, 6=Dagligen.

49



Tabell 15. Identifierade &mneskluster baserat pa fritextfraga om SU

1. Bemoétande och omhandertagande

Uttryck som géller bemo6tande och omhandertagande
aterfinns i svaren i detta kluster. Vikten av ett respektfullt,
snabbt, korrekt, professionellt utbyte eller en medkdnnande
behandling betonas. Aven erfarenheter fran det personliga
utbytet med vardpersonalen anges har.

2. Kompetens

De svar som forekommer i denna kategori beror den
medicinska kompetensen vid SU som helhet och bland den
medicinska personalen. Kategorin innehaller ocksa svar dar
respondenten uppger att de ténker pa forskning och
utbildning. En relativt stor andel av svaren handlar har om
specialistsjukvard eller att SU uppfattas som ett sjukhus med
spetskompetens och framstaende forskning.

3. Styrning och organisation

Denna kategori innefattar framférallt respondenter som
uppgett att de tanker pa SU:s organisation som stor,
byrakratisk och ineffektiv. En majoritet av de svarande
uppger har att de har litet fortroende for det satt som
organisationen fungerar och styrs pa.

4. Resurser

| dessa svar lyfter respondenterna hur resurser paverkar
vardens kapacitet att utfora sitt uppdrag. Har beskrivs
resursfordelningsproblem, personalbrist, sma och
krympande resurser och sparkrav.

5. Kontakt och kontinuitet

Kontakt och utbyte med varden samt kontinuiteten i
personalkontakterna lyfts. | svaren betonas svarigheter att
komma i kontakt med varden for att fa hjalp, hur svart det ar
att fa tid och avsaknad av kontinuitet.

6. Vidntetider

Svaren i detta kluster handlar uteslutande om langa
vantetider till olika vardinrattningar, kder pa akuten eller
vantan.

7. Tillgang till vard och behandling

Personliga erfarenheter av att inte ha fatt tillgang till eller
uttrycker en framatblickande radsla for att inte fa den vard
man kan komma att behéva i framtiden forekommer har.

8. Specifika erfarenheter

Personliga erfarenheter av varden beskrivna i specifika
berattelser som i samtliga fall &r bakatblickande.
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