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Sammanfattning

Kapitlet handlar om vaccinviljan i olika omraden i Géteborg och om vilka individuella
faktorer som kan forklara goteborgarnas vilja att vaccinera sig. Kapitlet visar att det
ir stor variation i instillning till vaccinering mot Covid-19 i den gdteborgska lokal-
geografin. Vidare 4r vaccinskepticism mer vanligt bland kvinnor, arbetslésa, personer
fodda utanfor Sverige samt de som redan varit sjuka i Covid-19. Hogre vaccinvilja
dterfinns bland hégutbildade, dldre personer, och minniskor med lg sjilvskattad
hilsa. Det finns @ven en marginellt signifikant ldgre grad av vaccinvilja bland personer
boende i utsatta omraden i staden. I linje med den befintliga forskningslitteraturen
om vaccinskepticism framkommer ocksd att andelen skeptiska till vaccinering mot
Covid-19 ir hogre bland personer som hyser misstro mot berorda myndigheter, har
en negativ syn pa demokratin och ir politiske alienerade. Aven personer som sym-
patiserar med Sverigedemokraterna dr mer skeptiska till att ta vaccinet.

ovid-19-pandemin har drabbat Géteborg hart. Mer 4n 850 gdteborgare avled

med Covid-19 under perioden mars till mitten av augusti 2021'. Minga
minniskor blev allvarligt sjuka och trycket pa sjukvirden i staden var periodvis
mycket hogt. Det var ocksd stor paverkan pa det sociala livet i Goteborg jubi-
leumsaret 2021. Sociala sammanslutningar, fester och evenemang begrinsades eller
stilldes in. Manga arbetsgivare beordrade sina anstillda att arbeta hemma och dldre
skolelever undervisades periodvis pé distans. P4 grund av pandemin beslét staden
ocks3 att skjuta upp huvuddelen av firandet av stadens 400-arsjubileum till 2023.

Historien upprepar sig, brukar det heta. Firandet av Goteborgs 300-drsjubileum
skots ocksd upp pa grund av en pandemi. Spanska sjukan kom till Géteborg i
bérjan av juli 1918. Det mesta talar for att smittan fordes till staden med angaren
Thorsten, som just anlidnt frin England. Fem av Thorstens besittningsmin sokee
den 4-5 juli vard hos likare i Goteborg. Anledningen var att de under sjoresan
hade facc hosta, hog feber, réda 6gon samt virk i kroppen. Likarna drog dirav
slutsatsen att sjdménnen hade drabbats av den nya sjukdomen.

Till en bérjan tycks gdéteborgarna dock inte ha tagit hotet pa sirskilt stort
allvar. Stadens likare medgav visserligen att Spanska sjukan var mycket smittsam,
men inledningsvis hivdade de 4nda att den var “ganska ofarlig, nigot liknande
influensa”. Samma uppfattning torgférdes ocksé i nagra av stadens tidningar, till
exempel Goteborgs Aftonblad (6/7 1918).
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Ganska snart skulle det emellertid visa sig att likarna och pressen tagit alltfor
ldce pd hotet. Spanska sjukan spred sig snabbt, och det fick mycket lingtgiende
konsekvenser for livet i Géteborg. Nir dédstalen 6kade, uppmanade myndigheterna
till god handhygien och social distansering, men uppmaningarna hade ganska
liten effeke i stadsdelar med trangboddhet och sanitira forhdllanden som ofta var
helt undermaliga. Smittspridningen 6kade sdlunda mycket snabbt. Darfor fattade
stadslikaren tillsammans med folkskoleinspektdren i oktober 1918 ett beslut om
att stinga skolorna. Samma manad {6rbjods biografforestillningar och offentiga
danstillstallningar.

Detta var dock inte tillrickligt for att sitta stopp f6r smittspridningen. Hur
manga goteborgare som dog av ”Spanskan” vet man visserligen inte. Manga av
dodsfallen tycks ha inrapporterats som TBC. Men det mesta tyder pa att sjukdomen
utgjorde en mycket stor péfrestning for staden. Redan i oktober 1918 var det si
manga som avled att man tvingades utnyttja de offentliga kommunikationerna for
att transportera liken. Dirfor byggdes sparvagnar om till likvagnar. Dirtill kom
att s minga barn pd grund av sjukdomen blivit férildralésa att man var tvungen
att bygga ut barnhemsverksamheten.

Det visade sig ocksd att mingden sjukhusplatser inte rickee till. Nir Spanska
sjukan borjade sprida sig i staden, fanns det visserligen redan ett epidemisjukhus,
men det var redan fullt av patienter med andra sjukdomar, till exempel difteri.
For att bereda plats f6r patienterna tog man dirfor nistan hela den medicinska
avdelningen pa Sahlgrenska sjukhuset i ansprik.

Parallellerna mellan Spanska sjukan och Covid-19 dr manga. Jubileumséret
2021, under pandemins andra var, var intensivvardsavdelningen pa Sahlgrenska
sjukhuset allgjamt fullbelagd av Covid-19 patienter. De icke-medicinska interven-
tioner som anvinds for att stoppa smittspridningen ir desamma som for hundra
ar sedan. Handhygien och olika former av social distansering utgdr fortfarande
viktiga motmedel. Men 4ven sjukdomens sociala gradient gir igen. D4 som nu
drabbades Géteborgs mest utsatta omraden hardast.

En viktig, rent av helt avgérande skillnad mellan Spanska sjukan och Covid-19
dr vaccinet. Genom samarbete och innovation lyckades flera likemedelsforetag
pa rekordfart ta fram flera olika sorters effektiva vaccin mot Covid-19. Forhopp-
ningarna var stora nir massvaccineringen mot Covid-19 rullades ut varen 2021.
Det stod tidigt klart att vaccinet hade 6nskvird effekt. Exempelvis s minskade
antalet smittade och d6da med Covid-19 pé sirskilda boenden i Géteborg drastiskt
under varkanten 2021.

Sommarens massvaccinationskampanj 6kade andelen vaccinerade géteborgare.
Men inte i samma takt som i resten av kommunerna i Vistra Gotaland. Med cirka
72 procent paborjade och 41 procent firdigvaccinerade lag Goteborg i mitten av
augusti 2021 simst till av alla kommuner i regionen. En friga som diskuterades
var dirfor om den relative sett laga vaccintickningen i Goteborg var ett resultat
av bristande tillging till vaccin?, som vissa hivdade, eller bristande efterfrigan.
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Ett annat orosmoln var rapporter om ojimlikhet vad giller vaccintickningen
i Goteborg. I Hovas och Hjuvik var andelen vaccinerade mycket hogre in i
Biksopsgarden och Gardsten.? Relativt snabbt kunde myndigheterna konstatera
att vaccinationstakeen var ligre bland invandrargrupper. En rapport frin Folk-
hilsomyndigheten (2021) konstaterade att andelen personer dver 80 ar som fact
sin forsta dos vaccin i april 2021 var 91 procent bland personer fodda i Sverige.
Bland personer f6dda i Asien var andelen 66 procent, Mellanéstern 62 procent,
Sydamerika 62 procent, Nordafrika 59 procent och 6vriga Afrika 44 procent.

