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Den 11:e mars 2020 definierade WHO covid-19 som en global
pandemi. | slutet av 2022 hade 6ver 650 miljoner individer i
varlden drabbats av sjukdomen (1). Under tiden tilldampade
manga lander restriktioner vars avsikt var att sakta ner éverfo-
ringen av coronaviruset mellan individer i samhallet. Aven om
dessa atgarder i viss man dampade 6verforingstakten av
covid-19 medférde andringarna i livsstil, i kombination med
6kad social isolering en del negativa effekter pa folkhalsan
(1-3). Resultat fran bade internationella och svenska studier
har dock visat att reguljar kontakt med naturmiljéer underlat-
tade hanteringen av oro och stress samt mildrade de negativa
konsekvenserna av covid-19-relaterade restriktioner pa popu-
lationers mentala halsa (4, 5).

Under varen och sommaren 2020 genomforde Centrum for arbets-
och miljomedicin, Region Stockholm, i samarbete med Institutet

for miljomedicin, Karolinska Institutet, en enkatstudie bland vuxna
invanare i Stockholms lan (5). Undersokningen hade som avsikt att
studera effekten av pandemin pa méanniskors relation till och vistelse
i naturomraden, samt om exponering till bostadsnara gronska var
kopplad till mental hilsa. Tva ar senare, under varen och sommaren
2022 upprepades enkatstudien med avsikten att dokumentera eventuella
ldngvariga effekter av covid-19-pandemin gallande befolkningens
allmanna och mentala halsa, fysiska aktivitet, kommunikationsvanor,
samt deras relation till natur och bostadsnara gronska.

Nir vi jamforde enkdtsvaren fran 2020 och 2022 fann vi att studie-
populationen fran 2022 skattade sin allmanhalsa som signifikant samre
an vad studiedeltagarna fran 2020 gjorde. Det kan betyda att det har
skett en generell forsamring i allménhélsa under covid-19-pandemin.
Vidare indikerade vara analyser att Stockholms befolkning 2022, nar
de flesta covid-19-relaterade restriktioner var upphavda, fortfarande
foredrog att undvika trangsel i kollektivtrafiken och i stillet, i storre
utstrackning, valde aktiv transport eller att jobba hemifran. Resultaten
av 2022-3rs enkat visade att studiepopulationen under pandemiperioden
hade dndrat sina vanor angdende naturbesok. En signifikant andel av
studiepopulationen, som innan pandemins borjan uppgav sig att framst
vara flitiga naturbesokare under sommaren, hade under covid-19-
pandemin blivit aret-runt-naturbesokare.

I likhet med enkétstudien 2020, sag vi att mycket gronska runt
deltagarnas bostadsadresser var associerad med battre mental halsa.



Dock pavisade vara analyser dven statistiskt signifikanta skillnader

i associationsmonster mellan studierna utforda 2020 och 2022.
Sambanden mellan bostadsnira gronska och mental hilsa var signifikant
starkare i 2020-ars undersokning dn i 2022-ars underékning. Detta kan
betyda att den positiva inverkan av bostadsnira gronska var extra viktig
for god mentala hilsa just under perioden av de strangaste covid-19-
restriktionerna.




2000-talets snabba industrialisering och globalisering har fatt
en betydande andel av befolkningen att lamna landsbygden
for staderna, vilket har resulterat i standigt vaxande megasta-
der och bebyggelse i nya omraden runt om i varlden (6). |
manga fall medfoér urbanisering ekonomiska och sociala for-
delar fér manniskor och med lamplig planering och lagstift-
ning kan urbanisering ocksa dka potentialen for mer effektiv
anvandning av energi i samhallet (7). Urbaniseringsprocessen
innebar dock dven patagliga utmaningar for samhallet nar det
galler att skydda manniskors ratt till god halsa och miljé.
Uppmarksamhet kring dessa utmaningar har lett till ett 6kat
globalt intresse fér naturbaserade och hallbara utvecklingslos-
ningar. Urban gronska betraktas alltmer som en viktig naturlig
resurs vilket kan bidra till battre luftkvalitet i staderna och
framja bade fysisk och mental halsa hos befolkningen (8).
Saledes har forskningen om sambandet mellan grénska och
manniskors halsa en stor teoretisk och praktisk betydelse for
framtidens miljdarbete i urbana omraden.

Covid-19-pandemin ar en hiandelse som har utmanat viarldens syn pa
urbanisering och fatt manga att reflektera over sarbarheten i vart satt att
leva. Pandemin har paverkat manniskors vardag, hilsa och livskvalitet
runtom i virlden och dven lamnat langvariga spar i form av 6kad
forekomst av psykisk ohilsa (9, 10). Under de forsta aren av pandemin,
som pd manga hall karakteriserades av restriktioner i befolkningens
rorelse, blev gronomraden uppmérksammade som viktiga platser for
aterhamtning och andrum. Som en konsekvens har stadsnaturens

betydelse i kristider, och dess roll som en skyddande faktor mot psykisk
ohilsa tilldragit sig stort intresse.

Prevalensen av psykisk ohilsa (Faktaruta 1) visar en 6kande trend 6ver
hela virlden (11). Enligt en rapport fran Varldshilsoorganisationen
(WHO) lider en av atta personer i viarlden av nagon typ av psykisk
sjukdom (11, 12). Psykisk ohilsa namns ocksa bland de framsta
orsakerna till global sjukdomsborda och star for uppskattningsvis 125,3
miljoner ar levd med funktions—-nedséattning (13). Ar 2030 forvintas
psykisk ohilsa kosta den globala ekonomin omkring 6 biljoner euro per
ar (14).

Den pagdende urbaniseringen tros vara en av de 10 faktorer som



bidrar mest till den globala 6kningen av mental ohilsa (6, 15-17).
Urbaniseringen paverkar befolkningens psykiska hélsa genom sociala,
ekonomiska och miljomassiga faktorer och enligt flera undersokningar
ar forekomsten av vanliga psykiska sjukdomar hogre i stider dn utanfor
(6, 16, 18). Boendemiljons socioekonomiska forutsiattningar bidrar i
hog grad till risken for att utveckla psykisk ohilsa. Till exempel kopplas
hoga nivaer av fattigdom och social otrygghet i grannskapet till hogre
forekomst av mentala problem bland invdnarna (19), medan socialt
stod, bade pa person- och samhallsniva, forebygger psykisk ohilsa (17).
Urbana omraden kidnnetecknas ofta av hdga nivaer av miljofororeningar
sasom luftfororeningar, buller och artificiellt ljus (15). Exponering for
dessa miljofaktorer tros 0ka risken for psykisk ohilsa, antingen som en
direkt f6ljd av neurotoxicitet och fysiologisk stress eller som en indirekt
effekt av 6kad psykisk stress (20, 21). Aven exponeringen for 13ga nivéer
av gronska har kopplats till saimre psykisk hélsa.

Forskning fran bade inhemska och internationella kallor stoder idén om
gronskans positiva inverkan pa mental hilsa (5, 18, 22-25). Till exempel
visar 0kad exponering for gronska samband med o6kade upplevelser av
positiva emotioner (26-28), lycka (29) och meningsfullhet (30), forhojd
engagemang i sociala interaktioner (31-33), forbattrad formaga att
hantera vardagsproblem och mindre upplevd oro (31, 34-36). Vidare
har naturupplevelser visat sig vara positivt forknippade med olika
aspekter av manniskans kognitiva funktion, minne, uppméarksamhet och
impulskontroll, samt bidra till barns larande och kreativitet (37-45).

Mojliga biologiska mekanismer bakom kopplingen mellan gronska
och battre mental hilsa uppdelas traditionellt i tre grupper (46) enligt
gronskans:

a) ..mildrande inverkan pa exponeringen och hilsoeffekterna
av flera skadliga miljofaktorer sdsom luftféroreningar, buller,
ljusfororening och urbana varmeoar,

b) ...aterstillande effekt p4 manniskors tanke- och
handlingskapacitet, vilket leder till battre avslappning och minskad
stress,

c¢) ...inverkan pa motivation for hilsoframjande beteenden sdsom
fysisk aktivitet, okad miljomedvetenhet och social ssmmanhéllning
inom grannskapet.

Om gronskans hilsoeffekter ndgonsin kan hirledas till en enskild

Faktaruta 1. Psykisk halsa och psykisk sjukdom

Enligt definitionen fran Varldshalsoorganisationen (WHO) ar psykisk halsa “ett tillstand av psykiskt valbefinnande
dar varje individ kan forverkliga sina egna majligheter, klara av vanliga pafrestningar, arbeta produktivt och bidra
till det samhalle som hen lever i”. Psykisk halsa ar alltsa inte detsamma som franvaron av psykisk sjukdom.

Psykisk sjukdom ar ett tillstand som kdannetecknas av nagon typ av kliniskt signifikant stérning i kognition,
emotioner eller beteende vilket leder till signifikant lidande eller funktionsnedsattning med konsekvenser fér hur
personen klarar av sitt arbete, dagliga aktiviteter eller mellanmanskliga relationer.



komponent eller process, eller om de alltid innebar samverkan av flera
funktioner i ett system, aterstar att visa. Dessutom vet vi fortfarande
mycket lite om huruvida alla typer av gronska paverkar hilsa pa samma
satt, och hur universal gronskans hilsopaverkan ar — dvs. hur mycket
den varierar mellan individer (18). Svaren pa dessa fragor ar viktiga,
sarskilt nar det giller planeringen av halsosamma stader.

Enligt foregaende studier kan de flesta typer av gronska kopplas till
battre psykisk hilsa, dock ar det positiva sambandet sarskilt starkt
mellan exponering for trad och mental hilsa (18). Det finns aven viss
evidens for att gronskans effekter pa mental halsa kan variera mellan
olika personer beroende pa kon och alder (47, 48), samt etnicitet eller
héarkomst (49). Undersokningar som har fokuserat pa upplevelse av
stress och dess fysiologiska markorer i form av kortisolnivaer i saliv
eller har, har associerat bade stress och kortisol till exponering for
bostadsnira gronska, men aterigen konstaterat att resultaten kan variera
beroende pa kon men dven pa socio-ekonomiska faktorer (50-52). Den
positiva effekten av gronska har generellt konstaterats att vara mest
pataglig i omraden med de storsta socioekonomiska utmaningarna.

