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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

S Halsoprofil - som stéd vid halsosamtal
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

S Riktade halsosamtal | Habo
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Hidlsokurvan

KON 1,  ALDER 1410, GRUPP 4,0
NR 413 011, 2,310,011 BESOK NR 011
K Ve Nr
DATUM (12,012,1,5 Ethel 1017,
Undersékare
1 Fysisk aktivitet, kcal/vecka 1191610,

2 Mat, rett L1719 Fiber 111D

3 Alkohol, glas/vecka

Kost-poéng IQI&

:

4 Tobak .

Cig/dag Illil
Snusdosor/vecka |5 |

5 Livssituation

6 Psykisk ohélsa

7 Arftlighet, diabetes

8 Arftlighet, Hjart-Karl-sjd .. ..
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10 Midja-Stuss-kvot
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L40,- 195

12 Kolesterol, mmoln

13 Kronisk sjukdom
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Hdalsokurvan

Underlag fir halsosamital vid sekundarprevention
samt firehyggande insatser fr vissa grupper

Halsokurvan har jamfort med Halsoprofilen

KON 1L ALDER LI GRUPP

kompletterats med.:

MR LD L) e BESOK NR LI |
R R « Omfattande frageformular om mat
e « Utvidgade fragor om fysisk aktivitet

4 Tobak, 1518

5 Psykosocial paverkan, 2526

& Stress/Psykisk ohélsa, 41,42

7 Arftlighet, diabetes,

8 Arftlighet, Hiirt-Karl-sjd, 44, 45,

9 Viktindex, kpird

10 Midja-Stuss-kvot Ll

11 Blodtryck, mm Hg L -rig

12 Kolesterol, mmeit -}

13 Kronisk sjukdom Ll

14 Vikt, k L1 || 18LDL, mmatt Ll L1 22 y-GT, et
15 Lingd, meter Ll L1 19 HDL, mmein L4 23Hb,

16 Midja, cm Ll | 20Triglyc, mman 1 24

17 Stuss, cm LL L | 21Glucosbel, 2t L}l 25

Cigidag L 1|
Brusdosorecka ||

Far (Aider)

L 47, 48 Mor [(Sider)

(W]

Uppfiljning )
Ny w1, Vilgin2 Jand

Alt forbiittra 1 Ll Hurl
Att forbittra 2 LLl Hur2 LI Stédavz
Att farbiittra 3 L1l Hur3 LI Stédav3

Hans Lingfors

2, 3
Laiare = 4, Annan e sjukgymnast,
dietist etc)= 5

« Arftlighet for hjartkarlsjukdom
* Midjastusskvot

Konditionstest har tagits bort
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Riktade Halsosamtal | Skaraborg 1989-1998
Malgrupp: Man och kvinnor, alder 30 och 35 ar
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Halsosamtal —_—

Halsoundersokning
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Hialsoenkat

o
varar frigoma i det hiir formuliiret och tar med det till 2 0 ﬁago r Om
gen. nigot av al iven inte passar helt, ange dii det
;.'lj.mnar hiir bel as med full sekretess och kommer inte att dl.n a matvano r
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

1-2016

Besvara frigorna och ta med dig formuliret till hilsosamtalet. Svasen kommer att tillsammans med de prover, N
som tagits vara underlag far din Halsokurva. De uppgifter du imnar behandlas med full sekretess och limnas Motion

inte ut till ndgon obehbrig. 1-2016

Instruktioner: Enkaten kommer att lisas maskinelit. Nar du besvarar enkaten ber vi dig dirfor att tanka pd att
arviinda kulspetspenna med svart eller bl firg, inte rod. Anvand inte blyertspenna,

Markera dina svar med kryss, s3 har (B ach INTE s har
Om du dngrar ditt svar, tick hela rutan [l

011 1112](3]|41|8][&](7118|9

Skriv tydliga siffror, 4 hir:

085! Nedanstiende uppgifter pi denna sida fylls | av personalen | samband med halsosamtalet, 2 0 fraogo r 0 m

r Min Dag Kostpodng Motionspodng (kealfv)