Det finns ménga historiska och nutida exempel pa vaccinskepticism. Under
1800-talet ledde obligatorisk vaccinering mot smittkoppor till protester och upp-
lopp (Ansell & Lindvall, 2020, kapitel 8). Idag sprids vaccinkritiska réster med
vindens/webbens fart (Attwell m fl, 2021) och Virldshilsoorganisationen (WHO)
pekar ut vaccinskepticism som ett av de stora hoten mot den globala folkhilsan.
Fenomenet drivs av kunskapsresistens; att minniskor mer eller mindre medvetet
undviker att ta till sig vedertagen kunskap eller fakta (jmf. Strombick m fl, 2021).
Det dr ocksé en friga om relationen mellan staten och medborgarna. Ovilja att
vaccinera sig kan vara ett resultat av bristande legitimitet.

I detta kapitel skirskidas goteborgarnas instillning till vaccinering mot Covid-
19. Fokus riktas mot politiska faktorer, si som betydelse av misstro och politisk
alienation. Ménga tidigare studier har nimligen kunnat visa att fértroende for dill
exempel myndigheter, politiker, forskare eller medier ar forknippat med en storre
viljaatt vaccinerasig eller sina barn. I detta kapitel undersoker vi hur dessa fynd star
sig ndr det giller pandemisk vaccinering i Géteborg. Dirtill anknyter kapitlet till
fragan om smittspridningens sociala villkor. Vilken betydelse har socioekonomiska
faktorer —utbildning, inkomst, arbetsmarknadssituation och etnisk hirkomst — for
vaccinvilja och fértroende? Och vilken betydelse har socioekonomiska forutsite-
ningar i boendeomradet for vaccinviljan?

Forklaringar till pandemisk vaccinering

Kunskapen om minniskors instillning till pandemisk vaccinering bygger i stor
utstrickning pd lirdomar frin (A)H1N1-pandemin 2009. Studier av vaccine-
ringen mot den s kallade Svininfluensan visade pa stor variation bide mellan
och inom linder. Men framfor allt kunde méanga studier peka ut individfaktorer
forknippade med pandemisk vaccinationsvilja. Dirtill finns redan en del studier
kring vaccinering mot Covid-19 publicerade. Sammantaget gar det att urskilja
fem kategorier av faktorer som tros paverka viljan till pandemisk vaccinering: risk
och sirbarhet, demografi och socioekonomi, information och kunskap, politiska
asikter och ideologi samt misstro och politisk alienation.
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Risk och sdrbarbet

En typ av forklaringar till vaccinvilja handlar om olika aspekter av minniskors
upplevda risk och sarbarhet. Exempel pa detta ir studier som lyfter fram riskfakto-
rer for allvarlig sjukdom som en drivkraft till att vilja vaccinera sig (Schwarzinger,
Flicoteaux m fl, 2010; Borjesson & Enander, 2014; Carlander & Andersson,
2020; Head, Kasting m fl, 2020; Lazarus, Ratzan m fl, 2021). Motsatt effekt har
upplevelsen av att vaccinet dr forknippat med biverkningar. Personer som tror att
biverkningar dr vanliga 4r mindre villiga att vaccinera sig (Lau, Yeung m f1, 2010).

Demeografi och sociockonomi

En andra kategori av forklaringar handlar om demografi och socioekonomi.
Exempel pd det dr att personer med ligre utbildning var mindre villiga att vac-
cinera sig mot (A)H1N1-pandemin. P4 liknande sitt forhéll det sig med personer
som tillhor etniska minoriteter (Vaux, Van Cauteren m fl, 2011; Velan, Kaplan
m fl, 2011). Men socioeckonomi och demografiska faktorer 4r ocksa kopplade
till Covid-19-vaccinering. Studier gjorda i USA visar att min och personer som
tillhér den etniska majoriteten har hogre vaccinationsvilja (Khubchandani m fl,
2021). Malik och kollegor (2020) fann hégre vaccinvilja bland personer med en
anstillning jimfore med arbetsldsa.

Information och kunskap
En tredje kategori av faktorer dr information och kunskap. Att ha god kunskap samt

att hysa fortroende for information om vaccinet och smittan paverkar vaccinviljan
positivt (Lau, Yeung m fl, 2010; Maurer, Uscher-Pines m {1, 2010).

Politiska dsikter och ideologi

Ettfjirde sorts forklaringar siktar in sig pa betydelsen av politiska dsikter och ideologi.
I USA tar dettassig bland annat uttryck i en skillnad i instéllning till barnvaccinering
beroende pa partisympati. Bland republikaner finns en mer utbredd skepticism
gentemot vetenskaplig expertis, vilket gér denna grupp mer negativ till vaccin
(Motta, 2021). Det finns ocksa flera studier frin USA som kopplar partitillhorig-
het eller ideologi till pandemisk vaccinvilja. Ett exempel ir studier av instéllningen
till vaccin mot Svininfluensan (Baum, 2011; Mesch & Schwirian, 2015) och mot
Covid-19 (Latkin m fl, 2021). Aven hir visar sig republikaner vara mer skeptiska.

Misstro och politisk alienation

Aven fortroende for myndigheter, politiker och virdapparaten har betydelse. En
femte kategori av forklaringsfaktorer handlar siledes om den betydelse fortroende
har nir det giller att stimulera vaccinvilja. Denna faktor visade sig vara av betydelse
nir det gillde (A)HIN1-pandemin (Prati, Pietrantoni m fl, 2011; Rénnerstrand
2013; Mesch & Schwirian 2015). Flera studier har redan kommit som visar pa
ett positivt samband mellan fortroende och vaccinvilja med avseende pa Covid-19

(Prati, 2020; Lazarus, Ratzan m fl, 2021).
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Det forskare ibland benimner vertikalt fortroende handlar om instillningen till
aukrtoriteter sdisom myndigheter eller andra samhillsinstitutioner. Fortroende ar
framatblickande. Den som hyser fortroende har goda forhoppningar om att till
exempel en myndighet fullgor sitt uppdrag pa ett bra sice (de Fine Licht & Briilde,
2021; Weibull & Holmberg, 2020). Minniskor tenderar att hysa fortroende for
institutioner som upplevs kompetenta och birare av viktiga virden. Misstro kiinner
minniskor for institutioner som upplevs inkompetenta eller som utrycker virden
subjektet inte delar (Poortinga & Pidgeon, 2003; Siegrist, 2021).

I detta kapitel utgar vi fran antagandet att vaccinering ar ett attrakeivt val om den
institution som bir det operativa ansvaret fér vaccineringen ir fértroendeingivande.
Dirtill kan dven aspekter av fortroende som handlar om politisk cynism och alie-
nering spela en roll. Misstro i form av politisk social alienering har historiskt sett
varit en grogrund f6r vaccinskepticism (Ansell & Lindvall, 2020). Vi tror dérfor
att personer som har en negativ bild av hur demokratin fungerar och som hyser
misstro mot politiker och beslutfattare kan tinkas vilja bort vaccinet som ett slags
uttryck for en kinsla av alienering eller utanférskap.

