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| denna 6versiktsartikel diskuteras vanligt forekommande angreppssatt for att
studera samband mellan gréna omgivningsmiljéer och halsa. Tvarsnitts- och
ekologiska undersokningar anvands fortfarande ofta trots uppenbara begrans-
ningar med dessa studieupplagg. Experimentella studier kan bidra med viktig
kunskap, men ar i allmanhet sma och inriktade pa akuta fysiologiska effek-
ter. Storskaliga epidemiologiska uppféljningar 6ver langre tid bor darfér upp-
muntras. Kohorter av enkatdeltagare kan etableras, eventuellt i anslutning till
halsoundersokningar, och sedan foljas éver tiden med avseende pa halsa,
sjukdom, lakemedelsanvandning och vardkonsumtion. Kohortmedlemmarnas
omgivningsmiljoer kartlaggs och beddoms med hjalp av data éver markanvand-
ning. | kartlaggningen ska inte bara grénytornas storlek bedémas, utan aven
kvalitetsaspekter vagas in. Validerade frageinstrument for deltagarnas egna
upplevelser av gronytorna i omradet kan anvandas som komplement.

Common approaches for investigating associations between green environ-
ments and health are discussed in this review. Cross-sectional and ecological
studies are still often used despite obvious limitations with these designs. Ex-
perimental studies can contribute with important knowledge, but are generally
small and limited to acute physiological effects. Large-scale epidemiological
follow-up studies should therefore be promoted. Cohorts of survey participants
can be established, possibly in conjunction with health examinations, and then
followed longitudinally with respect to health, diseases, medical drug use and
health care consumption. The residential environments of the cohort members
are assessed based on land use data. Both quantitative and qualitative aspects
should be assessed. Validated survey questions about perceived qualities can
be used as complementary exposure measures on the small area-level.
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Bakgrund

Det forefaller intuitivt rimligt f6r de
flesta att tillgang till, och vistelse i, gro-
na omgivningsmiljder dr positivt for
hilsan. I gréna miljGer trivs vi mannis-
kor i allmidnhet bittre, r6r pa oss mer
och stressar kanske mindre. Fragan, ur
ett vetenskapligt perspektiv, dr emel-
lertid hur man kan mita sidana hil-
sofrimjande effekter? Gar effekterna
att sdrskilja ifrdn andra faktorer som
ocksa paverkar hilsan? Hur stora dr de
direkta effekterna - dr det till exempel
bittre f6r hilsan att vara fysiskt aktiv i
naturen 4n inomhus i en modern mo-
tionsanliggning? En nyligen genom-
ford systematisk Oversikt indikerar
att sidana direkta effekter kan finnas,
men pekar ocksa pa behovet av fortsatt
forskning inom detta omride (Bowler
et al. 2010). Ytterst handlar fragorna
om att forsoka virdera hur starka folk-
hilsoargumenten dr fOr att bevara och
utveckla grona omgivningsmiljer nira
vara bostider i forhillande till andra
prioriteringar. I denna Sversiktsartikel
diskuteras styrkor och svagheter hos
vanligt foérekommande angreppssitt
for att studera samband mellan grona
miljéer och hilsa.

Tvarsnittsundersokningar

L en tvirsnittsundersékning finns ingen
uppfoljning 6ver tiden, dvs. savil expo-
nering (tillgang till gréna miljéer) som
sjuklighet mits vid samma tillfille. Or-
sakssamband kan dirfor inte redas ut
med sidkerhet - mar manniskor bittre
for att de bor eller vistas i grona om-
raden eller har ménniskor som mar bra
storre mojligheter att bo och vistas i sa-
dana omraden? Trots denna begrins-
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ning anvinds tvirsnittsundersdkningar
flitigt 1 epidemiologisk forskning, ofta
som en foérsta undersékning inom ett
nytt forskningsfilt men ocksd i situa-
tioner da uppféljningar over tiden ir
svira eller resurskrivande att genom-
fora.