Under de forsta aren av den globala coronavirus-pandemin inrittade
manga lander restriktioner for att hindra smittspridningen. Typen av
restriktioner varierade fran land till land, men 6verallt begriansades
direktkontakten mellan manniskor. Under samma tidsperiod ckade
antalet personer som kliniskt diagnostiserades med angest eller
depression globalt med omkring 25 % (9). Okningen av psykisk ohilsa
till foljd av covid-19-pandemin har visat pa stora ojamlikheter mellan
olika befolkningsgrupper (53).

Restriktioner relaterade till covid-19-pandemin var relativt milda i
Sverige jamfort med de flesta andra lander (54). Dock uppmanades
befolkningen under pandemiaren att arbeta hemifrén, begransa
sociala kontakter och undvika att anvanda kollektivtrafik sa mycket
som mojligt. Evenemang som kriavde att mycket folk samlades pa ett
stille forbjods, och verksamheten i gymnasieskolor och universitet
bedrevs huvudsakligen via digitala plattformar. Aldre uppmuntrades att
isolera sig i sina hem och boende pa vairdhem hade mycket begransad
kontakt med icke-anstéllda. Ensamheten var ett problem i det svenska
samhallet redan fore covid-19-pandemin (55), men som en konsekvens
av smittskyddsétgarder 6kade upplevelsen av social isolering kraftigt.
Okad ensamhet och simre psykisk hiilsa var sirskilt pataglig bland de
ildre (56), men enligt undersokningarna fran Europeiska Unionen,
paverkades dven de ungas mentala hélsa kraftigt av de covid-19-
relaterade restriktionerna (57).

Nar manniskors rorelsefrihet ar begransad, kan exponeringen for
gronska i narheten av bostaden bli sarskilt viktig for psykisk hilsa och
mental aterhdmtning (4, 58, 59). Resultat fran studier utférda innan
covid-19-pandemin tyder pa att enbart tillgdngen till grona vyer fran ens
fonster, balkong eller altan kan framja hilsa och vilbefinnande genom



att erbjuda korta stunder for aterhdmtning (60-65), forbattra affektivt
och funktionellt vilbefinnande (66), 6ka den kognitiva kapaciteten

(67), forhoja tillfredsstallelse med ens liv (68) och arbete (69), samt
fraimja kinslan av att man kan komma borta frdn vardagen en liten
stund (770). I enlighet med detta visade en studie utférd under covid-19-
restriktionerna i Bulgarien att universitets—studenterna, som isolerade
sig i sina hem, hade bade farre symtom av och drabbades i mindre
utstrackning av depression och dngest om, bland annat, vyn fran deras
fonster inneholl mycket gronska (58). Vidare visade resultaten fran

en internationell undersokning, som samlade enkitsvar fran 77 olika
ldnder, att medan pandemirelaterade nedstiangningar hade en betydande
paverkan pa mental hilsa, s underlattade reguljar kontakt med
naturmiljéer hanteringen av stressfulla situationer (4). Distansen mellan
hemmet och gronomradet fanns vara en avgorande faktor for frekvensen
av naturbesok under covid-19-restriktioner och bade avstandet till
gronomraden och mangden gronska i grannskapet har kopplats till lagre
prevalens av mental ohilsa under pandemin (5, 10, 58).

En forutsattning for manniskors utnyttjande av gronomraden under
covid-19-pandemin, var majligheten for saker transport fran hemmet
till omradet. Att ga eller cykla betraktades som relativt sikra sitt for




transport under pandemin och dessutom erbjod dessa transporttyper
en mojlighet for fysisk aktivitet. Mojligheten for fysisk aktivitet var
sarskilt viktigt under covid-19 da flera andra former av kollektiv
utovande av fysisk aktivitet (lagspel, trining pa gym) begransades.
Forutsattningar for cykling och promenader var mycket varierande

i olika stader och stadsdelar, vilket kunde paverka mdjligheten till
fysisk aktivitet for att bidra till livskvalitet (53).

For att undersoka effekten av pandemin i Stockholms l4n pa
befolkningens vanor och naturrelaterade beteenden, samt om
hogre exponering till gronska i grannskapet var kopplad till battre
mental hilsa, genomférde Centrum for arbets- och miljomedicin,
Region Stockholm, en enkatstudie. Den utférdes under varen

och sommaren 2020 i samarbete med Institutet for miljomedicin
vid Karolinska Institutet. Studien riktade sig till vuxna invanare
(=20 &r) i tre urbana kommuner, itta forortskommuner och en
landsbygdskommun i Stockholms ldn. Enkatfrdgorna handlade,
bland annat, om ménniskors vanor fére och under pandemin
angaende naturbesok, hur mycket de engagerade sig i fysisk aktivitet
och hur mycket alkohol de konsumerade. Enkaten inneholl aven av
ett antal klassiska psykologiska verktyg for att kvantifiera kognitiva
symtom och stress.

Resultaten fran enkitstudien visade antalet personer som angav

att de besokte naturomraden “ofta” var signifikant hogre under
pandemin dn innan pandemin (5). Dock var 6kningen markant storre
bland dem som var yngre dn 70 ar (jamfért med dem 6ver 70 &r),
hade universitetsutbildning (jamfort med grundutbildning) och var
fodda i Sverige eller andra nordiska/baltiska lander (jaimfort med de
fodda nagon annanstans). Antalet personer med alkoholkonsumtion
over lagrisknivan 6kade signifikant under pandemin jamfort

med fore pandemin. Véra resultat visade dven klara samband
mellan exponeringen for natur och mental hilsa. Hoga nivaer

av gronska runt bostaden associerades med battre mental hilsa
oberoende av vilka psykologiska verktyg som anvindes. Vara
statistiska modeller visade dock att faktorer som att vara: kvinna,
fysiskt inaktiv, fodd utanfor Norden/Baltikum och att konsumera
alkohol 6ver lagrisknivan, generellt var forknippade med samre
mental hilsa. Hogre dlder, hogre arsinkomst, och grannskapets
promenadvanlighet, samt att man besokte naturomraden ”ofta” var
forknippat med battre mental hilsa.

Tva ar efter den forsta enkatstudien, varen 2022, utforde vi en ny
omgang av enkétstudien. Avsikten med den nya studien var att
undersoka om covid-19-pandemin hade paverkat befolkningens
vanor gillande frekvensen pa naturbesok och fysisk aktivitet
langsiktigt; samt om stockholms-befolkningens exponering till
bostadsnira gronska fortfarande visade lika starka samband med
mental hilsa som under den forsta pandemivagen.
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Mellan 1 juni och 31 augusti 2022 genomforde vi en enkatstudie i tre
storstadskommuner, atta forortskommuner och en landsbygdskommun
i Stockholms lan. Adresser till 10 000 potentiella deltagare (5000

man och 5000 kvinnor; >20 ar) valdes slumpvis ur det svenska
personadressregistret (51). De potentiella deltagarna kontaktades genom
en skriftlig forfragan om att delta i en webbaserad enkidtundersokning
om gronska och mental hilsa. Rekryteringsbreven inneholl en lank

till ett webbenkaten i Questback (https://www.questback.com).
Undersokningen genomfordes pa svenska och inkluderade fragor om
individers generella bakgrund, dagliga aktiviteter och vanor, psykisk
hélsa och om grannskapets promenad-vinlighet. Ettusen attahundraen
(1801) individer svarade pa enkiten. Data insamlad i unders6kningen
2022 samanalyserades med data insamlad under motsvarande
undersokning fran 2020 (5), for att undersoka om det skett nagon
forandring.

Data fran personadressregistret inneholl, utéver deltagarnas
hemadresser, information om deras dlder och kon. Information om
individernas utbildningsniv4, arlig inkomst och harkomst samlades in
under enkitstudien. Foljande fragor och svarsalternativ var inkluderade
i undersokningen: "Vad ar din hogsta avslutade utbildningsniva?”
(svarsalternativ: 14gre 4n gymnasial, gymnasial och hogskoleutbildning);
"I vilken del av virlden #r du f6dd?” (svarsalternativ: Sverige, Ovriga
Norden eller Baltikum, Ovriga Europa, Ovriga virlden); "Vad &r din
arliga forvarvsinkomst (innan skatt)?” (0 — 74 999 kr; 75 000—149 999
kr; 150 000—224 999 kr; 225 000—299 999 kr; 300 000—374 999 kr;
375 000—449 999 kr, 450 000 kr eller mer).

Studiedeltagarnas allmdnhilsan uppskattades fran responsen till fragan:
”Ange pa skalan hur du skulle bedoma ditt nuvarande halsotillstand,
mellan 0 och 100. Det bista hilsotillstind som du kan tdnka dig ar
markerat med 100 och det simsta med 0?”. Fragan anviandes i bade
2020- och i 2022-ars undersokning.

Enkatstudier utforda 2020 och 2022 innehdll ett flertal fragor som
fokuserade pa de svarandens oro for covid-19, eventuellt insjuknande
i covid-19, samt pa studiedeltagarnas arbetssituation, eventuella
forandringar av denna, och pandemins paverkan pa vardagsrutiner.
Oversikten &ver frigorna finns i Bilaga 1.

Deltagarnas bostadsadresser omvandlades till geografiska koordinater
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genom att anvinda Open Streetmap (www.openstreetmap.org) och
programpaketet “tidygeocoder” (1.0.5) via programmeringsspraket R
(4.3.1). Det var dock nodvandigt att geokoda 425 adresser manuellt.