Vaccinvilja ir beroende av bade individfaktorer och kontext

Instillningen till att vaccinera sig mot Covid-19 uppmittes i SOM-undersékningen
i Goteborg under hosten 2020. Frageformuleringen 16d Hur sannolikt ér det arr
du kommer att vaccinera dig mot coronaviruser om mdojligheten ges? Svarsalternativen
var "Mycket sannolikt” ”Ganska sannolikt” ”Varken sannolikt eller osannolikt”,
”Ganska osannolikt” och *Mycket osannolikt”.

Resultaten visar att under hésten 2020 uppgav 15 procent av gdteborgarna
att det var mycket osannolikt att de skulle vaccinera sig, och 14 procent att det
var ganska osannolikt. Andelen som menade att det var mycket sannolike var 28
procent, och 23 procent uppgav att det var ganska sannolikt. Det var med andra
ord en stérre andel som uppgav vaccinationsvilja hosten 2020 dn tvirtom. Totalt
fjugo procent av géteborgarna visade pd obeslutsamhet och valde svarsalternativet
att det varken var sannolikt eller osannolikt.

Tabell 1 Sjélvskattad sannolikhet att vaccinera sig mot coronaviruset i
Goéteborg, 2020 (procent)

Varken
Mycket Ganska sannolikt eller Ganska Mycket Antal
sannolikt sannolikt osannolikt  osannolikt  osannolikt Summa Antal svar

28 23 20 14 15 100 3 956

Kommentar: Fragan 16d 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviruset
om méjligheten ges?'.

Kalla: SOM-undersokningen i Géteborg 2020.
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I det hir kapitlet kommer vi fortsittningsvis fokusera p& den grupp minniskor som
svarade att det var mycket osannolikt att de kommer vaccinera sig, alltsd omkring
var sjunde gdteborgare®. Denna grupp ir intressant eftersom respondenter som
viljer ett andpunkesalternativ pa en svarsskala kinner starkt och beslutsamt kring
den aktuella frigan.

Kartan i figur 1 illustrerar variationen i instillning till vaccinering mot Covid-19
i den goteborgska lokalgeografin. Stadens 36 mellanomraden har firglagts efter
graden av vaccinmotstind. Ju mérkare firg desto mer utbredd ir skepticismen.
Motstandet mot vaccin varierar frdn 0 procent till 6ver 25 procent av invanarna i
vissa omraden. Kartan visar att motstndet ir storsti delar av Angered och Bergsjon
i nordéstra delen av staden samt i Biskopsgarden och Backa pa Hisingen. Aven i
omradet Tynnered i sydvist ar vaccinoviljan utbredd. Ligst nivd av vaccinovilja
aterfinns i kustnira omraden i sydvistra delen av staden som i Askim, Hovés och
Billdal men dven i Gamlestaden och Utby. Men det framgér ocksa att instillningen
i vissa fall skiljer sig mycket it mellan angrinsande omréiden.

Figur 1 Vaccinskeptiska i Géteborgs mellanomraden, fran ljusaste grén
(max 10 procent i omradet dr skeptiska) till mérkaste gron (25-28
procent i omradet dr skeptiska)

Procent
25-28
20-25
15 - 20

R 10-15
s, 0-10

Kommentar: Kartan andelen vaccinskeptiska i Goteborg 6ver 36 mellanomraden. Antal obser-
vationer i mellanomradena varierar mellan 38 i S6dra Skargarden och 241 i Majorna-Stigberget-
Masthugget. En numrerad forteckning av stadens mellanomraden jamférbar med kartan i figuren
finns langst bak i boken.

Kaélla: SOM-undersokningen i Goteborg 2020.
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Kartan ver vaccinovilja i Goteborg vicker fragor. Vad forklarar att instillningen
skiljer sig s& mycket 4t mellan omraden i samma stad? Svaret har knappast med
geografiatt gora, utan pa den sociala kontexten och sammansittningen av personer
som bor i omrédet.

Tabell 2 (modell 1) visar sannolikheten att hitta vaccinskepticism i olika demo-
grafiska grupper i Géteborg med hjilp av oddskvoter. Om oddskvoten ir storre
dn 1 4r sannolikheten for vaccinskepticism hégre jamfort med referenskategorin
(refkat.). Utfallet visar storre sannolikhet f6r vaccinskepticism bland kvinnor,
yngre, lagutbildade, arbetslosa, individer f6dda utanfér Sverige, personer med
subjektivt god hilsostatus samt de som varit sjuka i Covid-19. Diremot visar sig
hushéllsinkomst och civilstind inte ha samband med vaccinvilja.

SOM-undersékningen i Géteborg mojliggor dven analyser av hur boendeom-
radets sammansittning samvarierar med attityder bland individer bosatta dir.
I tabell 2, modell 2 testas hur olika kontextuella faktorer hinger samman med
instéllningen till vaccin, under kontroll f6r individuella faktorer. Resultaten visar
att om individen bor i ett av polisen kategoriserat som utsatt omrade i GéteborgG,
samt att ju hogre antalet genomsnittliga sjukdagar i omradet ir, desto stdrre ir
sannolikheten marginellt att individen har ett starke vaccinmotstdnd. Diremot
dterfinns inte ndgot samband mellan omridets inkomst- eller utbildningsnivé och
instéllning till vaccin.

Andra kategorier av forklaringar till skillnaden i sannolikhet att vaccinera sig ar
information/kunskap samt i vilken grad man har fértroende fér information om
vaccinet. Konsumtion av nyheter pa traditionellt vis som i tidningar och radio tros
kunna leda en vilvillig instdllning till vaccin medan stdrre konsumtion av nyhe-
ter pa sociala medier istillet kan bidra till en stérre vaccinskepticism dir kritiska
forhallningssite dll vaccin dr forekommande i storre utstrickning. Resultaten av
olika typer av nyhetskonsumtions samvariation med vaccinvilja visas i tabell 3 i
form av en logistisk regression. Kontrollerat f6r demografiska och socioekonomiska
faktorer visar resultaten att varken regelbunden konsumtion av traditionella medier
eller regelbunden nyhetskonsumtion via sociala medier visar stdd for att paverka
vaccinviljan. Resultaten gir med andra ord emot tidigare forskning som visar att
okad information och kunskap (som kan antas frimjas genom konsumtion av
traditionella medier) minskar oviljan att vaccinera sig.
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Tabell 2 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset och demografi och

socioekonomi 2020 (oddskvoter, standardfel)

Modell 1

Individfaktorer

Modell 2°

Individ- och kontextfaktorer

Kén (kvinnor=1, man=0)
Alder (16-85)?