Tvirsnittsundersokningar bygger ofta
pa enkiter (Bjork et al. 2008; de Jong
etal. 2011; Maas et al. 2008; Maas et al.
2009; Prins et al. 2009), vilket innebir
den ytterligare begrinsningen att sjuk-
ligheten och ibland ocksa exponering-
en dr sjilvrapporterad. Det dr sannolikt
att minniskor som mar bittre ocksi
uppfattar sin omgivningsmiljé som
mer positiv, och kanske ocksd som mer
grén, in minniskor med simre hilsa
(Kamphuis et al. 2010). Till enkétun-
ders6kningarnas svagheter hér ocksa
lig svarstrekvens, vilket kan snedvrida
resultatet om viljan att besvara fri-
gorna dr kopplad till bide exponering
och sjuklighet. Breda allménna folkhil-
soenkiter 4r sannolikt mindre sarbara
1 detta avseende édn specifika enkiter
riktade mot nagon specifik exponering
eller hilsofraga.

Till enkitundersSkningarnas férdelar
hor den ofta detaljerade kartliggning-
en av dem som svarar avseende bak-
grundsfaktorer, livsstil, boendemiljé
och allmidn hilsa. Den detaljerade kart-
ligeningen gbr det moijligt att studera
saval direkta som indirekta samband
mellan grona miljéer och hilsa samt att
justera for faktorer som kan riskera att
snedvrida sambanden.

I en undersékning som bygger pa om-
fattande individ- och miljédata b6ér man
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schematiskt dskadliggéra de samband
som studeras, exempelvis med hjilp av
ett DAG-diagram (DAG = Directed
Acyclic Graph; Fleischer et al. 2008).
Utifrin en sidan sambandsmodell,
som fOrvisso kan vara mangfaktoriell
och didrmed komplicerad, ir det enkla-
re att avgora varfér man bor justera for
vissa faktorer men inte f6r andra i de
epidemiologiska sambandsanalyserna.
I en nyligen avslutad tvirsnittsunder-
s6kning baserad pa folkhilsoenkitdata
frin Skane 2008 studerades direkta
samband mellan objektiv eller upplevd
gronska 1 omgivningsmiljén och sjilv-
skattad hilsa som inte betingas av 6kad
trivsel eller okad fysisk aktivitet (de
Jong et al 2012). Sambandsmodellen
som anvindes 1 studien finns illustre-
rad i figur 1. Liknande uppdelningar av
direkta och indirekta samband mellan
grona miljéer och hilsa har dven gjorts

tema

nyligen i tvirsnittsundersdkningar i
Nedetlinderna (Maas et al. 2008; Maas
et al. 2009).

Ekologiska
undersokningar

Termen "ekologisk" anvinds i epide-
miologiska sammanhang som beteck-
ning pa undersékningar som bygger
pé aggregerade data av exponering och
sjuklighet, exempelvis olika geografis-
ka omriden. Som exempel kan nimnas
en studie som jimférde dodligheten
2001-2005 1 England i olika omraden
med varierande medelinkomst och va-
rierande férekomst av grona ytor mitt
1 procent (Mitchell och Popham 2008).
Man sig klara skillnader i dédlighet
beroende pd omradets medelinkomst,
men det som gor studien intressant i
detta sammanhang dr att de inkomst-
relaterade skillnaderna i dédlighet var

- Sjalvskattad fysisk ,'
Andra faktorer i och psykisk halsa D
omgivningsmiljén T
. Fysiskaktivitet || <
Objektiv gronska g5
i omgivningen I
Trivsel i %
bostadsomradet > =
Upplevd grinska i T
omgivhingen
»
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T ry Demografiska |
faktorer

Figur 1. Sambandsmodell, illustrerad i ett DAG-diagram (DAG = Directed Acyclic Graph) i en
nyligen avslutad tvirsnittsundersékning av gréna miljéer och hilsa (de Jong et al. 2012).
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mindre i omriden med storre andel
grona ytor. Tillgang till gréna om-
givningsmiljder skulle saledes kunna
minska sociala ojimlikheter i hilsa.
Studien publicerades 1 The Lancet och
har ddrfér vickt stor uppmirksam-
het, men har trots att den dr vilgjord
klara metodologiska svagheter. Grova
kvantitativa matt anvindes for sivil
exponering som socioekonomi. Det
ekologiska uppligget innebir 1 sig sjilv
ocksi en klar risk for bias - det dr inte
sdkert att sambandet pa omradesnivd
motsvaras av ett akta, kausalt, samband
pd individniva (Robinson 1950).