Vi anvinde NDVI (Normalised Difference Vegetation Index) for att
mata befolkningens exponering for bostadsnara gronska. NDVI skattas
fran satellitbilder och bygger pa processer relaterade till absorption
och reflektion av ljus med specifika vaglangder hos foto~syntetiserande
organismer. Klorofyllet i vaxterna dr effektivt pa att absorbera synligt
rott (RED) ljus, medan nira infrarott ljus (NIR) mestadels reflekteras.
NDVI beridknas med hjilp av formeln: NDVI = (NIR - RED) / (NIR

+ RED). Viardena av NDVI ligger mellan —1 och 0 hos vattenytor och
sno och mellan 0 och +1 hos landytor (utan sn6). Hogre NDVI-varden
indikerar hogre andel vegetation inom det studerade omradet. Det
aritmetiska medelviardet av NDVI uppskattades inom fem buffertzoner
kring studiedeltagarnas bostadsadresser med radier i meter pa 50, 100,
300, 500 samt 1000. For att undvika under-skattning av NDVI-viarden
pa grund av slumpvis forekommande moln-kontamination, anviande vi
det hogsta NDVI-vardet fran de tre foljande dren 2016, 2017 och 2018.
Eftersom NDVI for vatten representeras av negativa varden, ersatte vi alla
vattenytor (sjoar, backar, hav) med ”datalésa” (no-data) ytor.

I 2022-ars undersokning skattade vi den individuella frekvensen av
naturbesok genom att anvanda svaren pa foljande fragor: "Hur ofta i
genomsnitt brukar du besoka naturomraden, till exempel park/skog/
vattendrag, under sommarhalvaret?”; "Hur ofta i genomsnitt brukar

du besoka naturomraden, till exempel park/skog/vattendrag, under
vinterhalvaret?”, samt "Hur ofta i genomsnitt besokte du naturomréden,
till exempel park/skog/vattendrag, under perioden med de striangaste

”» »

covid-19-restriktionerna?”. Svarsalternativen var: “varje dag”, “nagon/
nagra ganger per vecka”, "ndgon/nagra ganger per manad”, "nagon/nagra
ganger per ar” och ”aldrig”. I vara resultat kommer vi att oftast hanvisa till
andelen studiedeltagare som besokte naturomraden “ofta”, och som darfor
klassificerades som "naturbesokare”. Till denna andel raknades individer
som svarade pa ovanstaende fragor med svarsalternativen “varje dag” eller
“nagon/nagra ganger per vecka”. En deltagare kunde klassificeras som en
naturbesokare pa fyra vis: 1) dret runt, 2) enbart pa sommaren, 3) enbart

pa vintern, 4) inte alls.

Studiedeltagarna fick dven svara pa fragorna: "Vad ar anledningen till

att du besoker naturomraden?”, samt "Vad var anledningen till att du
besokte naturomraden under perioden med de striangaste covid-19-
restriktioner?” Fragan fortsatte med foljande delfragor "Jag besoker/
besokte naturomraden for...”: att komma ut till frisk luft”; “aterhdmtning
fran stress”; “fysisk aktivitet”; “att uppleva tystnad/naturljud”; "socialt

”, » 9, 9

umginge”; “att se andra manniskor”; “att rasta min hund (eller annat

”, » 9, 9 9, 9

husdjur)”; "avkoppling”; att njuta av omgivningens skonhet”; ”att fa vara

”, » ”, 9

ensam”; “spirituella upplevelser”; “att nagon annan sa till mig att géra det”;

”, » ., 9

“att det ar bra for min hilsa”; “att kunna tdnka mera klart”; ”att det ingar i
mina arbetsuppgifter”; “att det ar en del av min vanliga transportstracka”;
“annan anledning”. (Svars—alternativen for varje delfraga var: “aldrig”,
“nastan aldrig”, "ibland”, "ganska ofta”, "valdigt ofta”). Responsen fran
svarsalternativen "ganska ofta” och “vildigt ofta” kategoriserades under

analyserna som “ofta” och anvéndes i vidare analyser.
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Frekvensen av besok till olika typer av naturomraden skattades frén
svaren till frdgorna: "Vilken typ av naturomrade besoker du och hur
ofta?”, samt "Vilken typ av naturomraden besokte du under perioden
med de stringaste covid-19-restriktioner?” Fragan fortsatte med

”, 9

foljande delfragor "Jag besoker/besokte”: “egen tradgard”; "park/

”, » », »”

stadspark”; "skog”; “sjoar och vattendrag”; havsstrand/bat pa

9, % ) 9, 9 9, %

havet”; “naturreservat”; “grona lekparker”; “goltbanor”; “annat”.

» »

(Svars-alternativen for varje delfraga var: ”aldrig”, "néstan aldrig”,
”ibland”, "ganska ofta”, "vildigt ofta”). Responsen fran svarsalternativen
“ganska ofta” och “vildigt ofta” kategoriserades under analyserna som

“ofta” och anvandes i vidare analyser.

Vi anvinde frageformuliaret "Hur promenadvénligt ar ditt grannskap?”
fran Health by Design (www.healthbydesignonline.org). Matten pa
promenadvanlighet anvindes antingen som en kontinuerlig eller
kategorisk variabel.

Eventuella forandringar i mobilitetsmonster utvarderades med hjalp
av responsen till frigorna: "Hur ladngt har du till arbetet/studielokalen
eller till ndgon annan lokal du besoker for daglig sysselsidttning?”
(Svarsalternativ: “<500m”, ”500-1000m”, “1000-2000m”, "2000-
5000m” och ”>5000m”), "Vilket ar ditt huvudsakliga fardsatt till

och fran arbetet eller ndgon annan lokal du besoker for daglig
sysselsattning?” och ”Vilket var ditt huvudsakliga fardsatt till och fran
arbetet eller ndgon annan lokal du besokte for daglig sysselsiattning

»”

innan covid-19-pandemin?” (Svarsalternativ: “promenerar”, "buss”,
b

» »

"tag”, “egen bil”, ”jobbar huvudsakligen hemma”).

Data om alkoholkonsumtion skattades genom att kombinera svaren pa:
"Hur ofta har du druckit alkohol under de senaste 12 manaderna?” och
pa: "Hur manga glas dricker du en typisk dag da du drack alkohol under
de senaste 12 manaderna?” (Ett standardglas motsvarar 12 g alkohol
(71)). Definitionerna av troskelvarden for skadlig alkoholkonsumtion
har varierat kraftigt mellan rekommendationerna fran olika studier
och myndigheter (71-75). Vi satte mangden < 7 standardglas alkohol/
vecka for kvinnor och < 10 standardglas alkohol/vecka for man som
troskelvirde for ”1ag risk for alkoholrelaterade hdlsoproblem” (anvand
exempelvis i 76). Individer med uppskattad konsumtion hogre an detta
varde kategoriserades darmed som “0kad risk for alkoholrelaterade
halsoproblem”.

Tiden som studiedeltagare spenderade stillasittande skattades genom
att anvianda en fraga fran IPAQ-SF (International Physical Activity
Questionnaire - Short Form): "Tank nu pa den tid som du tillbringar
sittande under en typisk dag, under en vanlig vecka, i samband med
arbete, studier, transporter, i hemmet och péa din fritid. Exempelvis tid
vid skrivbordet, hemma hos vinner eller i TV-soffan. Under en vanlig
vecka, hur mycket tid har du tillbringat sittande under en sddan dag?”.
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Poidngen for total fysisk aktivitet (Total MET-minutes/week) riknades
ut enligt instruktionerna som en summa av poingen for “mycket
anstrangande fysisk aktivitet” (Vigorous Activity Score), “mattligt
anstrangande aktivitet” (Moderate Activity Score) och "promenader”
(Walking Activity Score) (https://www.fbanken.se/form/95/
international-physical-activity-questionnaire).

Fyra olika verktyg anvandes for att bedoma deltagarnas mentala halsa.

RAND-36 utvecklades ursprungligen for att kvantifiera halsorelaterad
livskvalitet (77). I den hir studien anvande vi delskalorna for mental
hailsa och vilbefinnande (fyra fragor), samt vitalitet (fyra fragor) (Bilaga
2). Vi berdknade medelviardena for varje delskala. Badda delskalorna
skattade symtom under den senaste ménaden, och hogre viarden
reflekterar battre mental hilsa.

Vi raknade ut poangsumman for sex fragor (Bilaga 2) fran Hopkins
Symptom Checklist 9o for att skatta forekomsten av depressiva symtom
och summan av tva fragor (se Bilaga 2) fran SCL anxiety subscale for
angest (78, 79). Bada utfallsmatten (depression och angest) skattade
symtom under den senaste veckan. Lagre poangsummor indikerar battre
mental hilsa.

Vi anvinda poangsumman fran versionen med sex fragor (Bilaga 2) av
Perceived Stress Scale for att skatta upplevd stress (80, 81). Fragorna
fokuserade pa symtomen som upplevts under den senaste manaden.
Lagre varden indikerar battre mental halsa.

Kognitiv stress

Vi raknade ut medelpoingen for fyra fragor (Bilaga 2) fran Stress Profile
(82) for att skatta kognitiva stressymptom som upplevts under den
senaste manaden. Fragorna fokuserar pa problemen med koncentration
och minne, svarigheter med att tdnka klart och att fatta beslut (83, 84).
Lagre varden indikerar battre mental halsa.

Relationen mellan NDVT och studiedeltagarnas bakgrundsegenskaper
analyserades med hjilp av chi-tva-tester baserade pa fyrfiltstabeller
for respektive enkit (2020 och 2022). Wilcoxons rangsummetest
anvandes for att analysera responsen till fragan om allmanhalsa

samt fysisk aktivitet. Responsen till fragorna om covid-19-relaterad
oro och pandemins effekter pa vardags- och arbetslivet analyserades
med hjalp av t-test. Forandringen i andelen naturbesokare over tiden
genomfordes med hjalp av t-test. Multipel multinominal logistisk
regression anvandes for att jamfora sannolikheten for att en deltagare
klassificeras som naturbesokare endast p4 sommaren, endast pa
vintern eller inte alls mot att hen klassificeras som naturbesokare aret
runt. Responsen till frigorna "Vad ar anledningen till att du besoker
naturomraden?” och "Vilken typ av naturomraden besoker du och hur
ofta?” analyserades med hjalp av t-test. Trender i studiedeltagarnas val
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av vardagstransporter undersoktes med hjalp av chi-tva-test och t-test.