1.57* (0.16)
0.98*** (0.00)

1.57** (0.16)
0.98*** (0.00)

Utbildning
Lag (ref.kat.) 1.00 1.00
Medellag 0.89 (0.17) 0.89 (0.18)
Medelhdg 0.89 (0.17) 0.93 (0.21)
Hog 0.45*** (0.09) 0.48** (0.10)
Inkomst
Lag (ref.kat.) 1.00 1.00
Medel 113 (0.17) 1.16  (0.14)
Hog 1.08 (0.17) 115  (0.17)
Gift (gift=1, ej gift=0) 0.93 (0.11) 0.91 (0.10)
Bakgrund (fédd utanfér Sverige=1,
fodd i Sverige=0) 1.75** (0.21) 1.64** (0.25)
Arbetslos (arbetslos =1, ej arbetslos=0) 1.74** (0.32) 1.71** (0.32)
Subjektivt halsotillstand (0-10)3 1.08** (0.03) 1.09** (0.03)
Sjuk pga. corona (sjuk=1, ej sjuk=0) 1.41*  (0.21) 1.39** (0.17)
Kontextuella faktorer
Utsatt omrade (utsatt omrade=1, ej utsatt=0) 1.30+ (0.19)
Medianinkomst 1.10 (0.13)
Andel med eftergymnasial utbildning 0.65 (0.33)
Antal sjukdagar per capita 1.02+ (0.01)
Konstant 0.16*** (0.09) 0.14** (0.08)
Pseudo-R2 0.05 0.05
Antal svar 3406 3406

Kommentar: Fragan lyder 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviru-
set om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk
till vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, ‘Ganska
sannolikt’ och "Mycket sannolikt’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset att
individens sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 féréandras jamfért med referensgruppen.
Oddskvoter som ar hégre an 1 innebar att oddset 6kar fér mycket negativ instalining till vaccin,
medan oddskvoter lagre an 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 ***p <
0,001. Siffror inom parentes motsvarar standardfelet. "Modellen estimerades med klustrade
standardfel pa primaromradesniva. Anledningen till att en flernivaanalys inte anvandes var att
variationen i kontextvariablerna inte var tillréckligt hég. 2Alder méts kontinuerligt fran 16 till 85
ar. 3Subjektivt halsotillstand mats kontinuerligt pa en skala 0 'Mycket daligt’ till 10 'Mycket gott'.

Kaélla: SOM-undersokningen i Goteborg 2020 och Avdelningen for Statistik och Analys, Gote-
borgs Stad.
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Tabell 3 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset och nyhetskonsumtion 2020,
(oddskvoter, standardfel)

Logistisk regression (oddskvoter)

Nyhetskonsumtion av traditionella medier’ 0.94 (0.22)
Nyhetskonsumtion av sociala medier? 1.13 (0.14)
Kontrollvariabler (jfr tabell 1)3 Redovisas ej har
Konstant 0.15*** (0.07)
Pseudo-R2 0.05

Antal svar 3022

Kommentar: Fragan 16d 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviru-
set om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk
till vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, ’'Ganska
sannolikt’ och "Mycket sannolikt’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset att
individens sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 férandras jamfort med referensgruppen.
Oddskvoter som ar hdgre an 1 innebar att oddset 6kar for mycket negativ installning till vaccin,
medan oddskvoter lagre an 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 ***p <
0,001. Siffror inom parentes motsvarar standardfelet. "Med nyhetskonsumtion av traditionella
medier avses ta del av lokala nyheteri GP, DN, SVT eller P4 minst 3 dagar i veckan. 2Med nyhets-
konsumtion av sociala medier avses ta del av lokala nyheter pa Facebook eller andra sociala
medier minst 3 dagar i veckan. 3De logistiska regressionerna &r gjorda med alla demografiska
och socioekonomiska variabler i tabell 1, modell 1 men presenteras inte har. Fullstandig tabell
aterfinns i appendix.

Kélla: SOM-undersdkningen i Géteborg 2020.

Diremotvisar sig partitillhorighet och ideologi vara sammankopplat med en individs
vilja att vaccinera sig mot Covid-19 i Géteborg. I tabell 4 presenteras en logistisk
regression som visar att sannolikheten att vara vaccinskeptisk ir marginellesignifikant
attvara nirmare tvd ginger si stor om man sympatiserar med Sverigedemokraterna
jamfort med Vinsterpartiet, dven under kontroll fér politisk ideologi, demografiska
och socioekonomiska faktorer (se fullstindig tabell i appendix). Resultaten visar
dven att sympatisorer till Centerpartiet och Liberalerna dr mindre vaccinskeptiska
in de som tycker att Vinsterpartiet ar det bista partiet. Tabell 4 visar vidare att
individer som placerar sig sjilva som varken till vinster eller hoger pa den klassiska
vanster-hogerskalan har storre sannolikhet att vara vaccinskeptiska, jimfort med
om man ir klart till vinster, nigot till vinster eller nagot till hoger.
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Tabell 4 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset i Géteborg och politisk
orientering och ideologi 2020, (oddskvoter, standardfel)

Logistisk regression (oddskvoter, standardfel)

Partisympati’
Vansterpartiet (ref.kat.) 1.00
Socialdemokraterna 0.70  (0.15)
Centerpartiet 0.43* (0.16)
Liberalerna 0.54+ (0.19)
Moderaterna 0.91 (0.25)
Kristdemokraterna 0.60 (0.24)
Miljopartiet 0.98 (0.26)
Sverigedemokraterna 1.73+ (0.49)
Feministiskt initiativ 152 (0.67)
Demokraterna 0.73  (0.21)
Ideologi
Klart till vanster 0.54** (0.13)
Nagot till vanster 0.50*** (0.09)
Varken vanster eller hoger (ref kat.) 1.00
Nagot till hoger 0.55** (0.10)
Klart till hoger 0.73  (0.16)
Kontrollvariabler (jfr tabell 1)? Redovisas ej har
Konstant 0.20*** (0.09)
Pseudo-R2 0.07
Antal svar 2899

Kommentar: Fragan 16d 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviru-
set om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk
till vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, '‘Ganska
sannolikt’ och "Mycket sannolikt’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset att
individens sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 férandras jamfort med referensgruppen.
Oddskvoter som ar hdgre an 1 innebar att oddset 6kar for mycket negativ installning till vaccin,
medan oddskvoter lagre an 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 ***p <
0,001. Siffror inom parentes motsvarar standardfelet. De logistiska regressionerna ar gjorda
med alla demografiska och socioekonomiska variabler i tabell 1, modell 1 men presenteras
inte har. Fullsténdig tabell aterfinns i appendix. 'Med partisympati &syftas de som valt ett parti i
listan som svar pé féljande fraga 'Vilket parti tycker du bést om i Géteborg idag?’. 2De logistiska
regressionerna ar gjorda med alla demografiska och socioekonomiska variabler i tabell 1, modell
1 men presenteras inte har. Fullstandig tabell aterfinns i appendix.

Kaélla: SOM-undersdkningen i Géteborg 2020.
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Fortroende och viljan att vaccinera sig mot Covid-19 hinger ihop. Tabell 5 innehal-
ler enlogistisk regressionsmodell som estimerar sannolikheten for vaccinskepticism
efter misstro mot sjukvarden och Folkhilsomyndigheten. Tabellen visar att san-
nolikheten for vaccinskepticism ir signifikant hégre bland personer som saknar
fortroende for sjukvarden och dver tre ginger sa stor bland de individer som inte
har fortroende f6r folkhilsomyndighetens hantering av Coronapandemin, dven
nir hinsyn tas till demografiska och socioekonomiska faktorer.