A KW

o L] [(TTT] [ ;
Kan Alder fidr deltagande | halsosamtalet dlna matvanor
E’:«::na E;ﬁ:: EI%:: BHY EDM omgalj]ar
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v I I I s I | v I I e I Fragor om dln

O I n O O fysiska aktivitet
o O
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Hiilsokurvan .
Omfattande metodparm pa 230 sidor

med:

» Beskrivning av genomférande

« Kunskapsunderlag

« Forslag till rad och stod

« Kompletterande prover och undersokningar
« Behov av uppfdljning

« Behov av remittering, mm

Utbildning, kompetensstdd och utveckling

« 2-dagarskurs i Praktisk prevention

» Utbildning i motiverande samtal

« Kontinuerlig fortbildning

* FoU-enheten stddjer och utvecklar
Metodpiirm « Vardcentralsprofiler fran sektion Folkhélsa

© Region Jonkopings lan
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Vardcentralsprofil for Vaster vardcentral
Baseras pa genomfirda hilsosamtal for 40-, 50- och 60-aringar under 2014
[n=19&). Virden som redovisas i fet stil r antal personer och i parentes

redovisas andelen.
1

Fysisk aktivitet =
kcalfvecka &

(31 %)
Mat B
kostpoang 62

(38 %)
Alkohol ek

plasivecka

Arftlighet

diabetes 143 a
antal sliktingar (74 %) (21 %)
Arftlighet Fertic R R L
or=hiq

hjartkdrl-sjd | 105 13 a7
alder 58 %a) (13 %) (20 %)
EBMI & TG R TR
kglm2 140 52

(12 %) (27 %)
Midjastusskvot 0y <0 | esiaI

4 63

(24 % (33 %)
Blodtryck . "‘F‘% T TR o8
mm Hg 148 b

(17 %) (23 %)
Kolesterol I | A T
mmolliter 7 104

(34 %) (54 %)

Vardcentralens listade befolkning 2014

Ewinnor Man
Totslt sllz Sidrar Z8E6 5274
40 &r 63 B3
50 ar 6B 75
fi0 ar 44 64
Totsh 40, 50 och 50 &r 175 208
Socioekonomisk profil Antasl Andel
Ensamstasnde firslder mad barm £ 17 ar [% av alla listade) 1E6 2%
Alder Gwer 65 ar och ensamboends % av alla over B3 5':- 747 ITE
Kort uthildning, 5 9-arig grundskola, 25-64 ar [% av alla 25-624 ar) 826 16%
Arbetslas eller | Strard 16-64 3r [% av alls 16-64 2r) 827 13%
Personer fiddz | Ost- och Sydeuropa |ej EU), Afrika, Asien eller Sydamerika 433 4%
% av alla listade)
Invanare med f&ljands diagnoser Antal
3 = 77

grg=anman hiZrjnfarks i 2iderg 40-70 ar
; - ~

oY
Al

n 26
204

HAmital

549

£

E8

156

Deltagare med filpnde riskfaktorer Amtal
Laz fysisk aktivitet (<500 keal per vecka) 29
Ohdlsosamma matvanor {9 kostpodng) 41
Riker och/eller snusar 41
Riskbruk av alkoho 21
Pressad livssituation (22 poSng i enkdt) 18
Psykisk ohilss (25 podng i enk3t] 25
Owervikt/fetma (BMI1 227 figr man / 229 for kvinnor] 55
Hig midjastusskvot (K5-kvot 20,95 fér man / 0,83 fiir kvinnor) El
Higt blodoryck (BT systoliskt x1240 mm He ochfeller diastoliskt=20 mm He) 45
Higt kolesterol (Kol 26,5 mmolfl fér man / 27.1 mmol/] far kvinnor) 21
Individer med extra hdg risk far hjartkarlsjukdom Antal
Roker daglizen 16
BT z 140 pchfeller 290 + M5-kvot = 0,95/0.83 + Kol = 5.0 21
Lag fysisk aktivitet + Ohdlsosamma matvanor 7
Anstrangd livssituation + paykisk ohilss &




Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Halsosamtal for dig som fyller
40, 50, 60 och 70 ar

Hans Lingfors

Politikerna i Region JOnkopings lan beslutar 2011
att det ska inga i primarvardens basuppdrag att
erbjuda alla invanare Halsosamtal med stod av
Halsokurvan det ar de fyller 40, 50 och 60 ar

(fr o m 2015 &ven 70 ar) samt alla
forstagangsforaldrar nar barnet

fyllt ett ar.