Sambanden mellan de olika aspekterna av mental hilsa och bostadsnira
gronska (NDVI) analyserades inom fem cirkuldra buffertareor,
centrerade vid studiepersonernas bostadsadresser. Buffertareorna
skilde sig at i avseende pa radiematt, vilka var (i meter): 50, 100, 300,
500 samt 1000. I analyserna anviandes data insamlade i bade 2020-

och 2022-ars undersokningar. For att undersoka samband mellan
psykisk hilsa och bostadsnéra gronska anvandes betaregression. For
betaregression transformeras beroende variabler (y) till det 6ppna
enhetsintervallet (0,1):

y'=(y-a)/(b-a),
y'=(y'(N-1)+1/2)/N,

dir a representerar skalans lagsta viarde, b skalans hogsta viarde och N
antal observationer. Vi anvinde modellen:

y~"=ndvi+kon+alder+utbildning+inkomst+harkomst+alkoholkonsumti
on+promenadvénlighet+naturbesok.

For att undersoka om relationen mellan NDVI och psykisk hélsa har
forandrats mellan enkdtomgangar inkluderade vi en interaktionsterm
mellan NDVI och variabeln "drgang’ med olika viarden for
undersokningsomgéngar (argang: 0 = 2020-ars enkétstudie och 1 =
2022-ars enkitstudie) i var statistiska modell. En statistisk signifikant
interaktion indikerade en sannolik forandring.
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Resultat och
diskussion

Bakrundsstatistik

Véra resultat pavisade inga statistiskt signifikanta samband mellan
bostadsnira gronska (NDVI hog eller NDVI 1ag) och kon, alder, samt
alkoholkonsumtion, varken i 2020- eller 2022-ars studiepopulationer
(Tabell 1). Sannolikheten for att vara exponerad for hoga nivéer av
bostadsnira gronska var hogre bland personer med 1ag utbildning

an bland personer med hog utbildning. Liknande tendenser har
tidigare rapporterats fran andra svenska undersokningar (85) och kan
forklaras med att personer med hog utbildning oftare bor och jobbar

i urbana omraden jamfoért med personer med lagre utbildningsniva.
Urbana omraden brukar generellt ha ldgre nivaer av gronska an
landsbygdsomraden.

Sannolikheten for att studiedeltagare var exponerade for hoga nivaer
av bostadsnira gronska var hogre bland personer med hég inkomst
an bland deltagare med 1ag inkomst i bdde 2020- och 2022-ars

undersokning. Studiedeltagarna fodda i Norden eller Baltikum var oftare

exponerade for hoga nivier av bostadsnira gronska dn personer fodda
utanfor Norden eller Baltikum i 2020-ars studiepopulation men inte i

2022-ars studiepopulation. Grannskapets promenadvianlighet visade en

omvind relation till méngden bostadsnéra gronska, sannolikt eftersom
forekomsten av gangvigar samt forbindelse mellan dessa ar mer
utvecklad i urbana omraden 4n i landsbygdsomraden. Frekvensen av

naturbesok var hogre bland studiedeltagare som var hogexponerade for

bostadsnira gronska dn bland studiedeltagare som var lagexponerade.
I likhet med detta har tidigare studier rapporterat att distansen mellan
hemmet och gronomradet under covid-19-restriktionerna ofta var en

avgorande faktor for hur ofta manniskor vistades i naturen (5, 10, 58).

Normalised
Difference Vegetation
Index (NDVI) skattas
fran satellitbilder

och bygger pa
processer relaterade
till absorption

och reflektion av

ljus med specifika
vaglangder hos
foto-syntetiserande
organismer.
Klorofyllet i vaxterna
ar effektivt pa att
absorbera synligt rott
(RED) ljus, medan
nara infrarott ljus
(NIR) mestadels
reflekteras. NDVI
berdknas med hjalp
av formeln: NDVI =
(NIR - RED) / (NIR +
RED). Vardena av
NDVI ligger mellan —1
och 0 hos vattenytor
och sn® och mellan
0 och +1 hos
landytor (utan sno).
Hogre NDVI-varden
indikerar hogre andel
vegetation inom det
studerade omradet.
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792 (49)

835 (51)

623 (48) 665 (52)

Tabell 1. Bakgrundsstatistik for studiepopulationerna i 2020- och 2022-ars enkdtstudier.
Studiepopulationerna ar uppdelade enligt exponeringsnivan for grénska (NDVI). NDVI-varden ar utraknade
for cirkulara buffertomraden med en radie av 50 meter, centrerade vid studiepersoners bostadsadress.
Deltagare med ett NDVI-varde under populationens medianvarde klassificerades som "lagexponerade” (NDVI
ldg), medan deltagare med NDVI-vardet 6ver medianvardet klassificerades som “hdgexponerade” (NDVI
hog). Populations-medianvardet fér NDVI inom 50 meter bufferts var 0,44 fér bdde 2020- och 2022-ars
undersdkning. P-vardet visar statistisk signifikans vid 95 % konfidensintervall (is — icke-signifikant).
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Resultaten visade att studiedeltagarna i 2022-ars underokning i
genomsnitt uppskattade sin allménhélsa som sidmre dn personer som
svarade pa enkiten 2020 (W=1 368 390, p <0,001; Tabell 2). Aven andra
undersokningar i Sverige, Europa och ovriga varlden har rapporterat
minskat vilbefinnande bland befolkningen, vilket pa vissa hall har
kvarstatt dven efter upphéavandet av covid-19-restriktionerna (9, 86-88).

Undersoékningsar |25:e percentilen median ' 75:e percentilen
2020 71 £ 81 90

Tabell 2. Sjalvskattad allménhalsa i 2020- och 2022-ars undersékning.
Tabellen visar férdelningen av svaren (“hdlsopodngen”) pa fragan “Ange
pa en skala, mellan 0 och 100, hur du skulle bedéma ditt nuvarande
halsotillstand. Det basta halsotillstand som du kan tanka dig ar markerat
med 100 och det samsta med 0.”

Covid-19-pandemin medforde oro 6ver ens egna och de narmastes
hilsa, samt 6ver ekonomi och arbetsmarknadssituationen. Responsen
pa fragorna som handlade om studiedeltagarnas oro infor att drabbas
av covid-19, deras sjalvrapporterade insjuknande i covid-19, samt deras
arbetssituation och vardagsliv i 2020- och 2022-ar undersokningar
visas i tabellform i Bilaga 3. Nedan ges en sammanfattning over vissa
statistiskt signifikanta resultat.

Andelen svarande som rapporterade att de under de senaste tolv
manaderna hade varit singliggande pa grund av covid-19-relaterade
symptom var 14,7 %-enheter hogre i 2022-ars undersokning én i
undersokningen som utfordes under varen 2020 (t = 12,4, p <0,001).
Andelen personer som var mycket oroade over att smittas av covid-
19-viruset var 10 %-enheter ldagre i 2022-ars undersokning én i 2020-
ars undersokning (t = -6,9, p <0,001). Andelen studiedeltagare som
uppgav att de hade suttit i karantdn under de senaste tolv ménaderna
var 12,7 %-enheter hogre i 2022-ars undersokning an i 2020-ars
undersokning (t = 8.3, p <0,001). Andelen personer som under
senaste tolv médnaderna hade jobbat hemifran var dock 6 %-enheter
lagre i 2022-ars undersokning dn i 2020-ars undersokning (t = -3.6,
p <0,001). Enligt 2020-ars underokning hade studiedeltagare under
de senaste 12 ménader suttit i karantén i genomsnitt 46 dagar, medan
det motsvarande antalet i 2022-ars undersokning var 26 dagar. Oron
for att forlora arbetet, for ens framtida ekonomi samt for isolering
och ohilsa bland dldre familjemedlemmar visade sig vara nagot

lagre i 2022-ars undersokning dn i 2020-ars undersokning. Andelen
personer som rapporterade att de i samband med covid-19-pandemin
blev permitterade eller fick byta jobba var ocksa lagre i 2022-ars
undersokning dn i 2020-ars undersokning.
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Vi klassificerade studiedeltagare som uppgav att de besokte
naturomraden “ofta” som "naturbesokare”. En person kunde bli
Kklassificerad som en naturbestkare som ar aktiv aret runt, endast pa
sommaren, endast pa vintern eller inte alls. Enligt studieresultaten fran
2020 (5) okade andelen naturbestkare under den forsta vagen av covid-
19-relaterade restriktioner med cirka 13 %-enheter jamfért med andelen
innan pandemin (t = 14,8, p <0,001).

I analyserna som utfordes baserat pa data fran 2022 sag vi att
studiepopulationen forst och framst tycks ha dndrat tidpunkt for sina
naturvanor under pandemiperioden. Andelen studiedeltagare som i
2022-ars undersokning uppgav att de “ofta” vistades i naturomraden
aret runt var 5,6 procentenheten hogre (t = 3,5, p <0,001) dn andelen
personer som angav att de “ofta” besokte naturomraden innan
pandemin. Andelen naturbesokare som var aktiva enbart under
sommarhalvaret var dock 5,7 procentenheten lagre (t = -4,1, p <0,001)
in innan pandemin (Tabell 3). Vara resultat tyder pa att 5,6 % av de
svarande som innan pandemin framst var aktiva naturbesokare under
sommaren, hade under covid-19-pandemin blivit ret-runt-
naturbesokare.

Hela dret Sommar Vinter ‘Inte alls
Innan pandemin 53,9 £ 26,9 :0,9 S18,3
S s S s e
o S e e g e

Tabell 3. Andelen (%) personer i studiepopulationen som rapporterade att
de besoker naturomraden “ofta” under olika perioder av aret samt andelen
studiedeltagare som rapporterade att de inte alls besdker naturomraden.
Statistisk signifikans vid 95 % konfidensintervall markeras med: * p <0,05;
**p<0,01; *** p <0,001

I var ndsta analys jamforde vi sannolikheten for att klassificeras som
en naturbesokare aret runt mot sannolikheten for att klassificeras
som naturbesokare som ar endast aktiv pA sommaren, vintern eller
inte alls, och hur dessa samband péverkades av studiedeltagarnas
bakgrundsegenskaper:

Kon: Sannolikheten for att bli klassificerad som en naturbesokare aret
runt var generellt hogre bland kvinnor 4n bland mén, medan det var mer
sannolikt att man, i jaimforelse med kvinnor, inte kunde klassificeras
som naturbesokare alls (Tabell 4).