Tabell 5 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset i Géteborg och fértroende
2020, (oddskvoter, standardfel)

Logistisk regression (oddskvoter, standardfel)

Misstro mot sjukvarden (1=litet fortroende,
0= neutralt/stort fortroende) 1.39*  (0.20)

Misstro mot folkhalsomyndighetens hantering
av Coronapandemin (1=litet fértroende,

0= neutralt/stort fortroende) 3.02*** (0.37)
Kontrollvariabler (jfr tabell 1) Redovisas ej har
Konstant 0.11*** (0.04)
Pseudo-R2 0.08
Antal svar 3292

Kommentar: Fragan 16d * Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviru-
set om méjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk
till vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, ‘Ganska
sannolikt’ och "Mycket sannolikt’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset att
individens sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 féréandras jamfort med referensgruppen.
Oddskvoter som &r hogre an 1 innebar att oddset 6kar for mycket negativ installning till vaccin,
medan oddskvoter lagre an 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 ***p <
0,001. Siffror inom parentes motsvarar standardfelet. 'De logistiska regressionerna ar gjorda
med alla demografiska och socioekonomiska variabler i tabell 1, modell 1 men presenteras inte
har. Fullstandig tabell aterfinns i appendix. Fullstéandig tabell aterfinns i appendix.

Kaélla: SOM-undersokningen i Géteborg 2020.

Utover fortroende for institutioner har dven olika matt pa politisk alienation
ett samband med vaccinskepticism. Ett exempel ir minniskors instéllning till
demokratin. Som framgér av tabell 6 har personer som 4r missndjda med hur
demokratin fungerar en hégre sannolikhet att vara vaccinskeptiska, dven under
kontroll f6r demografi och socioeckonomi. Tabell 6 visar 4ven métc pa politisk
alienation. Det ir ett sammanslaget mict som summerar respondentens instill-
ning till fem pastienden om politiken i Goteborg’. Resultaten i tabell 6 visar att
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de som ir politiskt alienerade har hogre sannolikhet att inte vilja ta vaccin mot
coronaviruset, dven kontrollerat for missndje med demokratin, demografiska och
socioeckonomiska faktorer.

Tabell 6 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset i Géteborg och politiskt
alienerat fértroende 2020, (oddskvoter, standardfel)

Logistisk regression (oddskvoter, standardfel)

Missnéjd med demokratin

(1=inte ndjd, 0=ndjd) 1.86*** (0.30)
Politiskt alienerad’ 1.02***  (0.00)
Kontrollvariabler (jfr tabell 1)2 Redovisas ej har
Konstant 0.04***  (0.02)
Pseudo-R2 0.09
Antal svar 1899

Kommentar: Fragan 16d 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviruset
om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk till
vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, "Varken sannolikt eller osannolikt’, 'Ganska san-
nolikt’ och "Mycket sannolikt’. 'Ar ett additativt index som gér fran 0 till 100 och som innehéller
foljande fem pastaende 'Personer som jag har inget att séga till om i beslut som fattas av politiker
i G6teborg’, "Jag &r insatt i de viktigaste politiska fragorna i Géteborg’, ‘De politiker vi véljer till
politiska uppdrag i Géteborg férséker hélla sina valléften’, ’'Man kan lita pa att de flesta tidnstemén
i Géteborg fér vad som &r bast fér staden’, ’De flesta politiker i Géteborg sysslar med politik enbart
pé grund av vad de kan fa ut av det personligen’ och 'Politiker i Géteborg bryr sig inte sarskilt
mycket om vad personer som jag tycker’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset
att individens sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 férandras jamfért med referensgruppen.
Oddskvoter som ar hdgre an 1 innebar att oddset 6kar for mycket negativ installning till vaccin,
medan oddskvoter lagre an 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 ** p <
0,001. Siffror inom parentes motsvarar standardfelet. 2De logistiska regressionerna &r gjorda
med alla demografiska och socioekonomiska variabler i tabell 1, modell 1 men presenteras inte
har. Fullstandig tabell aterfinns i appendix.

Kaélla: SOM-undersdkningen i Géteborg 2020.

Att stoppa smittan kriver legitimitet

I Sverige var Spanska sjukans mest aggressiva fas mellan juli 1918 till juni 1919,
da 0,6 procent av den svenska befolkningen avled. Sjukdomen fortsatte dock att
cirkulera i landet dnda fram till 1930. Det 4r dnnu f6r tidigt att siga om kulmen
ar uppnadd f6r Corona-relaterad dverdddlighet i Sverige. Hur linge Corona-
pandemin kommer paga dr ocksd svartatt siga, inte minst med tanke pd eventuella
nya mutationer. En faktor som blir avgérande for nir smittan kan stoppas dr hur
manga som viljer att vaccinera sig. Den sd kallade Delta-varianten som i skrivande
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stund dominerar smittspridningen dr mycket smittsam och for att nd flockimmu-
nitet krivs en mycket hog vaccinationstickning, inte bara i Sverige, utan globalt.

Det star klart att vaccinationskampanjen sommaren 2021 £6ll ut olika i olika
delar av Géteborg. I bérjan av augusti var andelen vaccinerade med minst en dos
omkring 49 procent i Angered och 79 procent i Vistra Géteborg. Resultaten frin
detta kapitel kompletterar bilden. For det forsta visar kapitlet att skillnaderna i
faktisk vaccinering mellan stadens olika delar troligen inte bara hirror fran varia-
tion i tillgang eller tillginglighet. Aven efterfrigan pa vaccin skiljer sig 4t mycket
it inom staden. For det andra framkommer att det dven inom stadsdelarna finns
variation. Ett exempel 4r att det inom Vistra Géteborg finns stora skillnader mellan
primidromraden nir det giller hur utbredd skepticismen mot vaccinet ar.

Vidare kan detta kapitel visa ndgot viktigt nir det giller betydelsen av bostads-
omréidens sociala struktur. Aven under kontroll fér individfaktorer, vars samband
med vaccinskepticism vi strax skall diskutera, finns en ligre vaccinvilja bland
boende i utsatta omraden. Kort sagt, att bo i ett utsatt omride verkar spela roll
for vaccinviljan dven med hinsyn taget till om man ir lagutbildad, utrikes f6dd,
har en lig inkomst eller ir arbetslos.

Utover fragan om hur vaccinviljan varierar inom Goteborg underséker kapitlet
ocksa olika individuella férklaringar till vaccinskepticism. Den befintliga forsk-
ningen lyfter fram ett antal olika kategorier av forklaringar: riskfakcorer (dlder,
samre hilsa), sociockonomi (utbildning och hogre inkomst), informationsvigar/
kunskap och fortroende ir forknippat med pandemisk vaccinvilja. Dirtill finns
en politisk dimension. Partisympati och ideologi har i den tidigare forskningen
kopplats till vaccinvilja med avseende pd pandemier. Minga av dessa, men inte
alla, verkar stimma nir det giller goteborgarnas instillning till att vaccinera sig
mot Covid-19.

Personer med hogre risk for allvarlig Covid-19-infektion dr mindre skeptiska
till vaccinet. Exempel pa det ir aldersfaktorn och den sjilvskattade hilsan. Aldre
personer med saimre hilsa dr mindre skeptiska till vaccinet. Dirtill spelar socioekono-
miska fakeorer en roll. I linje med vad som framkommit i den tidigare forskningen
ar lagutbildade och personer fodda utrikes mer skeptiska.