Experimentella
undersokningar

I experimentella undersékningar kan
deltagarna exponeras fér grona och
andra omgivningar av varierande ka-
raktir och kvalitet. Exponeringen kan
ske 1 verkliga livet (Bowler et al. 2010),
eller virtuellt med hjilp av avancerad
teknisk utrustning (Annerstedt et al.
2011). Deltagarnas preferenser kan
kartliggas, och fysiologiska effekter av
savil ljud- som synintryck mitas. Sa-
dana experimentella studier kan bidra
med viktig kunskap, men dr i allmin-
het begrinsade i studiestorlek och till
korttidseffekter. Snedvridning till f6ljd
av forvintanseffekter (placebo) kan
inte heller uteslutas. Sma studier ar
dessutom sirskilt sirbara for publika-
tionsbias; det finns en Gverhingande
risk att negativa, eller ¢j konklusiva,
experimentella resultat blir liggande i
forskarens skrivbordslada.

Kohortundersokningar

Deltagare i en enkitunderstkning kan
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sdgas tillhéra en kohort, med det ge-
mensamt att alla har svarat pd samma
enkitfrigor avseende bakgrundsfak-
toret, livsstil, boendemiljé och allmin
hilsa vid baslinjen. Hilsoundersok-
ningar kan i vissa fall inkluderas for
alla, eller ett urval av enkitdeltagarna
(Auchincloss et al. 2008). Kohorten
av enkitdeltagare kan foljas longitudi-
nellt med avseende pa hilsa, antingen
genom att deltagarna sjilva fir skatta
sin hilsa vid ett senare tillfille (Anner-
stedt et al. 2012a), genom en uppfol-
jande hilsounderstkning eller genom
att data linkas till allmdnna register
6ver sjukdom, likemedelsanvindning
och vardkonsumtion (Auchincloss et
al. 2009). Linkning till biobanksdata
tor att studera tidiga sjukdomsmarko-
rer kommer sannolikt att vara mojligt
i langt storre utstrdckning i framtiden
in idag.

En svarighet i sidana kohortundersok-
ningar dr att finga det relevanta expo-
neringsfonstret i tid och rum f6r de hil-
soeffekter kopplade till boendemiljén
som man vill studera. Hur representa-
tiv (varaktig) dr exponeringen vid bas-
linjen? Hur mycket betyder exempelvis
boendemiljén under uppvixtaren i for-
hallande till boendemiljon i vuxenlivet?
Genom att i en syskondesign matcha
pa uppvaxtmiljon kan man exempelvis
begrinsa exponeringsfonstret till vux-
enlivet (Ohlsson & Merlo 2011).

Longitudinella enkitdata med sjilv-
skattad hilsa som utfall dr ofta tids-
missigt "trubbiga" med sjilvskatt-
ningar av hilsan endast vid ett fdtal
forutbestimda tidpunkter (Annerstedt
et al. 2012a). Dessutom kan bortfallet i

Socialmedicinsk tidskrift 3/2012



uppféljningen vara betydande. Risken
tor omvind kausalitet, f6rvixling och
selektion maste ddrfér beaktas dven i
longitudinella uppféljningar.