Alder: Sannolikheten for att en person klassificerades som
naturbesokare aret runt var vanligare bland de dldre dn bland de
yngre. Sannolikheten for att vara en naturbesokare enbart under
sommarhalvéret eller inte alls, var hogre bland yngre manniskor an
bland &dldre. Dock 6kade sannolikheten for att bli klassificerad som
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aret-runt-naturbesokare under pandemitiden bland studiedeltagare som
var yngre an 60 ar, medan sannolikheten for att inte alls klassificeras
som en naturbesokare 6kade under pandemin bland deltagare dldre dn

60 ar (Tabell 4).

Hirkomst: Deltagare som var fodda i Norden eller Baltikum var mer
sannolika for att vara naturbesokare aret runt dn personer fodda utanfor
Norden eller Baltikum. Personer fodda utanfor Norden eller Baltikum,
var mer sannolika att bli klassificerade som naturbesokare enbart pa
sommaren eller inte alls (Tabell 4).

Promenadvianlighet: Personer som skattade promenadvanligheten
i sitt grannskap som hog var mer sannolika att besoka naturomraden
ofta 4n personer som bodde i omraden med lag sjalvskattad

promenadvanlighet (Tabell 4).

(95 % konfidensintervall)

Oddskvot

Variabler Aret runt Sommar : Vinter Inte alls
Kén (kvinna) Ref. £ 0,924 £ 0,751 £ 0,500%**
- (0,746-1,144) (0,302-1,869) (0,391-0,640)
B e | i 0977*** .............................................................. 0 964*** .......................

© (0,970-0,984)

© (0,956-0,972)

NDVI,,, Ref. £ 0,694 £10,381 0,552

(0,288-1,675) - (0,256-421,110) (0,196-1,549)

e | g oms o
(0,139-1,012) (0,003-5,201) (0,058-0,564)

e o e T
(0,180-3,546) (0,038-37,875) (0,039-0,938)

e o s et o
(0,580-1,105) (0,323-13,434) (0,722-1,465)

e S G e o
(0,988-1,008) (0,914-1,025) (1,003-1,026)

e e s e b e & o
(0,636-0,927) (0,809-3,528) (0,902-1,294)

B | s o R o
(0,243-3,988) (0,004-32,911) (0,312-7,028)

T e e R

£ (0,723-13,079)

£ (0,000-10,782)

© (0,466-10,050)

Tabell 4. Sannolikheten (Oddskvot) for att bli klassificerad som en "naturbesdkare” aret runt mot
sannolikheten for att klassificeras som naturbesdkare p& sommaren, vintern eller inte alls. ”Aret runt”
anvands som referensvdrde. NDVI500 — NDVI-varden ar utraknade for cirkuldra buffertomraden med en
radie av 500 meter, centrerade vid studiepersoners bostadsadress. Variabeln ”Argang” gor det majligt att
upptacka skillnader i trender mellan undersékningséren (2020 och 2022). “VariabelnamnxArgang” — gér
det mojligt att upptacka skillnader i trender mellan undersékningsaren hos en specifik variabel. Statistisk
signifikans vid 95 % konfidensintervall: * p <0,05; ** p <0,01; *** p <0,001.
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Andelen respondenter, i 2022-ars enkatundersokning, som rapporterade
att de “ofta” besokte naturomraden “for att uppleva tystnad/naturljud”
var 13,6 %-enheter hogre for perioden efter covid-19-restriktionerna
(under var/sommar 2022) dn under perioden med de striangaste covid-
19-restriktionerna (t = 13,0, p <0,001). Aven andelen personer som
rapporterade att de "ofta” besokte naturomraden “for avkoppling” och
”for att njuta av omgivningens skonhet” var 13,4 (t = 12,7, p <0,001),
respektive 12 %-enheter hogre (t = 12,9, p <0,001) efter covid-19-
restriktionerna an under covid-19-restriktionerna. Enbart andelen
studiedeltagare som rapporterade att de besokte naturomraden “ofta”
”for att se andra manniskor” var signifikant hogre (-2,1 %-enheter, t =
-2,7, p = 0,006) under covid-19-restriktionerna an efter restriktionerna
(mer information finns i Bilaga 4).

Andelen studiedeltagare som rapporterade att de “ofta” besokte "parker/
stadsparker”, “skog”, "sjoar och vattendrag” eller "golfbanor” var
signifikant hogre for perioden efter covid-19-restriktionerna (under
var/sommar 2022) dn under perioden med de striangaste covid-19-
restriktionerna (under var/sommar 2022), (mer information finns i
Bilaga 5). Inga signifikanta skillnader mellan tidsperioderna uppticktes
for svarsalternativen “egen tradgard”, “havsstrand/bat pa havet”,
“naturreservat” eller "grona lekparker”.

Enligt resultaten av enkatstudien 2022 var andelen personer som
anvande kollektivtrafik for sin dagliga transport under varen/sommaren
2022 6,2 %-enheter ldgre an det var innan covid-19-pandemin, medan
andelen studiedeltagare som valde aktiv transport (gar/cyklar) var 4,2
%-enheter hogre an innan covid-19-pandemin (Tabell 5). Forandringen
i valet av transportmedel var storst bland dem som bodde néra sitt
resmal. Andelen personer som under varen/sommaren 2022 arbetade
hemifran (inga resor) rapporterades vara 2,3 %-enheter hogre an innan
covid-19-pandemin. Dessa resultatet tyder pa att befolkningen under
perioden varen/sommaren 2022, nir de flesta covid-19-relaterade
restriktioner var upphévda, fortfarande forsokte undvika onodig trangsel
och valde aktiv transport eller hemarbete i stillet for kollektivtransport.

Distansen till arbetet/studielqkalen

Typ av transport | <500m - 500-5000m  >5000m - Summa
Inga resor +2,1%%* -0,2 +0,4 +2,3%**
R :
PG
Kollektivtrafik |

Personbil tillsammans
med andra fardmedel

Tabell 5. Skillnad i andelen (%) personer som uppgav att de anvande en
viss typ av transport for sina dagliga resor under varen/sommaren 2022 och
under perioden innan covid-19-pandemin. Statistisk signifikans vid 95 %
konfidensintervall: * p <0,05; ** p <0,01; *** p <0,001.
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Vi jamforde sjalvrapporterade uppgifter om studiepopulationens fysiska
aktivitet i 2022-ars enkidtundersokning med motsvarande data i 2020-
ars enkitstudie. Vara resultat indikerar att manniskor under den forsta
vagen av covid-19-relaterade restriktioner (2020) tillbringade signifikant
mer tid sittandes dn de gjorde efter covid-19-relaterade restriktioner
(2022) (W =1 060 404, p <0.01; Tabell 6).

Ar  |Min - 25:e percentilen  Median - 75:e percentilen  Max
2020 0 300 420 600 £ 960
2022 |o 240 360 - 480 2400

Tabell 6. Fordelningen av svaren (minuter) pa fragan “Under en vanlig vecka, hur mycket tid har du
tillbringat sittande under en sadan dag?”

Vi anvinde sjilvrapporterade data om olika typer av fysisk aktivitet

for att rakna fram ett matt pa “total fysisk aktivitet” for tre olika
tidsperioder: for perioden innan covid-19-pandemin (data fran 2020-
ars undersokning), for perioden under den forsta vagen av covid-19-
relaterade restriktioner (var/sommar 2020) och for perioden efter
covid-19-relaterade restriktioner (var/sommar 2022). I genomsnitt
uppskattade studiedeltagarna i 2020-ars undersokning att deras totala
fysiska aktivitet innan covid-19-pandemin var hogre dn den var under
covid-19-pandemin (W = 745 089, p <0.01; Tabell 6). Nar data fran
2020-ars undersokning jamfordes med uppgifter fran 2022, ség vi att
det genomsnittliga méttet for total fysisk aktivitet bade for perioden
innan covid-19-pandemin och under varen/sommaren 2020 var
signifikant hogre an det genomsnittliga méttet for total fysisk aktivitet i
2022-drs undersokning (W = 1 597 007, p <0,001, respektive W = 1 669
201, p <0.01; Tabell 7).

Tidpunkt |Min %25:e percentilen %Median %75:e percentilen %Max

Innan covid-19 0

Var/sommar 2022 | 0

Tabell 7. Fordelningen av podngen for total fysisk aktivitet under olika tidpunkter.

Sambanden mellan de olika aspekterna av mental halsa och bostadsnara
gronska (NDVI) analyserades inom fem cirkuldra buffertareor,
centrerade vid studiepersonernas bostadsadresser. Buffertareorna skilde
sig at i avseende pa radiematt, vilka var (i meter): 50, 100, 300, 500 och
1000.

Vi fann att médngden bostadsnira gronska generellt var positivt
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associerad med allmént psykiskt vilbefinnande (Tabell 8). Sambandet
var starkare i analyser som anvande mindre buffertstorlekar (50m, 100m
och 300m) och minskade gradvis ju storre buffertar anviandes i analysen.
Hogre varden hos grannskapets promenadvinlighet, studiedeltagarens
alder, inkomst och frekvensen av naturbesok var associerade med béttre
mental hilsa och vilbefinnande. Att vara kvinna, hogutbildad, fodd
utanfor Sverige, och konsumera alkohol 6ver ldg-riskniva visade
signifikant negativa samband med mental hilsa och valbefinnande.
Dessa associationsmonster skilde sig inte at mellan studierna utférda i
2020 (under perioden med stringa covid-19-restriktioner) och i 2022
(efter perioden med stranga restriktioner).

NDVI, ... | Reg. SE . Tabell 8. Associationen mellan
urrer 3 3

koef. . bostadsnara gronska (NDVI) och mental
NDVI 0,299+« : 0,408 : halsa/valmaende (RAND-36). Kolumnen

NDVIBuffert betecknar buffertstorlekar
for NDVI skattning (50m, 100m,

300m, 500m och 1000m). Reg. koef. —
regressionskoefficient; SE — standardfel.
Signifikans vid 95 % konfidensintervall:
*p <0,05; **p <0,01; ***p <0,001.