Det sistnimnda har dven observerats nir det giller faktisk vaccinering. Folk-
hilsomyndighetens egna undersékningar visar att personer fodda utrikes vaccinerar
sig i ldgre utstrickning dn personer fodda i Sverige, men ger inga forklaringar till
skillnaderna. Forskning visar att en stor del av skillnaden i (A)H1N1-vaccinering
i USA mellan olika etniska grupper kan forklaras av sociockonomiska och demo-
grafiska skillnader (Mulinari, Wemrell m fl, 2017). Resultaten frin detta kapitel
visar pa en skillnad mellan utrikes f6dda och personer fodda i Sverige dven under
kontroll for socioekonomiska faktorer.

Aven kén spelar roll — men pa ett, som det verkar, motsigelsefullt sitt. I denna
undersdkning visar sig kvinnor vara mer skeptiska mian. Diremot tecknar siffror
over fakrisk vaccinering en motsact bild. Fram till augusti 2021 har min vaccinerat
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sig i mindre utstrickning dn kvinnor. Det kan finnas flera forklaringar till denna
diskrepans. En ir att kvinnor och min stiller sig olika till risk och osikerhet;
generellt tenderar kvinnor att hysa ett storre métt av riskaversion in min. Nar
fragan om vaccinvilja stilldes under hosten 2020 si var visserligen flera vaccin pa
gang, men stor osikerhet rddde likvil om vaccinens effektivitet och sikerhet samt
kring det praktiska genomforandet av massvaccineringen. Nir nu vaccinet finns
tillgingligt kan det uppfattas som mer riskabelt att inte skydda sig mot Covid-19.

Nir det giller kopplingen mellan informationskillor och vaccinvilja framkommer
inget samband. Varken konsumtion av nyheter i traditionell media eller nyheter
via sociala medier verkar spela nagon roll. Tidigare forskning betonar betydelse
av informationskillor f6r vaccinvilja. Méjligen har nyhetsrapporteringen varit sa
pass omfattande att intensiteten i den egna anvindningen inte slar igenom, under
kontroll for andra faktorer.

Vid sidan av riskfaktorer, socioekonomi och informationsvigar lyfter kapitlec upp
tva olika politiska forklaringsfaktorer: dels handlar det om ideologi och partisym-
pati, dels handlar det om f6rtroende och politisk alienation. Sverigedemokraternas
sympatisorer sticker ut som mer skeptiska an sympatisdrer till dvriga partier. Dirtill
ar personer klart till hoger samt de som varken star till vinster eller hdger pa den
politiska vinster-hogerskalan mindre intresserade av att ta vaccinet.

Vaccinviljans politiska fortecken ir inte verraskande. Spar av partipolitiska
skillnader kunde observeras ocksi i ssamband med vaccinationen mot A(H1N1)-
pandemin for drygt tio ar sedan. Redan dé var Sverigedemokraternas sympatisorer
mer skeptiska till vaccinet, da tillsammans med Milj6partiets sympatisorer (Holm-
berg & Hedberg, 2020). Vidare finns det minga forskningsstudier frin andra linder
som ocksé finner partipolitiska skillnader i vaccinvilja, vilket beskrevs ovan. Men
dven om det inte ir dverraskade ir det like vil beklagligt att samhillet inte lyckats
mobilisera tilltro till vaccinet i alla politiska ldger.

Vad beror de partipolitiska skillnaderna pa? Det 4r inte sjdlva politiken det kommer
an pé — det finns exempelvis inget i Sverigedemokraternas politik som vinder sig
mot vaccinet. En rimlig forklaring kretsar i stillet kring misstro och upplevelser
av politisk alienation — attityder som ir vanligare bland just SD-sympatisorer.
Detta visar sig ocksa stimma; under kontroll f6r politisk alienation forsvinner
sambandet mellan partipolitisk tillhérighet och vaccinskepticism. Med andra ord,
det som gor att Sverigedemokraternas sympatisorer ir mer skeptiska till vaccinet
dr att Sverigedemokrater hyser ett hogre matt av politisk alienation. Men dven
andra uttryck for politiskt missnéje hinger ssmman med vaccinovilja. Resultaten
visar att misstron gentemot sjukvirden och Folkhilsomyndighetens hantering av
pandemin 4r hogre bland personer som ir vaccinskeptiska. Det samma giller for
personer som ir kritiska till hur demokratin fungerar.

Betydelsen av de politiska forklaringsfaktorerna gir inte att verskatta. For dldre
eller personer med riskfaktorer for allvarlig Covid-19-infektion dr vaccinet ett
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attraktivt val. Risken for biverkningar 6verskuggar inte tillndrmelsevis vinsten av
det skydd som vaccinet ger. Annat kan det vara f6r personer som inte sjilva tror sig
vara utsatta for risk for allvarlig Covid-19-infektion. Att nd en hog tickningsgrad
handlar om att évertyga yngre personer utanfor riskgrupperna att vaccinera sig. For
dven om Covid-19 har visat sig vara en [6msk sjukdom kan symptomen f6r ménga
liknas vid en vanlig férkylning. Ligg ddrtill den lilla men inte obefintliga risken for
allvarliga biverkningar. I vilken grad vill manniskor stilla upp pé att vaccinera sig
nir den egna risken ir lag, tll exempel for atc bidra till minskad smittspridning,
eller for att staten sdger 4t manniskor att gora det? Det 4r i grunden en friga om
statens legitimitet. Tungan pa vigen kan da bli fértroende f6r berérda myndigheter
och tilltron till vare demokratiska samhillssystem.

Noter

' hteps://www.socialstyrelsen.se/statistik-och-data/statistik/statistik-om-covid-

19/statistik-over-antal-avlidna-i-covid-19/dodsfall-per-kommun-covid19/
2021-08-16.

”Goteborg har ligst andel vaccinerade mot covid-19 i Sverige”, Goteborgsposten
2021-06-28, av Filip Persson.

"Unik statistik pekar ut vaccinklyftan i Géteborg” i Goteborgsposten 2021-
09-15, av Filip Persson.

Svaren samlades in under en period d4 ett stort antal vaccinstudier i olika faser
pagick, men dd inget vaccin dnnu hade blivit godkint av EU. Det var forst den
18 november 2020 vaccintillverkarna Pfizer/BioNTech presenterade resultaten
fran en Fas-3 studie med 44 000 deltagare som uppvisat mer 4n 95 procent
skyddseffekt mot Covid-19 28 dagar efter forsta dosen. Pfizer/BioNTechs
vaccin var ocksa det forsta vaccin som godkindes av EU vilket skedde 21
december 2020. Direfter f6ljde godkinnanden av Moderna (6 januari 2021)
samt Astra Zeneca (29 januari 2021). Vaccineringen startade i Sverige den 27
december 2020, f6rst dd Goéteborgsundersokningens filtarbete var avslutat.
Med andra ord s fick respondenterna uppge sannolikheten att de skulle ta ett
mojligt vaccin som dnnu inte var kint eller blivit godkint under tidpunkten
f6r undersokningens genomforande.