Halsosamtalet pa BVC ar kostnadsfritt for
foraldrarna och kostar 100:- pa vardcentralen
for dem som ar 40, 50, 60 och 70 ar.

Varden ersatts med 900:- per genomfort
Halsosamtal.

Region
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Hilsokuryan Malgrupper i Region Jénkopings lan
e « Forstagangsforéldrar till 1-ariga barn (BVC)

amt forehvagande in I vissa grupper

KON 1L ALDER LI GRUPP

R e « Aterkommande vid 40, 50, 60 och 70 ars alder
e  Efter hjartinfarkt eller stroke

ot ) Vinster/effekter:

S mil  Nar brett (jamlikt, stor befolkningsnytta)

o Vi, » Epidemiologisk bevakning av levhadsvanor,
o e blodtryck, blodfetter, vikt mm (saknas i dag)
R Lol » Foljer Socialstyrelsens nationella riktlinjer

WL L L mvene L * Prevention av overvikt/fetma (Folkhalsoatlas)

e  Prevention av hjartkarlsjukdom, diabetes och
1t Lt MGy Seve psykisk ohélsa
AL o )  Prevention av tarmcancer (Folkhalsoatlas)
B o 8 » Majlighet till jamforelser med Vasterbotten m fl
T » Forskning (LSH-studien)
Region
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Hiilsokurva for gymnasiet

Underlag for hdlsosamtal

NAMN -
KON P/ PERSONNR
SKOLA 1016

pAaTUM 10191019109

sKoLskoTERska . Anna-Lena

1 Skolsituation 7.
2 Familj och vanneren.____
3 Fysisk aktivitet 7.
4 Fysisk inaktivitet 7
5 Maltidsordning 20 . .. ... .
6 Matvanor 2122 ...
780mn 23 .
8Tobak 2426 .
9 AIKOhOl28. ...

11 Upplevd hélsa 333641

________________ 112

KoMmuN |43

................................. 01
1 2
21-16 15-11
114 N
9-7 6-5
3
=25 24 -1
18
<14 15 - 20
215
12-10
10
an-25 24 - 9N
A7
3 1
0
(]
3
(3]
6
22-18 17-13

Halsobestk ska erbjudas inom
Elevhéalsans medicinska
insatser vid fyra tillfallen

under skoltiden

Verktyg for halsosamtal
hos skolskdterskan:

Forskoleklass
Ak 4

Ak 7/8
Gymnasiet Ak 1



Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Fordlder
barnet 1 ar

Elev

forskole-

klass

Hans Lingfors

Riktade halsosamtal — en del av lanets
"vaccinationsprogram”

Elev Elev 059- 07(.)-
klass 4 gymnasiet aring aring
Elev 60-
klass 7 arin
eller 8 9 ar'lng
Region

Jonkdpings 1an



Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Hdalsokurvan

Underlag fir halsosamial vid sekundiarpreventi
samt firehyggande insatser fr vissa grupper

KON 1L ALDER LI GRUPP
NRLLJ L) L] BESOKNR L1
K e Nr

DATUM Ll L1 1] 1

Resultat och

1 Motion, kealiweka Ll

2Mat,Fer L1 L1 Fberl || Bonus || Hostposng L |
nn -
3 Alkohol, o starkspritvecka 10 ]
Cigigag L1
4 Tobak, 1518 Bnusdesonvecka |1 |
5 Psykosocial paverkan, 2526 LJ

& Stress/Psykisk ohélsa, 41,42 (]