Maingden bostadsnara gronska inom buffertareor med 50 respektive
100 meters radie var positivt associerad med studie—~deltagarnas
vitalitet (Tabell 9). Hogre viarden hos grannskapets promenadvénlighet,
studiedeltagarens alder, inkomst och frekvensen av naturbesok var
associerade med battre vitalitet. Att vara kvinna och hogutbildad

visade signifikant negativa samband med vitalitet. Analyserna pavisade
statistiskt signifikanta skillnader i associationsmonster mellan
studierna utforda i 2020 (under perioden av de strangaste covid-19-
restriktionerna) och i 2022 (efter perioden med strianga restriktioner).
Associationen mellan vitalitet och NDVI inom 50 respektive 100 meters
bufferts var signifikant starkare i 2020-ars undersokning dn 2022-ars
undersokning.

: © Tabell 9. Associationen mellan

NDVI Reg. SE :

Buffert kogf. - bostadsnara grénska (NDVI) och vitalitet
NDVI,, 0287 0110 (RAND-36). Kolumnen NDVI"Buffert
DV (E U betecknar buffertstorlekar fér NDVI
........... 10"0'2080'28 Skattr”ng (SOm, ']OOm, 300m,
NDVL,, |0 D occcod 1 ............ 500m och 1000m). Reg. koef. —
NDVlgo, | 01%0 | 5495.1.3.44 ....... . regressionskoefficient; SE — standardfel.
NDVI,y,, 0145 10141 sjgnifikans vid 95 % konfidensintervall:

*p <0,05; **p <0,01; ***p <0,001.

Hogre mangd bostadsnira gronska inom buffertar med 50 och 300
meters radie var associerad med lagre forekomst av depression (Tabell
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10). Hogre virden hos grannskapets promenadvinlighet,
studiedeltagarens alder, inkomst och frekvensen naturbesok var
signifikant associerade med farre symtom av depression. Att vara kvinna,
hogutbildad och konsumera alkohol 6ver 1dg-riskniva var associerad med
hogre forekomst av depression. Vi sag signifikanta skillnader i
associationsmonster mellan studierna utférda i 2020 (under perioden av
de strangaste covid-19-restriktionerna) och i 2022 (efter perioden med
stranga restriktioner). Associationen mellan depression och NDVI var
signifikant starkare i 2020-ars undersokning dn 2022-ars undersokning.

Tabell 10. Associationen mellan

NDVI, e Egg%_ =12 - bostadsnéra grénska (NDVI) och

I © depression (SCL90). Kolumnen
xzr:” ~~~~~~~~~~~~~~~~ ngizi »»»»»» Z:ii <<<<<<< NDVIBuffert betecknar buffertstorlekar
........... 00 ] " for NDVI Ska‘[tning (50m, 100m,
NDVL, | "0,329% 0161 -~ 300m, 500m och 1000m). Reg.
NDVigyy ...l -0326 (0168 |oef. — regressionskoefficient; SE
NDVI,,, 0329 10177 ¢ _standardfel. Signifikans vid 95 %

konfidensintervall: *p <0,05; **p
<0,01; ***p <0,001.

Bostadsnira gronska (NDVI) var inte statistiskt signifikant associerad
med angestsymtom (Tabell 11). Hégre varden hos grannskapets
promenadvanlighet, studiedeltagarens alder, inkomst och frekvensen
naturbesok var associerade med farre angestsymtom. Att vara kvinna,
hogutbildad och fodd utanfor Sverige var med hogre forekomst av
angestsymtom. Vi upptackte inga signifikanta skillnader i
associationsmonster mellan studierna utforda i 2020 (under perioden av
de strangaste covid-19-restriktionerna) och i 2022 (efter perioden med
stranga restriktioner).

NDVI_ ... |Reg. SE %p-vérde Tabell 11. Associationen

: : - mellan bostadsnara gronska
NDVI,, - (NDVI) och angest (SCL90).
"',‘,’b";,';;"] """"""" - Kolumnen NDVIBuffert
”hb'\}l’;,‘,;, """"""" betecknar buffertstorlekar for
“'N'b"}"s';; """"""" NDVI skattning (50m, 100m,
iy : 300m, 500m och 1000m). Reg.

" koef. — regressionskoefficient;
SE — standardfel. Signifikans vid
95 % konfidensintervall.

Mer gronska (NDVI) runt studiedeltagarnas bostdder var associerad med
lagre forekomst av upplevd stress (Tabell 12). Hogre varden hos
grannskapets promenadvanlighet, studiedeltagarens alder, inkomst och
frekvensen naturbesok var signifikant associerade med mindre upplevd
stress. Att vara kvinna, fodd utanfor Sverige och konsumera alkohol 6ver
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lag-riskniva var signifikant associerad med hogre forekomst av upplevd
stress. Vi upptickte signifikanta skillnader i associationsmonster mellan
studierna utforda i 2020 (under perioden av de strangaste covid-19-
restriktionerna) och i 2022 (efter perioden med strianga restriktioner).
Associationen mellan upplevd stress och NDVI inom 300, 500 och 1000
meters bufferts var signifikant starkare bland studiedeltagare 2020 an
bland studiedeltagare 2022.

: Tabell 12. Associationen mellan
NDVLfrere Egg% = bostadsnara gréonska (NDVI) och
NDVI S 50’098 : upplevd stress (PSS). Kolumnen
NDVISO """""""" -0146 """ 0104 """" NDVIBuffert betecknar buffertstorlekar
........... 100" for NDVI Skattning (50m, 100m,
U~ -0,259% 05~ 300m, 500m och 1000m). Reg.
U -0.280% 10120 koef. - regressionskoefficient; SE
NDVI, 0,307* 0127 _standardfel. Signifikans vid 95 %

konfidensintervall: *p <0,05; **p
<0,01; ***p <0,001.

Mer gronska (NDVI) runt studiedeltagarnas bostader var associerad
med lagre forekomst av kognitiv stress (Tabell 13). Hogre varden hos
grannskapets promenadvinlighet, studiedeltagarens élder, inkomst och
frekvensen naturbesok var signifikant associerade med farre symtom
av kognitiv stress. Att vara kvinna och hogutbildad var associerad med
hogre forekomst av kognitiv stress. Vi upptickte signifikanta skillnader
i associationsmonster mellan studierna utforda i 2020 (under perioden
av de strangaste covid-19-restriktionerna) och i 2022 (efter perioden
med stringa restriktioner). Associationen mellan kognitiv stress och
NDVI var signifikant starkare bland studiedeltagare 2020 an bland
studiedeltagare 2022.

Tabell 13. Associationen mellan

NDVlg,frere Egg% =2 bostadsnéra gronska (NDVI) och

- SCL90: kognitiv stress. (NDVI, . -
xzasa gig;** ..... g:iz ........ _ NDVI skattad inom cirkulara "
........... t0 TS buffertzoner med 50m, 100m,
NDVlyyy | o0 CC T, 300m, 500m och 1000m radie; Reg.
NDVIyg, | plios Ot AUACC NS koef. — regressionskoefficient; SE —
NDVI,,, -0,775%** : 0,177 standardfel). Signifikans vid 95 %

konfidensintervall: *p <0,05; **p
<0,01; ***p <0,001.
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Jamforelsen mellan 2020- och 2022-ars enkatsvar visade att
en signifikant hégre andel av studiepopulationen hade varit
sangliggande pa grund av covid-19-symptom under senaste
aret vid undersokningstillfallet 2022 an vid undersékningstill-
fallet 2020. Trots detta rapporterade signifikant farre personer
2022 att de var mycket oroliga 6ver att de, pa grund av pan-
demin, kunde férlora arbetet eller fa en samre ekonomi an
vad studiedeltagarna 2020 gjorde. Studiedeltagarnas oro som
relaterade till aldre familjemedlemmars 6kade isolering och
risk for insjuknande i covid-19 verkar ha minskat 2022 jamfort
med 2020. Studiepopulationen fran 2022 uppskattade sin all-
manhalsa som signifikant samre an vad studiedeltagarna fran
2020 gjorde, vilket kan betyda att det har skett en generell
forsamring i allmanhalsa under covid-19-pandemin.

Véra resultat géllande eventuella forandringar i populationens

fysiska aktivitet under tidsperioden innan covid-19-pandemin till
varen/sommaren 2022, var svartolkade. Analyserna indikerade att
befolkningen i Stockholms l4n tillbringade signifikant mer tid sittandes
under den forsta vagen av covid-19-relaterade restriktioner (2020) an de
gjorde vid undersokningstillfallet 2022. Dessutom antydde vara resultat
att befolkningen 2022, nar de flesta covid-19-relaterade restriktioner var
upphavda, fortfarande foredrog att undvika trangsel i kollektivtrafiken
och i stéllet valde aktiv transport. Forandringen i valet av transportmedel
var hogst bland dessa som bodde nira sitt resmél. Andelen personer som
i 2022 arbetade hemifran hade okat signifikant i jamforelse med tiden
innan covid-19-pandemin.

Resultaten, baserat pa data som samlades in 2022, indikerade att
studiepopulationen kan ha dndrat sina vanor angaende naturbesok
under pandemiperioden. En signifikant del av studiepopulationen, som
innan pandemins borjan uppgav sig att fraimst vara flitiga naturbesokare
under sommaren, hade under covid-19-pandemin blivit aret-runt-
naturbesokare. Frekvensen av naturbesok, samt perioden pa aret nar
studiedeltagare var aktiva naturbesokare, var beroende av kon, alder,
harkomst, samt hur hoga skattningar de gav till promenadvianligheten i
sitt grannskap.