Exponeringsbedomning
Flertalet epidemiologiska studier av
grona miljéer och hilsa har hittills ut-
nyttjat markanvindningsdata for att
skapa ganska grova kvantitativa expo-
neringsmatt, exempelvis andelen gréna
ytor mitt i procent (Maas et al 2008;
Mitchell och Popham 2008). Sidana
forskningsresultat dr férvisso intres-
santa, men svara att tillimpa i sam-
hillsplaneringen. F6r hégre relevans
krivs att forskningen kan peka ut spe-
cifika aspekter, kvaliteter, i den gréna
omgivningsmiljon som hilsofrimjan-
de. Svenska epidemiologiska studier
(Bjork et al. 2008; de Jong et al. 2011;
Annerstedt et al. 2012a; de Jong et al.
2012) har ddrfor utifrin markanvind-
ningsdata definierat fem kvalitativa
dimensioner (rofylldhet, vildhet, artri-
kedom, rymd och kulturhistoria) med
rotter 1 miljopsykologisk forskning vid
SLU Alnarp (Grahn et al. 2005). Ar-
bete med att utvidga och férfina dessa
kvalitativa definitioner pagar (Stoltz et
al. 2012). Kompletterande data ifrin
kommunerna kan behévas for att kun-
na bedéma kvaliteten 1 gronomradena
1 storre stider.

Upplevelsen av  omgivningsmiljén
ir sannolikt avgoérande for dess hil-
sofrimjande effekter. Studier i savil
Sverige (de Jong et al. 2011; de Jong
et al. 2012) som internationellt (Prins
et al. 2009; Auchincloss et al. 2009)
har didrfér undersékt samband mel-
lan upplevda grona kvaliteter i omgiv-
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ningen, fysisk aktivitet och hilsa. Om
individuella utsagor om omgivnings-
miljén anvinds som exponeringsmatt i
epidemiologiska studier bér utsagorna
aggregeras till omradesnivad (t.ex. 1000
m2-rutor) for att minska problemet
med omvind kausalitet (de Jong et al.
2011).

Avslutande kommentarer
Forskningsinfrastrukturen 1 Sverige
for att etablera och folja enkitkohorter
over tiden och koppla pa uppgifter om
sjukdom, vardkonsumtion och bio-
banksdata utvecklas stadigt. Tiden ir
dirfér mogen ocksd inom forskningen
kring gréona miljéer att limna tvir-
snittsstudierna och istillet 6vergd till
longitudinella uppféljningar, vid sidan
av fortsatta experimentella studier. Av
sdrskilt intresse dr studier av barns mo-
toriska utveckling och psykiska hilsa,
samt studier med livscykelperspektiv
(t.ex. syskonstudier) for att utréna i vil-
ken utstrickning exponering fér grona
miljéer dr en "firskvara" nir det giller
dess gynnsamma effekter.

Det ir viktigt att planera f6r en longi-
tudinell uppféljning redan nir man
utformar en enkitundersékning. Upp-
foljning Over tiden dr inte méjlig om
inte deltagarna har samtyckt till att
kompletterande registeruppgifter kom-
mer att samlas in i framtiden, nagot
som ocksa forutsitter att sparbarheten
i personuppgifterna bevaras. Uppgifter
om vilka register och andra datakillor
som kommer att anvindas i uppfolj-
ningen maste formuleras tydligt i f6lje-
brevet till enkiten.

Egna upplevelser av den egna boende-
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miljén, aggregerade till mindre omra-
den for att undvika bias, 4r i enkitun-
ders6kningar ett viktigt komplement
till objektiva matt pd omgivningens
kvaliteter. Nationella och regionala
folkhilsoenkdter borde i storre ut-
strickning stilla fraigor om upplevda
torhallanden 1 boendemiljén, och dé
ocksa inkludera frigor om den gréna
omgivningsmiljén. Fér jimférbarhet
mellan olika studier dr det viktigt att
standardiserade fragor anvinds for att
beskriva de grona kvaliteterna i boen-
demiljon. Ett sidant frageinstrument,
Scania Green Score (de Jong et al.
2011), finns att tillga ifran folkhilsoen-
kiterna i Skdne och har visat sig fung-
era vil i inledande valideringar.
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