7 Arftlighet, diabetes, [
Far (e}

8 Arftlighet, Hirt-Karl-sjd, 44, 45, 47, 18 Mor (e | ||

9 Viktindex, ki [

10 Midja-Stuss-kvot (I

11 Blodtryck, mm Hg L -rig

12 Kolesterol, mmon Ll L]

13 Kronisk sjukdom -}

14 Vikt, kg L1l |1 18LDL, mmot I

15 Liingd, meter Ll L | 19HDL, mman L

16 Midja, cm Ll L] 20 Triglyc, mmat1 !

17 Stuss, cm LLL | 21Glucosbel, 2t 1 25 L1l
Upplélining [N}

Ml w1, VIR elw 2, 8w 3

Al forbittra 1 Ll Hur1l L) Stédav1 ul
Att forbittra 2 LLl Hur2 LI Stédavz LJ
Att farbiittra 3 L1l Hur3 LI Stédav3 L
Motion = 1, Mat « 2, Alkohol « 3, Tobak = 4,  Mobon = 1, Mat = 2, Alohol = 3, Tobak = 4, Ingen = 1, Skoterska = 2, GrUDD = 3.
Piyhcsocial = 5, Stress = 6, Viklindex =8, Paykosocialt = 5, Stess = 6, Annat = 7 Likars = 4, ANNan i ,
MiJa-Stuss = 10, BT = 11, Kokesterdl = 12, paykig, dRtist eto) = 5

LDL = 18, HOL = 18, Trigyooridor = 20,

Ghicos = 21, y-GT » 22, Annat » 23 300813
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Uppfdljning avseende levnadsvanor hos
35-aringar som varit pa halsosamtal
med stod av Halsokurvan

Fyra arskullar 35-aringar, som undersokts
1989 — 1992 aterundersoktes 1993

Medeluppfdljningstid 2¥% ar.

61 % tackade ja till att bli aterundersokta

Lingfors H, Lindstrom K, Persson LG, Bengtsson C, Lissner L. Lifestyle changes after a health dialogue.
Results from the Live for Life health promotion programme. Scand J Prim Health Care. 2003 Dec;21(4):248-52.
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ORIGINAL PAPER

Taylor &Francis
healthsciences

Lifestyle changes after a health dialogue

Results from the Live for Life health promotion programme

Hans Lingfors', Kjell Lindstrém’, Lars-Géran Persson', Calle Bengtsson? and Lauren Lissner®®

"Health Centre of Habo and Develogament Unit for Primary Health Care, J6nkdping, 2Department of Primary Health Care,

Goéteborg University, Gothenburg,

Nordic School of Public Health, Gothenburg Sweden.

Scand J Prim Health Care 2003;21:248-252. ISSN 0281-3432

Objective — To evaluate the effect of a health dialogue on lifestyle
habits, and to relate the lifestyle changes to changes of biological risk
markers for ischaemic heart disease.

Design = Cross-sectional study, intervention and follow-up.

Setting — The community of Habo, population 9500, located in
Skaraborg, Sweden.

Patients — All 35-year-old inhabitants in Habo were invited to a health
examination during a study period between 1989 and 1992. A
community intervention programme was combined with a health
examination consisting of a health dialogue with a specially trained
nurse and use of a “*health curve™ as an educational tool. The effect of
the health examination was examined by comparing baseline
characteristics of participants in 1989-1992 with their follow-up data
in 1993.

Results — Participants in the health dialogue who were re-examined

reported lifestyle improvements including less smoking, decreased
dietary fat intake and increased physical activity. Those who reported
improved dietary intake and increased physical activity improved their
biological risk markers correspondingly (body mass index, waist to hip
ratio, serum cholesterol concentration).

Conclusions — The combination of a community and an individually
based health programme can be effective with respect to lifestyle
variables and, in those improving their lifestyle, in biological risk
mar kers.

Key words: lifestyle, intervention, health promotion, primary health
care.

Hans Lingfors, Development Unit for Primary Health Care, Jon-
koping, Quilturum, SE-551 85 Jonkiping, Sweden. E-muail: hans.
lingfors@lj.se




Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Vid uppféljning med nytt hdlsosamtal 2v4 ar
efter genomagangen Halsokurva hade:

e 2200 av rOkarna hade slutat roka

* 75 % hade minskat intaget av harda fetter (méattat fett/transfett)
Halften av dessa hade reducerat fettintaget med drygt en tredjedel

« Andelen med ingen eller lag fysisk aktivitet hade minskat med
43 %

Deltagare som forbattrade sin mat- eller motionsvanor forbattrade aven
sina varden for BMI, midja-stusskvot och kolesterol

Lingfors H, Lindstrom K, Persson LG, Bengtsson C, Lissner L. Lifestyle changes after a health dialogue.
Results from the Live for Life health promotion programme. Scand J Prim Health Care. 2003 Dec;21(4):248-52.