I likhet med enkatstudien 2020, sig vi att mycket gronska runt
deltagarnas bostadsadresser, var associerad med battre mental halsa.
Vi fann att mangden bostadsnéra gronska var associerad med bittre
psykiskt valbefinnande, hogre vitalitet, lagre forekomst av depression,
samt med mindre upplevd och kognitiv stress. Inga samband hittades
mellan bostadsnéra gronska och angestsymtom. Vara analyser pavisade
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aven statistiskt signifikanta skillnader i associationsmonster mellan
studierna utforda 2020 och 2022. Sambanden mellan bostadsnira
gronska och vitalitet, depression, samt upplevd och kognitiv stress

var signifikant starkare i 2020-ars undersokning an i 2022-ars
undersokning. Detta kan betyda att den positiva inverkan av bostadsnéra
gronska var extra viktig for god mentala halsa just under perioden av de
strangaste covid-19-restriktionerna.

Sambanden mellan gronska och vilméaende, gronska och vitalitet samt
gronska och depression var starkare i analyser som anvinde mindre
buffertstorlekar (50m, 100m och 300m), men minskade gradvis eller
forsvann helt ju storre buffertar som anvindes i analysen. Associationer
mellan bostadsnéra gronska, upplevd stress och kognitiv stress var
statistiskt signifikanta bédde vid mindre och storre buffertstorlekar. Det
ar mojligt att olika biologiska processer paverkar sambanden mellan
bostadsnira gronska och komponenter av mental hilsa. Exponeringen
for gronska som finns mycket nara bostaden kan ofta vara passiv —
manniskor kan se gronskan genom fonstret och blir exponerade for

den si fort de lamnar huset (till exempel pa vag till busshéallplatsen).

En mojlig biologisk process har skulle kunna vara att gronska har

en stressreducerande och aterstillande effekt vilket leder till battre
mental hilsa. Exponering for gronska inom storre buffertstorlekar
(500m, 1000m) kraver att personen tar sig ut pa langre promenader,
joggningsturer eller anvander nagon typ av aktiv transport (till exempel
cykel). Det kan innebira att, utéver den stressreducerande effekten av
gronska, vi far en effekt av 6kad fysisk aktivitet, vilket tidigare har visats
att bidra till battre mental hilsa.
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Fragor om covid-19-relaterad oro och pandemins effekter pa
vardags- och arbetslivet

Har du, pa grund av covid-19-symptom, under de senaste 12 manaderna varit ...
Nej Ja

Kodning 0 1

a: singliggande
b: inlagd pé sjukhus

c: fatt intensivvard

Har ndgon av dina narstaende, pa grund av covid-19-symptom, under de senaste 12
manaderna varit ...

Nej Ja

Kodning 0 1

a: siangliggande
b: inlagd pé sjukhus

c: fatt intensivvard

Hur orolig har du varit for att sjalv smittas av covid-19 virus under de senaste 12
manaderna?

Kodning

5 = Vildigt orolig

4 = Ganska orolig

3 = Varken eller

2 = Lite orolig

1 = Inte orolig

Har du, pa grund av covid-19 pandemin, under de senaste 12 manaderna
Nej Ja

Kodning 0 1

a: suttit 1 karantdn

b: jobbat hemifrén

Féljande kriterium mdste vara uppfyllda for att féljande fréga ska visas:
Om fragan suttit i karantan innehaller nagot av dessa svarsalternativ

e Ja
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Ungefar hur manga dagar totalt har du suttit i karantan pa grund av covid-19
pandemin under de senaste 12 manaderna?

Féljande kriterium mdste vara uppfyllda fér att foljande fraga ska visas:

Om fragan jobbat hemifran innehaller nagot av dessa svarsalternativ
e Ja

Ungefar hur stor andel (%) har du jobbat hemifran pa grund av covid-19 pandemin
under de senaste 12 manaderna?

Hur mycket har covid-19 pandemin paverkat ditt dagliga liv under de senaste 12
manaderna?

Kodning

5 = Vildigt mycket
4 = Ganska mycket
3 = Varken eller

2 = Lite

1 = Inte alls

Har du pa grund av covid-19 pandemin upplevt dig avskuren fran andra manniskor/
aktiviteter eller fran din omgivning under de senaste 12 manaderna?

Kodning

5 = Vildigt mycket

4 = Ganska mycket

3 = Varken eller

2 = Lite

1 = Inte alls

Har du pa grund av covid-19 pandemin under de senaste 12 manaderna upplevt

Ja, Ja, Ja,
lite ganska wvaldigt
Nej grann mycket mycket

Kodning 1 2 3 4

a: ekonomiska svérigheter
b: forlust av inkomst frén arbete eller foretag
c: oro for att forlora arbetet

d: oro Over din framtida ekonomi
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Ja, Ja, Ja,
lite ganska valdigt
Nej grann mycket mycket

Kodning 1 2 3 4

e: oro Over isolering och ohélsa av dldre familjemedlem eller
vén

f: nedskdrning av nodvéndig service t.ex. hemtjénst

g: svarighet att fa tillgéng till livsviktiga varor sasom
livsmedel, forbrukningsvaror och mediciner

h: konflikter med partner eller andra familjemedlemmar
hemma

i: att du ként dig ensam

j: att du rort dig mindre/gatt upp i vikt
k: att du har atit mer &n du brukade

I: att du 4r mindre stressad

m: att du har mer tid att umgds med din partner/ din familj

Vad ar din huvudsakliga sysselsattning?

Kodning

1 = Jobbar

2 = Foraldraledig

3 = Studerande

4 = Arbetssokande, aktivitetsbidrag, pensionerad
5 = Annat

Forandrades din dagliga sysselsattning i och med covid-19 pandemin?

Kodning

1 = Negj

2 = Ja, jag blev permitterad (dvs. jag hade kvar min anstillning men fick tillfalligt ga ner i tid
eller sluta jobba helt)

3 = Ja, jag blev uppsagd

4 = Ja, jag bytte jobb eller fick vésentligt fordndrade arbetsuppgifter

5 = Jag hade samma sysselséttning men fick védsentligt mindre att gora i jobbet

6 = Jag har samma sysselsittning men har haft vésentligt mer att gora i jobbet

7 = Annat

Féljande kriterium mdste vara uppfyllda fér att foljande frdga ska visas:
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Om fragan Férandrades din dagliga sysselsattning i och med covid-19
pandemin? innehaller nagot av dessa svarsalternativ

e Ja, jag blev permitterad (dvs. jag hade kvar min anstallning men fick
tillfalligt ga ner i tid eller sluta jobba helt)
Hur ser din permittering ut idag?

Kodning
1 = Jag ar fortfarande permitterad
2 = Jag har gatt tillbaka till situationen innan pandemin

Féljande kriterium mdste vara uppfyllda for att féljande fréga ska visas:

Om fragan Forandrades din dagliga sysselsattning i och med covid-19
pandemin? innehaller nagot av dessa svarsalternativ

e Ja, jag blev uppsagd
Hur ar din arbetssituation nu?

Kodning
1 = Jag &r fortfarande arbetslos

2 = Jag har fatt en anstéllning

Féljande kriterium mdste vara uppfyllda for att féljande frdga ska visas:

Om fragan Férandrades din dagliga sysselsattning i och med covid-19
pandemin? innehaller ndgot av dessa svarsalternativ

e Ja, jag bytte jobb eller fick vasentligt forandrade arbetsuppgifter

Du som bytte jobb eller fick vasentligt féorandrade arbetsuppgifter...

Kodning
1 = Andringar i arbetsuppgifter/jobbet var permanenta
2 = Jag har gatt tillbaka till jobbet/arbetsuppgifter som jag hade innan pandemin

Féljande kriterium mdste vara uppfyllda for att féljande frdga ska visas:

Om fragan Férandrades din dagliga sysselsattning i och med covid-19
pandemin? innehadller ndgot av dessa svarsalternativ

¢ Jag hade samma sysselsattning men fick vasentligt mindre att géra i
jobbet
Du som har samma sysselsattning men fick vasentligt mindre att géra i jobbet ...

Kodning
1 = Jag har fortfarande vésentligt mindre att géra i jobbet
2 = Jag har gatt tillbaka till samma arbetsbelastning som innan pandemin

3 = Min arbetsbelastning har 6kat efter pandemin

Féljande kriterium mdste vara uppfyllda for att féljande fraga ska visas:
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Om fragan Férandrades din dagliga sysselsattning i och med covid-19
pandemin? innehaller ndgot av dessa svarsalternativ

e Jag har samma sysselsattning men har haft vasentligt mer att gora i
jobbet

Du som har samma sysselsattning men har haft vasentligt mer att géra i jobbet ...

Kodning
1 = Jag har fortfarande visentligt mer att gora i jobbet...
2 = Jag har gatt tillbaka till samma arbetsbelastning som innan pandemin...

3 = Min arbetsbelastning har minskat efter pandemin
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Verktyg for bedomning av mental hilsa
RAND-36

Mental hiilsa:

Hur stor del av tiden under den senaste ménaden har du kant dig ...
— mycket nervos?

— sa nedstamd att ingenting har kunnat muntra upp dig?
— lugn och harmonisk?

— dyster och ledsen?

— glad och lycklig?

Vitalitet:
Hur stor del av tiden under den senaste manaden har du kant dig ...
— pigg och stark?
— full av energi?
— utsliten?

— trott?

SLC-90

Angest:

Hur mycket har du den senaste veckan besvarats av...
— nervositet eller oro?

— angest eller panik-attacker?

Depression:
Hur mycket har du den senaste veckan besvirats av...
— troghet eller brist pa energi?

— nedstamdhet?
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— att klandra dig sjalv for saker och ting?
— alltfor mycket oro for saker och ting?
— brist pa intresse for saker och ting?

— att allt kdnns anstrangande?

PSS (Perceived Stress Scale)

Upplevd stress:

Hur ofta har du under den senaste manaden...

— kant dig upprord pa grund av att nagot ovantat har intraffat?

— kant att du inte kunnat kontrollera viktiga saker i ditt liv?

— kant dig nervos och stressad?

— kant tilltro till din egen forméga att hantera personliga problem?
— kant att saker och ting gatt din vag?

— tyckt att svarigheter har tornat upp sig sa mycket att du inte kunnat
hantera dem?

CSS (Cognitive Stress Score)
Kognitiv stress:

Har du under den senaste manaden...
— haft problem med koncentrationen?
— haft svart att fatta beslut?