Vaccintvekan har en definition i den engelsksprikiga forskningslicteraturen:
”delay in acceptance or refusal of vaccination despite availability of vaccination
services” MacDonald, N. E. (2015). "Vaccine hesitancy: Definition, scope and
determinants.” Vaccine 33(34): 4161-4164.

En forteckning dver stadens utsatta omriden finns i appendix 5.
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7 ”Personer som jag har inget att siga till om i beslut som fattas av politiker i

Goteborg”, “Jag dr insatt i de viktigaste politiska fragorna i Goteborg”, "De
politiker vi véljer till politiska uppdrag i Goteborg forsoker halla sina valloften”,
"Man kan lita pa att de flesta tjinstemin i Géteborg for vad som 4r bist for
staden”, "De flesta politiker i Goteborg sysslar med politik enbart pd grund
av vad de kan fi ut av det personligen” och "Politiker i Géteborg bryr sig inte
sarskilt mycket om vad personer som jag tycker”. Svarsskalan gir frin "Instim-
mer helt”, ”Instimmer delvis”, "Instimmer knappast”, "Instimmer inte alls”
och "Ingen uppfattning”. Variabeln ir ett standardiserat additativt index som
l6per mellan 0-1. Cornbachs’ alfa ir 0,78.
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APPENDIX 1

Tabell 3 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset och nyhetskonsumtion 2020,
(oddskvoter, standardfel)

Logistisk regression (oddskvoter, standardfel)

Nyhetskonsumtion av traditionella medier’ 0.94 (0.22)
Nyhetskonsumtion av sociala medier? 113 (0.14)
Kon (kvinnor=1, man=0) 1.44* (0.16)
Alder (16-85)3 0.98*** (0.00)
Utbildning*

Lag (ref.kat.) 1.00

Medellag 0.94 (0.22)

Medelhdg 0.95 (0.22)

Hog 0.52** (0.12)
Hushallsinkomst®

Lag (ref.kat.) 1.00

Medel 1.20 (0.18)

Hog 1.10  (0.19)
Gift (gift=1, ej gift=0) 0.91 (0.12)
Bakgrund (fodd utanfér Sverige=1

fodd i Sverige=0) 1.69*** (0.23)
Arbetslos (arbetslos =1, ej arbetslds=0) 1.67** (0.33)
Subjektivt halsotillstand (0-10)8 1.08* (0.03)
Sjuk pga. corona (sjuk=1, ej sjuk=0) 1.43*  (0.22)
Konstant 0.15*** (0.06)
Pseudo-R2 0.05
Antal svar 3022

Kommentar: Fragan 16d 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviruset
om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk till
vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, 'Ganska san-
nolikt’och 'Mycket sannolikt’. Oddskvoternaitabellen visar hur manga ganger oddset att individens
sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 férandras jamfort med referensgruppen. Oddskvoter
som ar hoégre an 1 innebéar att oddset 6kar for mycket negativ installning till vaccin, medan odds-
kvoter lagre an 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 ***p < 0,001. Siffror
inom parentes motsvarar standardfelet. "Med nyhetskonsumtion av traditionella medier avses
ta del av lokala nyheter i GP, DN, SVT eller P4 minst 3 dagar i veckan. 2Med nyhetskonsumtion
av sociala medier avses ta del av lokala nyheter pa Facebook eller andra sociala medier minst 3
dagar i veckan. *Alder mats kontinuerligt fran 16 till 85 &r. 4Lag = grundskola eller motsvarande,
Medelldg = gymnasium eller motsvarande, Medelhdg = eftergymnasial utbildning ej hdgskola/
universitet eller hogskola/universitet kortare &n 3 ar, Hog = hdgskola/universitet minst 3 ar. SLag=
Max 300 000 kr, Medel=301 000-700 000, Hég=Mer &n 700 000. 8Subjektivt halsotillstand mats
kontinuerligt pa en skala 0 'Mycket daligt’ till 10 "Mycket gott’.

Kaélla: SOM-undersokningen i Géteborg 2020.
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APPENDIX 2

Tabell 4 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset i Géteborg och politisk
orientering och ideologi 2020, (oddskvoter, standardfel)

Logistisk regression (oddskvoter, standardfel)

Partisympati’

Vansterpartiet (ref.kat.) 1.00

Socialdemokraterna 0.70  (0.15)

Centerpartiet 0.43* (0.16)

Liberalerna 0.54+ (0.19)

Moderaterna 0.91 (0.25)

Kristdemokraterna 0.60 (0.24)

Miljopartiet 0.98  (0.26)

Sverigedemokraterna 1.73+ (0.49)

Feministiskt initiativ 1.52 (0.67)

Demokraterna 0.73 (0.21)
Ideologi

Klart till vanster (ref.kategori) 0.54** (0.13)

Nagot till vanster 0.50*** (0.09)

Varken vanster eller hdger 1.00

Nagot till hoger 0.55* (0.10)

Klart till hoger 0.73 (0.16)
Kon (kvinnor=1, man=0) 1.717* (0.21)
Alder (16-85)? 0.98*** (0.00)
Utbildning®

Lag (ref.kat.) 1.00

Medellag 112 (0.26)

Medelhog 1.1 (0.25)

Hog 0.65+ (0.15)
Hushallsinkomst*

Lag (ref.kat.) 1.00

Medel 1.06  (0.26)

Hog 1.1 (0.20)
Gift (gift=1, ej gift=0) 1.10  (0.15)
Bakgrund (fodd utanfér Sverige=1

fodd i Sverige=0) 1.57** (0.23)
Arbetslos (arbetslos =1, ej arbetslds=0) 1.48+ (0.32)
Subjektivt halsotillstand (0-10)° 1.10** (0.04)
Sjuk pga. corona (sjuk=1, ej sjuk=0) 1.33  (0.23)
Konstant 0.20*** (0.09)
Pseudo-R2 0.07
Antal svar 2926
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Kommentar: Fragan 16d 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviru-
set om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk
till vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, ’‘Ganska
sannolikt’ och "Mycket sannolikt’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset att
individens sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 férandras jamfort med referensgruppen.
Oddskvoter som ar hdgre an 1 innebar att oddset 6kar for mycket negativ installning till vaccin,
medan oddskvoter lagre @n 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 *** p <
0,001. Siffror inom parentes motsvarar standardfelet. '"Med partisympati asyftas de som valt ett
parti i listan som svar pa féljande fraga Vilken parti tycker du bast om i Géteborg idag?. 2Alder
mats kontinuerligt fran 16 till 85 &r. 3Lag = grundskola eller motsvarande, Medelldg = gymna-
sium eller motsvarande, Medelhdg = eftergymnasial utbildning ej hégskola/universitet eller
hdgskola/universitet kortare an 3 &r, Hog = hogskola/universitet minst 3 &r. 4Lag= Max 300 000
kr, Medel=301 000-700 000, Hég=Mer &n 700 000. ®Subjektivt halsotillstand mats kontinuerligt
pa en skala 0 'Mycket daligt’ till 10 '"Mycket gott’.