Region
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Preventive Medicine 48 (2009) 20-24

journal homepage: www.elsevier.com/locate/ypmed

Contents lists available at ScienceDirect

Preventive Medicine

Effects of a global health and risk assessment tool for prevention of ischemic
heart disease in an individual health dialogue compared with a community

health strategy only

Results from the Live for Life health promotion programme

Hans Lingfors *“*, Lars-Goran Persson *<, Kjell Lindstrém ¢, Calle Bengtsson ¢, Lauren Lissner ¢

2 Health Centre of Habo, Box 204, S-566 24 Habo, Sweden

b Health Centre of Oxnehaga, Box 204, S-566 24 Jénkoping Sweden

© Unit of Research and Development for Primary Health Care, Futurum, 5-551 85, [énkoping, Sweden
¢ Department of Primary Health Care, Géteborg University, Sweden

ARTICLE INFO

Available online 1 November 2008

Keywords:

Life style

Risk factors
Overweight
Primary prevention
Heart diseases
Health promotion
Exercise

Diet

Alcohol

Tobacco

ABSTRACT

Objective. To evaluate the effect of an individual health dialogue on health and risk factors for ischemic
heart disease in addition to that of a community based strategy.

Method. Inhabitants in four communities in the area of Skaraborg, Sweden were invited to a health
examination including a health dialogue both at the age of 30 and 35 (target communities). In another four
communities inhabitants were invited only at the age of 35 (reference communities). Health and risk factors
in 35-year old inhabitants in the target communities who participated in the health dialogue in 1989-1991
and 1994-1996 were analysed and compared with 35-year olds in the reference communities participating
during the same periods of time.

Results. Inhabitants in communities where there had been a previous individualised health intervention
programme had, on the community level, a more favourable development concerning dietary habits, mental
stress, body mass index, waist circumference, cholesterol, blood pressure and metabolic risk profile
compared to inhabitants in communities with only a community based health intervention programme.

Conclusions. An individual lifestyle oriented health dialogue supported by a global health and risk
assessment pedagogic tool seems to be more effective than a community health strategy only.
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Gor halsosamtalen nagon nytta?

Tva olika typer av kommuner jamfordes

Fyra interventionskommuner:

dar 35-aringar erbjudits halsosamtal aven vid 30 ars alder

Fyra referenskommuner:

dar 35-aringar inte erbjudits halsosamtal tidigare

Lingfors H, Persson LG, Lindstrom K, Bengtsson C, Lissner L. Effects of a global health and risk assessment tool for
prevention of ischemic heart disease in an individual health dialogue compared with a community health strategy only
results from the Live for Life health_promotion programme. Prev Med. 2009 Jan;48(1):20-4. Epub 2008 Nov 1.
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
Medelvarden for biologiska riskmarkorer for 35-ariga

man 1989-1991.

IReRERIGRS:
KemmURer

Midjastusskvot 0):88 (S1P) 0).0)¢))

597 (5D 1,06)
(mmol/l)

1952 (S) 12.1)
(mm HQ)

Diastoliskt BT 799 (SP) 9. 2)
(mm Hg)

Hans Lingfors

Referens-
kommuner
25.0 (SD 3.1)
0.88 (SD 0.06)
5.34 (SD 1.10)

125.0 (12.5)

80.4 (SD 9.4)

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
Medelvarden for biologiska riskmarkorer for 35-ariga

kvinnor 1989-1991.