— haft minnessvéarigheter?

— haft svéart att tanka klart?

37



Tabellerna ger en oversikt 6ver resultaten angaende covid-19-relaterad sjuklighet
samt pandemi-relaterade andringar i vardags- och arbetslivet. Signifikansen visas
med 95 % konfidensintervall: * p <0,05, ** p <0,01, *** p <0,001.

Fraga 2020 2022  Foridndring
% studiedeltagare som
A _ svarade "ja”
Har du, pa grund av covid-19-
symptom, under de senaste 12
manaderna varit ...
Sdngliggande? 8,9 23,6 +14,7 ¥**
Inlagd pa sjukhus? 0,6 1,6 +1,0 **
Fatt intensivvard? 0,2 1,0 +0,8 **
Har ndgon av dina nirstaende, pa
grund av covid-19-symptom, under de
senaste 12 manaderna varit ...
Sdngliggande? 16,9 38,3 21,4 ***
Inlagd pa sjukhus? 3,2 4,3 +1,0
Fatt intensivvard? 1,6 1,9 +0,2
Har du, pa grund av covid-19
pandemin, under de senaste 12
manaderna ...
suttit i karantdn? 26,9 39,6 +12,7 ***
Jobbat hemifran? 55,5 49,7 -5,9 **¥
Fraga 2020 2022 Forindring
Antalet dagar
Ungefar hur ménga dagar totalt har 45,7 26,2 -19,5 *¥**
du suttit i karantan pa grund av
covid-19 pandemin under de senaste
12 manaderna?
Hur manga dagar har du totalt 63,3 57,7 -5,6 ¥¥*

jobbat hemifran pa grund av covid-
19 under de senaste 12 minaderna?
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Fraga 2020 2022 Foridandring

% studiedeltagare som
svarade “ganska-" eller

“valdigt mycket”
Hur orolig har du varit for att sjalv smittas 0,4 0,3 -0,1 ***
av covid-19 virus under de senaste 12
manaderna?
Hur mycket har covid-19 pandemin 0,7 0,5 -0,2%%*
paverkat ditt dagliga liv under de senaste
12 manaderna?
Har du pa grund av covid-19 pandemin 0,7 0,5 -0,2%%*
upplevt dig avskuren fran andra
manniskor/aktiviteter eller fran din
omgivning under de senaste 12
manaderna?
Har du pa grund av covid-19 pandemin
under de senaste 12 manaderna upplevt ...
ekonomiska svarigheter? 4,4 5,0 +0,6
forlust av inkomst fran arbete eller 6,7 6,4 -0,3
foretag?
oro for att forlora arbetet? 6,2 4,5 -1,7*
oro over din framtida ekonomi? 11,0 7,6 -3,4 ***
oro over isolering och ohdlsa av dldre 38,2 24,0 -14,2 ***
familjemedlem eller vin?
nedskdrning av nédvdndig service t.ex. 4,3 3,9 -0,5
hemtjdnst?
svarighet att fa tillgang till livsviktiga 3,9 1,9 -2,0 ***
varor sdsom livsmedel,
forbrukningsvaror och mediciner?
konflikter med partner eller andra 3,9 3,8 -0,1
familjemedlemmar hemma?
att du kdnt dig ensam? 13,8 13,7 -0,1
att du rort dig mindre/gatt upp i vikt? 12,1 12,6 +0,5
att du har dtit mer dn du brukade? 6,5 6,7 +0,2
att du dr mindre stressad? 15,1 12,2 -2,9 **
att du har mer tid att umgas med din 35,2 26,5 -8,7 ***

partner/ din familj?
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Fraga 2020 2022 Foriandring

% studiedeltagare

Vad ar din huvudsakliga sysselsattning?

Arbetar 66,4 61,1 -5,3 ***
Foraldraledig 1,4 1,1 -0,3
Studerande 2,9 4,4 +1,5 *
Arbetssokande, aktivitetsbidrag, 224 24,3 +1,9
pensionerad

Annat 7,0 9,1 +2,2 %

Forandrades din dagliga sysselsattning i
och med covid-19 pandemin?

Nej 65,3 64,9 -0,4
Ja, jag blev permitterad 9,2 4,4 -4,8 ***
Ja, jag blev uppsagd 2,6 1,8 -0,7
Ja, jag bytte jobb eller fick vdsentligt 4,0 2.5 -1,5 **

forandrade arbetsuppgifter

Jag har samma sysselsdttning men fick 6,4 6,1 -0,3
vdsentligt mindre att gora i jobbet

Jag har samma sysselsdattning men har 8,2 10,7 2,5 **
haft vdsentligt mer att gora i jobbet

Annat 3,7 9,6 5,9 **

Om du blev permitterad, hur ser din
permittering ut idag (var-sommar, 2022)?

Jag dr fortfarande permitterad 7,9
Jag har gatt tillbaka till situationen innan 92,1
pandemin

Om du blev arbetslos, hur ar din
arbetssituation nu?

Jag dr fortfarande arbetslos 25,8
Jag har fatt en anstdllning 74,1

Om du bytte jobb eller fick vasentligt
forandrade arbetsuppgifter, hur ar din
arbetssituation nu?
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Fraga

2020

2022

Forandring

Andringar i arbetsuppgifter/jobbet var
permanenta

Jag har gatt tillbaka till
jobbet/arbetsuppgifter som jag hade
innan pandemin

Om du har samma sysselsattning men fick
vasentligt mindre att gora i jobbet, hur ar
din arbetssituation nu?

Jag har fortfarande vdsentligt mindre att
gora ijobbet

Jag har gatt tillbaka till samma
arbetsbelastning som innan pandemin

Min arbetsbelastning har okat efter
pandemin

Om du har samma sysselsattning men fick
vasentligt mer att gora i jobbet, hur ar din
arbetssituation nu?

Jag har fortfarande vdsentligt mer att
gora ijobbet

Jag har gatt tillbaka till samma
arbetsbelastning som innan pandemin

Min arbetsbelastning har minskat efter
pandemin
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Andelen (%) svarande som rapporterade att de “ofta” besokte naturomraden for
olika anledningar. Signifikansen visas med 95 % konfidensintervall: * p <0,05; ** p
<0,01; *** p <0,001.

Svarsalternativ 2020 2022 Skillnad
Jag besokte naturomraden for... % %

att komma ut i friska luften 70,9 75,0 +4,7%%*
aterhamtning fran stress 34,4 40,0 +5,2%%*
fysisk aktivitet 56,4 62,0 +5,6%%%
att uppleva tystnad/naturljud 38,3 51,9 +13,6%**
socialt umgange 17,9 20,4 +2,5%¥
att se andra manniskor 13,0 11,0 -2,0%*
att rasta min hund 13,7 14,2 +0,5
avkoppling 49,3 62,7 +13,4%**
att njuta av omgivningens skonhet 55,0 67,0 +12,0%**
att fa vara ensam 17,9 23,9 +6,0%**
spirituella upplevelser 9,9 11,8 +1,8%**
att ndgon annan sa till mig att gora 3,0 2,9 -0,1

det

att det ar bra for min halsa 64,1 66,2 +2,1%

att kunna tanka mera klart 36,6 41,9 +5,3%**
att det ingar i mina 4,8 4,9 +0,1
arbetsuppgifter

att det ar en del av min vanliga 10,7 13,7 +3,0%%*
transportstricka
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Andelen (%) svarande under perioden med de strangaste covid-19-restriktionerna
(Under covid-19) och under perioden var/sommar 2022 (Efter covid-19), som
rapporterade att de “ofta” besokte en viss typ av naturomrade. Signifikansen visas
med 95 % konfidensintervall: * p <0,05; ** p <0,01; *** p <0,001.

Svarsalternativ 2020 2022 Skillnad
X;g(ﬁ?l Kpﬂzg naturomride besdker du o %

Egen tradgard 39,2 40,1 +0,9
Park 37,0 47,2 +10,2%%*
Skog 48,6 52,2 +3,6%%*
Sjoar och vattendrag 39,4 46,4 +7,0%%%
Havsstrand/bat pa havet 17,2 18,3 +1,1
Naturreservat 26,9 27,1 +1,1
Grona lekparker 14,0 15,0 +1,0
Golfbanor 5,7 6,3 +0,5%
Annat 7,6 9,9 +2,3%%

43



Ingen borde behéva
bli sjuk eller skadad
pa grund av sitt jobb.

Eller for att luften dér de
bor ar for dalig, trafiken
bullrar for mycket eller
de bor for trangt.

Det har ar

Centrum foér arbets- och miljomedicin

Centrum for arbets- och miljdmedicin, CAMM, &r en forskning, utbildning
och utvecklingsenhet (FOUU) inom Region Stockholm som arbetar fér god
halsa, halsosam miljé och goda arbetsférhallanden fér befolkningen i
Stockholms lan.

En stor del av vart jobb handlar om att hitta, undersdka och kartlagga risker
for halsan, bade i arbetsmiljon och miljon utanfér jobbet. Det kan vara
kemiska risker som luftféroreningar eller skadliga amnen i till exempel kla-
der, verktyg eller andra produkter, fysiska risker som buller, vibrerande verk-
tyg och tunga lyft pa jobbet eller stress som gor oss sjuka. Men vi tittar
ocksa pa det som gor oss friskare, som mer grénska i vara bostadsomra-
den. For att den har kunskapen ska komma till nytta sprider vi den sen
vidare genom rapporter, utbildningar och

samarbeten till andra inom varden men ocksa till

arbetsgivare, myndigheter och fackférbund och till dem som jobbar med
milj6 och stadsplanering i vara

kommuner. Pa sa satt bidrar var kunskap till beslut som leder till att farre
manniskor blir sjuka pa grund av miljon — pa eller utanfor arbetet. Det ar
det vi jobbar for.

Las mer om oss pa camm.regionstockholm.se

Centrum for arbets- och miljémedicin
Solnavagen 4,
113 65 Stockholm

08-123 40000, =]J L Centrum for arbets- och miljomedicin

htps://camm.regionstockholm.se REGION STOCKHOLM
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