Kaélla: SOM-undersdkningen i Géteborg 2020.
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APPENDIX 3

Tabell 5 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset i Géteborg och fértroende
2020, (oddskvoter)

Logistisk regression (oddskvoter, standardfel)

Misstro mot sjukvarden (1=litet fértroende,
0= neutralt/stort fértroende) 1.39*  (0.20)

Misstro mot folkhalsomyndighetens hantering
av Coronapandemin (1=litet fértroende,

0= neutralt/stort fortroende) 3.02*** (0.37)
Kon (kvinnor=1, man=0) 1.67*** (0.18)
Alder (16-85)" 0.98*** (0.00)
Utbildning?

Lag (ref kat.) 1.00

Medellag 0.95 (0.19)

Medelhdg 0.95 (0.19)

Hog 0.50** (0.10)
Inkomst?

Lag (ref.kat.) 1.00

Medel 1.06  (0.15)

Hog 1.02  (0.17)
Gift (gift=1, ej gift=0) 0.97  (0.12)
Bakgrund (fédd utanfér Sverige=1 fédd i Sverige=0) 1.78*** (0.23)
Arbetslos (arbetslos =1, ej arbetslds=0) 1.55*  (0.30)
Subjektivt halsotillstand (0—10)* 1.10** (0.03)
Sjuk pga. corona (sjuk=1, ej sjuk=0) 1.42* (0.22)
Konstant 0.11*** (0.22)
Pseudo-R2 0.08
Antal svar 3292

Kommentar: Fragan 16d * Hur sannolikt ar det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviru-
set om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk
till vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, ‘Ganska
sannolikt’ och "Mycket sannolikt’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset att
individens sannolikhet att inte ta vaccin mot covid-19 férandras jamfort med referensgruppen.
Oddskvoter som &r hdgre an 1 innebar att oddset 6kar for mycket negativ installning till vaccin,
medan oddskvoter lagre &n 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 **p <
0,001. Siffror inom parentes motsvarar standardfelet. 'Alder méts kontinuerligt fran 16 till 85 &r.
2|ag = grundskola eller motsvarande, Medellag = gymnasium eller motsvarande, Medelhdg =
eftergymnasial utbildning ej hogskola/universitet eller hdgskola/universitet kortare &n 3 ar, Hog
= hdgskola/universitet minst 3 ar. 3Lag= Max 300 000 kr, Medel=301 000-700 000, H6g=Mer &n
700 000. “Subjektivt halsotillstand mats kontinuerligt pa en skala 0 'Mycket daligt’ till 10’ Mycket gott’.

Kaélla: SOM-undersokningen i Goteborg 2020.

208



Goteborgarnas vaccinvilja

APPENDIX 4

Tabell 6 Skeptisk till vaccin mot coronaviruset i Géteborg och politiskt
alienerat fértroende 2020, (oddskvoter, standardfel)

Logistisk regression (oddskvoter, standardfel)

Missndjd med demokratin (1=inte néjd, 0=n&jd) 1.85*** (0.30)
Inte politiskt alienerad” (1=inte politiskt alienerad,

O=politiskt alienerad) 1.02*** (0.00)
Koén (kvinnor=1, man=0) 1.44* (0.22)
Alder (16-85)? 0.98*** (0.00)
Utbildning®

Lag (ref.kat.) 1.00

Medellag 0.80  (0.24)

Medelhdg 0.89  (0.26)

Hog 0.59+ (0.17)
Inkomst*

Lag (ref.kat.) 1.00

Medel 1.09 (0.23)

Hog 110  (0.26)
Gift (gift=1, ej gift=0) 114 (0.19)
Bakgrund (fédd utanfoér Sverige=1 fodd i Sverige=0) 1.66** (0.30)
Arbetslos (arbetslos =1, ej arbetslos=0) 1.87* (0.55)
Subjektivt halsotillstand (0-10)° 0.12** (0.05)
Sjuk pga. corona (sjuk=1, ej sjuk=0) 1.59*  (0.33)
Konstant 0.04** (0.02)
Pseudo-R2 0.10
Antal svar 1899

Kommentar: Fragan 16d 'Hur sannolikt &r det att du kommer att vaccinera dig mot coronaviruset
om mdjligheten ges’. Skeptisk till vaccin = svarsalternativet ‘Mycket osannolikt’. Ej skeptisk till
vaccin = svarsalternativen ‘Ganska osannolikt’, 'Varken sannolikt eller osannolikt’, 'Ganska san-
nolikt’ och "Mycket sannolikt’. 'Ar ett sammanslaget matt som innehéll féljande fem pastaende
'Personer som jag har inget att séga till om i beslut som fattas av politiker i Géteborg’, ‘Jag &r insatt
i de viktigaste politiska fragorna i Géteborg’, ‘De politiker vi véljer till politiska uppdrag i Géteborg
férséker hélla sina valléften’, ’'Man kan lita pa att de flesta tidnstemén i Géteborg for vad som é&r
bést for staden’, ‘De flesta politiker i Géteborg sysslar med politik enbart pa grund av vad de kan
fa ut av det personligen’ och 'Politiker i Géteborg bryr sig inte sérskilt mycket om vad personer
som jag tycker’. Oddskvoterna i tabellen visar hur manga ganger oddset att individens sannolik-
het att inte ta vaccin mot covid-19 férandras jamfort med referensgruppen. Oddskvoter som ar
hogre @n 1 innebar att oddset dkar for mycket negativ instéalining till vaccin, medan oddskvoter
lagre an 1 innebar att oddset minskar. +p < 0,1 *p < 0,05 **p < 0,01 ***p < 0,001. Siffror inom
parentes motsvarar standardfelet. 2Alder mats kontinuerligt fran 16 till 85 ar. 3L&g = grundskola
eller motsvarande, Medellag = gymnasium eller motsvarande, Medelhdg = eftergymnasial utbild-
ning ej hdgskola/universitet eller hdgskola/universitet kortare an 3 ar, Hog = hogskola/universitet
minst 3 ar. “Lag= Max 300 000 kr, Medel=301 000-700 000, Hég=Mer &n 700 000. ®Subjektivt
hélsotillstdnd mats kontinuerligt pa en skala 0 'Mycket daligt’ till 10 '"Mycket gott’.

Kalla: SOM-undersokningen i Géteborg 2020.
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APPENDIX 5

Lista pa utsatta primiromraden i Géteborg

Ett utsatt primdromraden ir ett omride dir majoriteten som var med i undersok-
ningen bodde pa ett postnummer som polisen definierade ar 2018 som ett utsatt
eller sirskilt utsatt omrade. Inga forindringar gjordes i definitionen aren 2019
och 2020. For att definieras som utsatt omrade av polisen skulle omradet priglas
av hog kriminalitet, organiserad brotuslighet, och ett lagt féreroende f6r polisen.
Sirskilt utsatta omriden dr omrdden som uppfyllde kriterierna ovan men dir
brottsligheten var dnnu hégre och dir det beskrevs som att ett parallellsamhille
hade 6kat inflytande pa lag och ordning.

Primaromrade Primaromradesnummer
Backa 412
Skalltorp 413
Guldringen 507
Skattegarden 508
Angas 518
Grevegarden 520
Kanneback 522
Lévgardet 601
Agnesberg 602
Gardstensberget 603
Hjallbo 612
Norra Biskopsgarden 701
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