IReRERIGRS:
KemmURer

Midjastusskvot 0. 77 (SP) 0,08

5,04 (SD)0.90)
(mmol/l)

1192 (D) 11.2)
(mm HQ)

Diastoliskt BT 715 (SDI8e)
(mm Hg)

Hans Lingfors

Referens-
kommuner
23.6 (SD 3.7)
0.76 (SD 0.05)
5.03 (SD 0.99)

118.0 (11.0)

76.8 (SD 8.3)

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Design - flodesbeskrivning

- 1989-1991 1994-1996

Interventions- 30-é’1ringar 30-aringar
kommuner

Interventions- ( >
kommuner

Referenskommuner EISEETIIsET |35-aringar

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Forandring av andel 35-aringar som ater en halsosam
mat 1994-96 jamfort med 1989-1991

140%
120% - 116%
100% -

80% - 12%
60%
40% -

20%

0% -
Man Kvinnor

B Referenskommuner E Interventionskommuner
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Forandring av andel 35-aringar med BMI > 25
1994-96 jamfort med 1989-199

**

50%
*kk

40% A 36%
30% 24%

20%

10% -

0% -

-10% -

-8%

-20%

Man Kvinnor

B Referenskommuner E Interventionskommuner
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Forandring av andel med 6kat midjeomfang (kvinnor >
80 cm, man > 94 cm) 1994-96 jamfort med 1989-1991

70%

60% - k%

*
50% - 46%

40% - 33%

30% +

20% -

10% -

0% -
Man Kvinnor

B Referenskommuner B Interventionskommuner
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Forandring av andel 35-aringar med kolesterol
> 5.0 mmol/l 1994-96 jamfort med 1989-1991

50%

40% +

*k* *k*k%x T
30% 1 23%
18%

20%

10% 306

0% -

-10% -

-11%

-20%

Man Kvinnor

B Referenskommuner E Interventionskommuner
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Forandring av andel 35-aringar med systoliskt
BT > 140 mm Hg 1994-96 jamfort med 1989-1991

20%
0% 6%

0%

-20% -

-26%

-40% -

k)%

-60% -

*k%k

-80%
Man Kvinnor

B Referenskommuner E Interventionskommuner
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Forandring av andel 35-aringar med diastoliskt BT

> 90 mm Hg 1994-96 jamfort med 1989-1991
20%

0% -

-20% -

-40% -

- 0
60% - 46%
n.s. -63%
-80% A o

-100%

-32%

Man Kvinnor

B Referenskommuner B Interventionskommuner
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Riktade halsosamtal — vad finns det f6r evidens?
Forandring av andel med ogynnsam metabol profil (bukfetma,
forhojt BT och kolesterol) 1994-96 jamfért med 1989-1991

60%
40% - 33%

20% -
0% -

- 0f
20% -16%
-40% -
-6090 *k*k

-58%
-80% - L Kk

-100%

7%

Man Kvinnor

B Referenskommuner E Interventionskommuner
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
Sammanfattning av de viktigaste resultaten

| de kommuner dar man erbjudit hdlsosamtal sags en
gynnsammare utveckling med avseende pa:

e Matvanor  Blodtryck
 Psykisk ohalsa « Kolesterol

o Vikt e Metabol profil
« Midjeomfang

Lingfors H, Persson LG, Lindstrom K, Bengtsson C, Lissner L.

Effects of a global health and risk assessment tool for prevention of
ischemic heart disease in an individual health dialogue compared with

a community health strategy only results from the Live for Life health
promotion programme. Prev Med. 2009 Jan;48(1):20-4. Epub 2008 Nov 1.
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
Ischemisk hjartsjd, doda/10", m, 15-74 ar(5-arsmv)

1984-1988
Lingfors H, Persson LG, Lindstrom K, Ljungquist B,
Bengtsson C. Time for a "vision zero" concerning
EpC) /s0S premature death from ischaemic heart disease?
. Habo Scand J Prim Health Care. 2002 Mar;20(1):28-32.
© Riket Region

Jonkdpings 1an



Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
Ischemisk hjartsjd, doda/10", kv, 15-74 ar(5-arsmv)
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Bengtsson C. Time for a "vision zero" concerning
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
Ischemisk hjartsjd, doda/10',kv, 15-74 ar(5-arsmv)
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

/7 raddade livi Habo!!!
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

35

30
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-\ —e— Men

o5 -l \Nomen
23
” \ \
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\ 13
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O

1984-1988 1986-1990 1988-1992 1990-1994 1992-1996

Rang position for Habo 1984-1996 vad galler mortalitet i
Ischemisk hjartsjukdom i jamforelse med 33 jamfdrbara

kommuner .
Region
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Diagr1

		1986		1986

		1988		1988

		1990		1990

		1992		1992

		1994		1994



Men

Women

22

29

8

23

10

13

6

1

6

1



Blad1

				Men		Women

		1986		22		29

		1988		8		23

		1990		10		13

		1992		6		1

		1994		6		1
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?
Sammanfattning av de viktigaste resultaten

® | de kommuner dar man erbjudit halsosamtal med Halsokurvan
sags en gynnsammare utveckling avseende upplevd hélsa,
matvanor, vikt, bukfetma, blodtryck, kolesterol, metabol profil.

® Det antyder att halsosamtalet och Halsokurvan kan ha haft effekt
utover vad som kan forklaras av samhallsinriktade atgarder och
den allmanna trenden i samhallet.

® | Habo, dar man kombinerat individuella insatser (hdlsosamtal)
med samhaéllsinriktade atgarder (skolor, butiker, foreningsliv etc.)
for saval friska som sjuka minskade dodligheten i hjartinfarkt
snabbare an i ovriga Sverige och jamforbara kommuner.

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Langtidsuppfoljning av halsosamtal i Habo
1985-1987 efter 22-27 ar

Syfte:

Studera om uppfoljning var genomforbar i primarvard med
hogt deltagarantal

Jamfora total dod (mortality rate) for mannen | Habo med
motsvarande alderskohort for évriga Sverige

Studera om riskgruppsindelning enligt Halsoprofilen kunde
forutsaga morbiditet och mortalitet i CVD och cancer.
Studera morbiditet och mortalitet | relation till levhadsvanor
Jamfora socioekonomisk status for mannen | Habo med

motsvarande alderskohort for évriga Sverige

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Protokoll Hadlsoprofil
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Kallor:

Individdata avseende levhadsvanor
och matvarden fran mannens
halsosamtal i Habo 1985-1987 samt
registerdata fran Socialstyrelsen och
SCB avseende morbiditet och
mortalitet i CVD och cancer fram
tom 2012

Gruppdata avseende utbildning
(1985), inkomster (1992) och total
dodlighet (tom 2009) for man i Habo
respektive dvriga Sverige fédda
1943-1952 fran Socialstyrelsen och
SCB
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Open Journal of Preventive Medicine, 2015, 5, **-** ’0:0 Scientific
(F;u!:llished Online March 2015 in SciRes. http://www.scirp.org/journal/ojpm ’Q‘::. Eﬂgﬁ;[ﬁﬂg
i

Lifestyle, Biological Risk Markers,
Morbidity and Mortality in a Cohort of
Men 33 - 42 Years Old at Baseline, after

24-Year Follow-Up of a Primary Health
Care Intervention

Lars-Goran Persson'’, Hans Lingfors!, Mats Nilsson?, Sigvard Molstad?

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Open Access Research

BM) Open The possibility of lifestyle and
biological risk markers to predict
morbidity and mortality in a cohort of
young men after 26 years follow-up

Lars-Goran Persson,’ Hans Lingfors,” Mats Nilsson,? Sigvard Mélstad®

Kan levnadsvanor och biologisk riskmarkoérer understkta med hjalp av en
Halsoprofil forutspa sjukdom och dod 26 ar efter en halsoundersokning?

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Resultat deltagande

83 % av de inbjudna mannen deltog i den individuella uppfoljningen

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Resultat hjartkarlsjukdom och cancer

Hijartkarlsjukdom

Gruppen med lagst sammanlagd riskpoang for levnadsvanor och
biologiska riskmarkorer enligt Halsoprofilen1985-1987 hade en
signifikant lagre risk for hjartkarlsjukdom 25 ar senare (OR=0,34).

Cancer

Gruppen med lagst sammanlagd riskpoéang for levhadsvanor och
biologiska riskmarkorer 1985-1987 hade en signifikant lagre risk for
cancer 25 ar senare (OR=0,34).

Region
Hans Lingfors Jonkdpings lan



Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Mortalitet 1987-2009 for man fodda 1943-1952

Men 1985
born
between

Deaths | Mortality | Odd’s ratio| 95 % Cls

compared
to Sweden

1943-1952

Sweden
(Habo excluded) 656 686

Habo
Invited 757

Participants 652
Non-participants 105

92.3 1.00

67.4 0.71) 0.53 - 0.95

55.2 0.40-0.81

142.9 1.64 0.91-2.90

1 Mortality rate calculated as (number of deaths/person-years of observation) * 1000

Hans Lingfors

Region
Jonkdpings lan



Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Dodsorsaker for man 1 Habo mellan 1987 och 2012 fédda 1943-1952

Underlying death diagnosis Number of deaths Proportion

26 37.7 %

Cardiovascular disease 23 33.3%

Violent death 10 14.5 %

Diabetes 4 5.8%

Other 6 8.7 %
Region

Hans Lingfors Jonkdpings lan



Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Levnadsvanor och total dodlighet for man fédda 1943-1952, som
deltagit i hdlsosamtal 1985-1987 (n=652)

Lifestyle habits Number of Deaths Odd’s ratio 95 % Cls
persons at risk for deaths

195 25 o0
57 2 038) 0.20-070
291 3 o0
3 16 037) 019-071
65 : 1.00
587 43 0.78 0.30-2.12
200 18 1.00
440 30 0.74 0.39-1.42
131 23 g .
245 10 (0.22) 0.09-0.50



Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Levnadsvanor och risk att insjukna och do6 i hjartkarlsjukdom eller cancer for
man fodda 1943-1952, som deltagit i halsosamtal 1985-1987 (n=652)

Diagnose group Persons at Odd’s ratio 95 % Cls
risk

141 35 1.00

245 27 0.21 - 0.68
118 23 1.00

235 24 0.24 - 0.91
141 31 1.00

245 26 0.23-0.77
118 18 1.00

235 20 052) 0.25-1.07
1 Enligt lifestyle index for levnadsvanor Region

Hans Lingfors Jonkdpings lan



Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Arsinkomst 1992 foér man fodda 1943-1952 i Habo
respektive 6vriga Sverige

Medelinkomst 202 200 SEK/ar 203 500 SEK/ar

Region
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Riktade halsosamtal — vad finns det for evidens?

Utbildningsniva i Habo respektive dvriga Sverige for man fodda

1943-1952

Utbildningstidens langd 1985

Kort ubildning
<9ar

Meddellang utbildning
10-12 ar

Lang utbildning
>13 ar

Uppgift saknas

Hans Lingfors

38.8 %

39.1%

19.8 %

23 %

Sverige

32.0%

40.6 %

21.4 %

6.0 %
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Konklusion

Halsoprofilen ar anvandbart som pedagogiskt hjalpmedel i samband
med halsosamtal och fungerar som prognostiskt verktyg for att
forutspa insjuknande i diabetes, hjartkarlsjukdom, cancer och total dod.

Dodligheten bland méan i aldern 33-42 ar som bjudits in till ett
halsosamtal 1985-1987 var 29 % lagre jamfort med jamnariga man i
resten av Sverige vid uppféljning efter 24-26 ar

(analyserat enligt "intention to treat”).

FOor dem som deltog i halsosamtalet var dddligheten 43 % lagre jamfort
med Ovriga Sverige ("on-treatment-analys”).
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Riktade halsosamtal med stod av Halsokurvan

Konklusion

Starkt samband mellan levhadsvanor och total dédlighet liksom
iInsjuknande och dod i hjartkarlsjukdom och cancer.

Socioekonomisk status (SES) var likvardig eller nagot lagre i Habo
jamfort med Gvriga Sverige.
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Valkommen till ditt halsosamtal Roger Persson

Fyll i enkatema nedan. Du kan nar som helst spara och aterga till dessa senare. Vill du
lasa mer om vad halsosamtalet innebar innan du svarar kan du 1&3sa mer om detta pa
Halsosamtal fér 40-. 50-. 60- och 70-aringar

O Fragor infér halsosamtalet, v1 2016

O 20 fragor om dina matvanor, v1 2016

Region
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